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Proposiciones

CON PUNTO DE ACUERDO, PARA EXHORTAR A LA SSA A RE-
ALIZAR LAS ACCIONES NECESARIAS PARA QUE LAS NIÑAS,
NIÑOS Y ADOLESCENTES RECIBAN EL ESQUEMA NACIONAL

DE VACUNACIÓN DE MANERA COMPLETA, A CARGO DEL DI-
PUTADO ÓSCAR OCTAVIO MOGUEL BALLADO, DEL GRU-
PO PARLAMENTARIO DE MOVIMIENTO CIUDADANO

Quien suscribe, Oscar Octavio Moguel Ballado, dipu-
tado federal e integrante del Grupo Parlamentario de
Movimiento Ciudadano, con fundamento en lo dis-
puesto por los artículos 6, numeral 1, fracción I; y 79
del Reglamento de la Cámara de Diputados, así como
demás disposiciones aplicables, someto a considera-
ción de esta honorable soberanía la siguiente proposi-
ción con punto de acuerdo por el que se solicita al Eje-
cutivo federal y a la Secretaría de Salud a que realicen
las acciones necesarias para que las niñas, niños y ado-
lescentes, reciban el esquema nacional de vacunación
de manera completa, conforme a la siguiente: 

Exposición de Motivos 

En México, todos tenemos el derecho fundamental de
disfrutar de una óptima salud física y mental, tal como
lo establece nuestra constitución. Es responsabilidad
del Estado garantizar que todos los ciudadanos tengan
acceso a este derecho fundamental. Sin embargo,
nuestro sistema de salud ha estado enfrentando una
crisis prolongada. De acuerdo con México Evalúa, pa-
ra el año 2021, el sistema mostraba deficiencias que
impedían el pleno ejercicio de este derecho, dejando
fuera a 33 millones de mexicanos (26 por ciento de la
población), especialmente afectando a aquellos en si-
tuación de pobreza.1

La escasez de acceso al sistema de salud en México no
es el único problema que demanda nuestra atención.
Además de esto, es evidente que hay una falta consi-
derable de clínicas y hospitales en todo el país. Inclu-
so las instalaciones existentes carecen de suficientes
equipos médicos y personal de atención, y la disponi-
bilidad de medicamentos es limitada. Resulta claro
que el sector de la salud nunca ha sido una prioridad,
ni para el gobierno actual ni para los anteriores.

Otro desafío significativo que enfrentan los mexicanos
en términos de salud es la insuficiencia de vacunas.

Entre 2019 y 2022, el esquema completo de vacuna-
ción para niños y adolescentes debería incluir una am-
plia gama de vacunas, como la BCG, la hepatitis B, la
pentavalente acelular, la hexavalente acelular, la anti-
rotavirus, la antineumocócica conjugada, la triple vi-
ral, la DPT, la anti-influenza estacional, la antipolio-
mielitis oral, la VPH, la doble viral (sarampión y
rubéola), el toxoide tetánico y diftérico, y la Tdpa.2

No obstante, de acuerdo con la “Encuesta Nacional de
Salud y Nutrición 2022” (Ensanut), la cobertura efec-
tiva de vacunación para niños, niñas y adolescentes en
México se situó por debajo del nivel deseado, alcan-
zando un 95 por ciento en ese año.3

En el mismo análisis de la Ensanut llevado a cabo por
especialistas del Instituto Nacional de Salud Pública,
se señala que los niveles más altos de cobertura se al-
canzaron en el caso de la vacuna contra el neumoco-
co y la anti rotavirus (RV). Sin embargo, es impor-
tante destacar que no se logró alcanzar la meta de
vacunación en ninguno de los casos. Por otro lado, la
cobertura de la primera dosis de triple viral (SRP)
experimentó una notable disminución en compara-
ción con el año 2021, descendiendo del 72.6 por
ciento al 61.8 por ciento. Mientras tanto, la cobertu-
ra de la vacuna con bacilo de Calmette y Guérin re-
gistró una reducción no significativa, quedando en el
78.5 por ciento, y la cobertura de la antihepatitis B
mostró un incremento no significativo. Esta situación
resalta la necesidad de mejorar los programas de va-
cunación y garantizar un acceso equitativo a las mis-
mas en toda la población.4

Es decir, de acuerdo con los datos recopilados, tan só-
lo el 26.6 por ciento de los niños y niñas de dos años
de edad encuestados alcanzaron un esquema completo
de vacunación en 2022, en comparación con el 31.1
por ciento registrado en 2021. Para los niños de un año
de edad, el porcentaje de aquellos con un esquema
completo fue del 42.6 por ciento en 2022, en contras-
te con el 27.5 por ciento registrado en 2021.

Además, los niveles de cobertura de la vacuna triple
viral contra sarampión, rubéola y parotiditis han mos-
trado fluctuaciones a lo largo de los años. Pasaron del
46.1 por ciento en 2018 al 52.6 por ciento en 2021, pe-
ro descendieron drásticamente al 31.2 por ciento en
2022.
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En el caso de los niños entre 5 y 6 años de edad, de los
10,160 hogares encuestados en el marco de la Ensanut
(que representan estadísticamente a más de 36.5 mi-
llones de personas), la cobertura más alta para esta
edad fue observada en la primera dosis de triple viral,
seguida del primer refuerzo de DPT. Sin embargo, es-
tos datos no muestran una diferencia significativa en
comparación con años anteriores. Estas cifras reflejan
la necesidad urgente de fortalecer los programas de va-
cunación y mejorar el acceso a las vacunas en todas las
etapas de la infancia.5

El análisis de la Ensanut 2022 destaca que las cober-
turas por debajo de los indicadores de vacunación ya
estaban presentes antes de la pandemia. Se identifican
diversas causas que han contribuido a esta disminu-
ción en las coberturas, que incluyen fallas en los ser-
vicios de atención primaria, una menor demanda, pro-
blemas de abastecimiento, dificultades financieras,
desafíos regulatorios, deficiencias en la gobernanza y
la transparencia, así como el incumplimiento de los
procesos regulatorios o la falta de alineación entre la
política de regulación nacional e internacional. Estas
múltiples causas subrayan la complejidad del desafío y
la necesidad de abordarlo de manera integral para me-
jorar el acceso y la cobertura de vacunación en la po-
blación.

Asimismo, es imperativo que se destinen los recur-
sos necesarios para fortalecer la infraestructura sani-
taria, garantizando la disponibilidad de clínicas, hos-
pitales, equipos médicos y personal capacitado en
todo el territorio nacional. Además, se deben imple-
mentar políticas eficaces para mejorar el acceso a
medicamentos y tratamientos, así como promover la
prevención y la educación en salud en todas las co-
munidades.

Es hora de que el gobierno y la sociedad en su con-
junto reconozcan la importancia de invertir en el bien-
estar de la población a través de la atención integral de
la salud. Solo así podremos construir un México más
saludable y próspero para todos.

Por lo anteriormente expuesto, someto a consideración
de la Cámara de Diputados del honorable Congreso de
la Unión la siguiente proposición con

Punto de Acuerdo

Primero.- La Cámara de Diputados del Congreso de
la Unión exhorta de manera respetuosa al Ejecutivo fe-
deral y a la Secretaría de Salud, para que con base en
sus facultades y atribuciones legales realicen las ac-
ciones necesarias para garantizar que las niñas, niños
y adolescentes reciban el Esquema Nacional de Vacu-
nación de manera completa.

Segundo.- La Cámara de Diputados del Congreso de
la Unión exhorta de manera respetuosa al Ejecutivo
federal y a la Secretaría de Salud, para que con base en
sus facultades y atribuciones legales hagan público un
informe en el cuál se reflejen los avances y la infor-
mación desagregada del Esquema Nacional de Vacu-
nación.

Notas:

1 México enfrenta la peor crisis sanitaria de su historia moderna-

México Evalúa (mexicoevalua.org) 

2 2 https:/ jwww. anlmaipolitico.com/sai ud/vacu nacion-metas-

cobertu ra-2022-encuesta 

3 https:/ /www. animaipolitico.com/sa 1 ud/vacunacion-metas-co-

bertu ra-2022-encuesta 

4 ibidem. 

5 https :/ /www.anima lpol itlco.com/sa 1 ud/vacu nacion-metas-

cobertura-2022-encuesta

Palacio Legislativo de San Lázaro,
20 de febrero de 2024.

Diputado Oscar Octavio Moguel Ballado (rúbrica)
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CON PUNTO DE ACUERDO, PARA EXHORTAR AL STC ME-
TRO DE LA CDMX A EMITIR NUEVAS POLÍTICAS, NORMAS,
PROTOCOLOS Y PROYECTOS DE MANTENIMIENTO PREVEN-
TIVO Y CORRECTIVO DE SU INFRAESTRUCTURA, INSTALA-
CIONES Y MATERIAL RODANTE, A CARGO DEL DIPUTADO

ÓSCAR OCTAVIO MOGUEL BALLADO, DEL GRUPO PAR-
LAMENTARIO DE MOVIMIENTO CIUDADANO

El que suscribe, Oscar Octavio Moguel Ballado, inte-
grante del Grupo Parlamentario de Movimiento Ciu-
dadano en la LXV Legislatura, del Congreso de la
Unión, con fundamento en lo señalado en los artículos
6, numeral 1, fracción I, y 79 del Reglamento de la
Cámara de Diputados, así como demás disposiciones
aplicables, somete a la consideración de  esta H. So-
beranía la siguiente proposición con punto de Acuer-
do, con base a la siguiente: 

Exposición de Motivos 

I. El 18 de diciembre de 2020, se publico? en el Dia-
rio Oficial de la Federacio?n el Decreto por el que se
declaró reformada la Constitucio?n Poli?tica, en mate-
ria de movilidad y seguridad vial y en su arti?culo 4º
se ordenó que toda persona tiene derecho a la movili-
dad en condiciones de seguridad vial, accesibilidad,
eficiencia, sostenibilidad, calidad, inclusio?n e igual-
dad. 

Sin embargo, no obstante que el derecho a la movili-
dad se conceptualizó en su justa dimensión como De-
recho Humano dentro de la Constitución, en la Ciudad
de México es una constante por parte de las autorida-
des su inobservancia y la falta de políticas que lleven
a la Ciudad a convertirse en un espacio seguro, viable
y accesible para todos. 

II. El 3 de mayo de 2024, lamentablemente se cumplen
tres años de que una parte del tramo elevado de la Lí-
nea 12 del STC Metro de la Ciudad de México, colap-
só y dejó a 26 personas fallecidas y 104 lesionadas; sin
que la día de hoy haya certeza sobre quienes sean los
responsables, no obstante se encuentren abiertos di-
versos procesos penales; desafortunadamente tampoco
se conoce de forma fehaciente el estatus de las repara-
ciones del daño a las víctimas y la operación de la lí-
nea continúa cerrada en su mayor parte.

En resumen, el desastre técnico, operativo y adminis-
trativo continúa en el metro de la Ciudad de México y

los diversos incidentes continúan ocurriendo práctica-
mente todos los días. 

Ocurrido el lamentable hecho, diversas autoridades
se manifestaron al respecto; el presidente Andres Ma-
nuel López Obrador dijo que se haría una investiga-
ción para aclarar lo sucedido y conocer de fondo sus
causas, dos años después no tenemos aún responsa-
bles sentenciados; Florencia Serranía, exdirectora del
Metro, afirmó que la Línea 12 no mostraba ninguna
anomalía tras una revisión realizada en el mes de
enero, es decir, evidentemente ella y su equipo de tra-
bajo no estaban capacitados para llevar la responsa-
bilidad del STC metro ; de igual forma el gobierno de
la Ciudad informó que el Metro daría 650 mil pesos
como indemnización a familiares de víctimas; ade-
más, ofrecería un monto inicial e inmediato de 50 mil
pesos para los deudos de las personas fallecidas y las
heridas, adicionalmente al pasar los días y meses se
dió a conocer que se darían apoyos adicionales a los
familiares de las víctimas como becas y pagos de cré-
ditos entre otros; de las indemnizaciones no se sabe
nada de forma fehaciente ya que la información fue
reservada.

III. Del hecho en la línea 12, se desprenden diversas
situaciones y violaciones a los derechos de los habi-
tantes de la Ciudad de México, los cuales podemos
clasificar como derecho de las víctimas a ser reparados
de la forma más amplia que en derecho corresponda
respecto de los daños sufridos; el derecho a la movili-
dad a los usuarios de la línea 12 derivado de su cierre;
y por último el derecho de todos los usuarios del STC
metro a gozar de una movilidad en condiciones de se-
guridad, eficiencia, sostenibilidad, accesibilidad y ca-
lidad. 

IV. Respecto de las víctimas y su reparación integral
del daño sufrido.

Recientemente el pleno de la Suprema Corte de Jus-
ticia de la Nación (SCJN)1 determinó que la repara-
ción integral de daño debe darse a todas las víctimas
de algún delito o violación a derechos humanos y no
solamente a quienes hayan sufrido graves violaciones
de esos derechos y que ésta reparación debe ser inte-
gral y la más ampia que conforme a derecho proceda,
es decir, en ningún caso se debe tomar por reparado
el daño cuando se ha pagado una suma de dinero en
palicación de una norma sustantiva, y existan otras

Gaceta Parlamentaria Martes 20 de febrero de 20244



normas que prevean otros medios, formas o pagos de
reparación del daño a víctimas, o bien exista un tra-
tado internacional que prevea una mejor situación pa-
ra las víctimas. Por lo anterior, es que el Estado en su
concepto más amplio, y no solo uno de los Poderes
del gobierno del Estado, tiene especial interés en la
publicidad de las reparaciones de los daños causados
por una acción o falta de, por parte de algún ente de
gobierno. En efecto, el interés legítimo general radi-
ca en que todos y cada uno de los componentes del
Estado, sobre todo la población, debe conocer las
vulnerabilidades a las que está expuesto por una mal
praxis gubernamental y más aún que es lo que pasa-
ría si un individuo en lo personal se colocara en la
misma situación de violaciones a sus derechos huma-
nos. 

No obstante lo anterior, la información respectiva a la
reparación del daño a favor de las víctimas fue catalo-
gada indebidamente como reservada, dando como re-
sultado que hasta el momento, ésta soberanía, pobla-
ción, medios y el Estado en su conjunto no
conozcamos de forma fehaciente si los derechos de las
víctimas continúan siendo violentados o no. 

Derivado de lo anterior, el pasado 29 de marzo de
2023, el Instituto de Transparencia de la Ciudad de
México solicitó a la Comisión Ejecutiva de Atención
a Víctimas transparentar los apoyos económicos que
ha otorgado para las víctimas,2 bajo el argumento de
que la tragedia, requiere los más altos estándares de
transparencia, rendición de cuentas, integridad e in-
formación oportuna, cuestión que es de interés públi-
co y colectivo. Sumado a esto, sin duda es responsa-
bilidad de todos vigilar que todos los expedientes de
reparación del daño se hayan realizado de conformi-
dad con los más altos estándares nacionales e inter-
nacionales y no sabremos, hasta que los 239 expe-
dientes de apoyos sean transparentados, si la
reparación del daño a favor de las víctimas directas e
indirectas ha sido la más amplia posible como es que
corresponde. 

Por todo lo anterior, es que esta soberanía tiene espe-
cial interés en que la resolución del Instituto de Trans-
parencia de la Ciudad de México sea acatada, se de
transparencia a la información respectiva y el gobier-
no de la Ciudad de México cumpla de forma efectiva
con la reparación respectiva a favor de cada víctima. 

V. Respecto de la línea 12 y sus usuarios 

La Li?nea 12 del Sistema Colectivo Metro de la Ciu-
dad de Me?xico comprende 23.7 kilo?metros entre las
estaciones Mixcoac y Tla?huac al sur de la Ciudad,
tiene 20 estaxiones de las cuales 9 son subterráneas
(9.5km) y 11 elevadas (14.2 km) y en funcionamiento
comleto trasnaportaba a casi 400 mil usuarios al día. 

Derivado del colapso de la línea 12, sus usuarios adi-
cionalmente fue afectado su derecho a la movilidad en
los últimos 30 meses, toda vez que las medidas imple-
mentadas y el transporte sustituto (RTP) implementa-
do fue por mucho menos eficiente, más lento y más
contaminante. 

La línea 12 del metro reabrió totalmente en enero pa-
sado luego de pasar cerca de 32 meses cerrada por el
accidente sucedido en mayo de 2021. Sin embargo,
aún no se sabe con certeza si la reparación del daño a
víctimas directas e indirectas fueron resarcidos en su
totalidad. 

VI. Respecto del STC Metro

En lo que va de la actual administración el STC metro,
ha sufrido 3,708 incidentes y sólo durante 2022,3 hu-
bieron 333 fallas en el STC metro, las cuales termina-
ron en desalojos de los usuarios, segunda falla más co-
mún según datos de la Plataforma Nacional de
Transparencia otorgados al Universal es el Pilotaje
Automático el cual permite a los trenes navegar sus ru-
tas, lo que sin duda pone en alto riesgo a los usuarios. 

Otros incidentes importantes y destacados durante
2022, fueron los siguientes: 

I. 8 de noviembre de 2022: Desalojo de alrededor
de 3500 usuarios en la Línea 7 del Metro por fallas
mecánicas 

II. 23 de octubre 2022: Incendio en la línea 3 pro-
voca desalojo de trenes 

III. 18 de octubre 2022: Conductor es captado en
estado de ebriedad y retirado de su puesto 

IV. 4 de julio de 2022: Desalojo de más de 1000
usuarios corto circuito en la Línea 2 entre Xola y
Villa de Cortés.

Martes 20 de febrero de 2024 Gaceta Parlamentaria5



V. 1 de julio de 2022: Desalojo por incendio en la
Línea 4.

Respecto del material rodante el sindicato del Metro
reporta que en los 394 trenes con los que cuenta:4

- 125 están arrumbados por falta de modernización
y rehabilitación 

- 166 están circulando con fallas por falta de man-
tenimiento

- Solamente 103 están operando en buenas condi-
ciones. 

Adicionalmente, en un comunicado emitido el 30 de
abril de 2023, el Sindicato Nacional de Trabajadores
del Sistema de Transporte Colectivo5 crítica el apun-
talamiento temporal de la Línea 9 en el tramo conti-
guo a la terminal Pantitlán y aseguró que se debe
suspender el servicio como medida de seguridad por
el problema estructural que tiene dicho tramo por el
hundimiento de algunas de las columnas que lo so-
portan, condición que fue advertida por el Instituto
para la Seguridad de las Construcciones en abril del
año pasado. 

Sin duda la frecuencia de incidentes ponen en peligro
a millones de personas todos los días; el metro está
abandonado y colapsando, debido a falta de recursos,
planeación, atención, corrupción y negligencia. El
plan maestro del Metro de 2018 ya señalaba las nece-
sidades correctivas urgentes y el estado del Metro.

Por lo anteriormente expuesto, someto a consideración
de la Cámara de Diputados del honorable Congreso de
la Unión la siguiente proposición con

Punto de Acuerdo

Primero.- La Cámara de Diputados exhorta, respetuo-
samente, al Sistema de Transporte Colectivo Metro y
a la Comisión Ejecutiva de Atención a Víctimas de la
Ciudad de México a transparentar los apoyos econó-
micos, acciones y medidas que han otorgado para re-
parar de forma integral el daño causado a todas y cada
una las víctimas que han ocasionado los diversos inci-
dentes en las instalaciones del Metro de la Ciudad de
México desde 2018 a la fecha. 

Segundo.- La Cámara de Diputados Unión exhorta,
respetuosamente, al Sistema de Transporte Colectivo
Metro a emitir y publicar de manera urgente nuevas
poli?ticas, normas, protocolos y proyectos de manteni-
miento preventivo y correctivo de su material rodante,
infraestructura civil, instalaciones fijas que conforman
la infraestructura operativa de su Red de Servicios a
las instalaciones y equipos, eléctricos, eléctronicos,
mecánicos, hidráulicos y de vías que se encuentren en-
caminadas a mejorar el servicio prestado de forma se-
gura, evitar las fallas y la suspensión de su servicio, así
como subsanar el retraso que se ha tenido en su man-
tenimiento.

Notas:

1 https://www.eleconomista.com.mx/politica/Reparacion-inte-

gral-de-dano-es-derecho-de-todas-las-victimas-SCJN-20200113-

0054.html 

2 https://www.eluniversal.com.mx/metropoli/linea-12-transparen-

cia-cdmx-solicita-que-se-transparenten-apoyos-economicos-a-vic-

timas/ 

3 https://www.jornada.com.mx/2023/12/30/capital/024n1cap 

4 https://www.radioformula.com.mx/cdmx/2023/1/16/casi-la-mi-

tad-de-los-trenes-del-metro-les-faltamantenimiento-dice-sindica-

to-746155.html

5 https://elpais.com/mexico/2023-05-01/el-sindicato-del-metro-

de-ciudad-de-mexico-pide-suspender-el-servicio-de-la-linea-9-

por-el-apuntalamiento-erroneo-del-tramo-elevado.html

Palacio Legislativo de San Lázaro, 
20 de febrero de 2024.

Diputado Oscar Octavio Moguel Ballado (rúbrica)
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CON PUNTO DE ACUERDO, PARA EXHORTAR A LA SSA A

ADOPTAR LOS DIEZ PASOS HACIA UNA FELIZ LACTANCIA

NATURAL DE LA OMS Y EL UNICEF, A CARGO DE LA DI-
PUTADA TAYGETE IRISAY RODRÍGUEZ GONZÁLEZ, DEL

GRUPO PARLAMENTARIO DE MOVIMIENTO CIUDADANO

La que suscribe, Taygete Irisay Rodríguez González,
diputada federal de la LXV Legislatura, integrante del
Grupo Parlamentario de Movimiento Ciudadano, en
ejercicio de la facultad que me otorgan los artículos 6,
numeral 1, fracción I; y 79, numeral 1, fracción II, del
Reglamento de la Cámara de Diputados, somete a con-
sideración de esta asamblea la presente proposición
con punto de acuerdo por el que la Cámara de Diputa-
dos del honorable Congreso de la Unión exhorta a la
Secretaría de Salud a adoptar los Diez Pasos hacia una
Feliz Lactancia Natural de la Organización Mundial
de la Salud y el UNICEF, de acuerdo con la siguiente

Exposición de Motivos

La leche materna es el mejor alimento que existe para
la primera infancia,1 ya que ésta contiene un balance
óptimo de grasas, azúcares, proteínas, vitaminas y mi-
nerales capaz de satisfacer plenamente las necesidades
nutricionales del infante, así como muchos otros com-
ponentes que lo protegen de enfermedades y garanti-
zan su óptimo desarrollo.2 Además de su contenido
nutritivo, la lactancia trae numerosos beneficios para
la salud del bebé, tales como una menor incidencia de
asma, dermatitis, gastroenteritis, enfermedad celíaca,
diabetes, leucemia, síndrome de muerte infantil súbita,
infecciones del oído y del tracto respiratorio.3 Las ni-
ñas, los niños y los adolescentes que recibieron leche
materna durante la infancia tienen una probabilidad re-
ducida de tener sobrepeso, obtienen mejores resulta-
dos académicos, y tienen un mayor índice de asisten-
cia escolar;4 y los adultos que en su primera infancia
recibieron lactancia natural tienen mejor salud física y
mental y mejor calidad de vida que los que no la reci-
bieron.5 La lactancia también es benéfica para la ma-
dre, pues practicarla promueve una involución más rá-
pida del útero después del parto, menor pérdida de
sangre, menor incidencia de depresión post-parto, y
menor incidencia de maltrato infantil;6 a largo plazo,
las mujeres que lactaron regresan más rápidamente a
su peso previo al embarazo, y tienen menor probabili-
dad de sufrir cáncer de ovario, cáncer de mama pre-
menopáusico y fractura de cadera postmenopáusica.7

Debido a todos esos beneficios, varios países y auto-
ridades internacionales ya han tomado la promoción
de la lactancia como un asunto de salud pública, y han
promovido políticas públicas encaminadas a fomen-
tarla. Por el lado de la OMS, ésta ya recomienda que
la lactancia natural comience durante la primera hora
de vida del bebé, que éste sea alimentado exclusiva-
mente con leche materna por seis meses, y posterior-
mente que éste sea alimentado tanto con leche mater-
na como con alimentos sólidos sanos y nutritivos
hasta los 2 años de vida;8 por el lado de la Unión Eu-
ropea, ésta ha establecido un plan integral de acción
detallado y paso por paso de acciones legislativas y
políticas públicas encaminadas a promover la lactan-
cia;9 y en Estados Unidos, se han aprobado numero-
sas leyes federales y estatales encaminadas a permitir
la lactancia en lugares y momentos específicos donde
previamente no se podía, tales como en lugares públi-
cos, mientras la madre lactante está sirviendo en un
jurado, o permitir que las madres lactantes trabajado-
ras se ausenten de sus labores para amamantar a sus
hijos.10

A pesar de lo anterior, no todas las madres alimentan a
sus hijos en primera infancia con leche materna. Según
un estudio histórico publicado en 1980 en el Diario de
Obstetricia, Ginecología y Lactancia Neonatal,11 se
trata de una tendencia que empezó hace más de dos si-
glos con el inicio de la Revolución Industrial, motiva-
da inicialmente por las condiciones de vida precarias
de la clase obrera que orillaban a muchas madres a te-
ner que trabajar, dejándolas sin oportunidad de dar le-
che materna a sus hijos; sin embargo, los sustitutos de
leche materna de esos tiempos eran peligrosos, y cons-
tantemente causaban graves enfermedades y proble-
mas de salud en los infantes. Esto cambió a partir del
inicio del siglo XX, cuando esos problemas fueron re-
sueltos mediante avances tales como la producción
científica de leche de vaca, el desarrollo de las redes
de electricidad, agua potable y alcantarillado, los
avances en salud pública, el desarrollo de procesos de
inocuidad alimentaria como la pasteurización, la in-
vención del refrigerador, y el creciente entendimiento
de la nutrición humana; estos factores, combinados
con el mayor protagonismo de la madre trabajadora en
el campo laboral, contribuyeron a que se produjera un
marcado declive en la práctica de la lactancia natural,
y su sustitución con fórmulas de alimentación artificial
para bebés.
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Los primeros sustitutos modernos de leche materna
fueron la leche en polvo del boticario suizo Henri Nes-
tlé, de cuya existencia se tiene registro hacia el año
1867,12 y el alimento soluble para bebés del bioquí-
mico alemán Justus von Liebig, lanzado ese mismo
año.13 A pesar de que esos productos en realidad eran
burdos y afectaban negativamente la salud del bebé,
las prácticas mediante las cuales se promovían tuvie-
ron mucho éxito en representar la alimentación artifi-
cial como una práctica moderna, a la moda y social-
mente deseable, al grado de que en la década de 1930
las empresas, los médicos y los científicos estaban ya
todos de acuerdo de forma unánime en que las madres
debían modernizar sus prácticas de alimentación in-
fantil;14 aunque la literatura científica en el fondo se-
guía reconociendo que la leche materna era el mejor
alimento para la primera infancia, en los medios de di-
fusión el mensaje prevalente era que la fórmula artifi-
cial era superior, y que era tan sana y segura como la
lactancia natural.15 En la década de 1940, los sustitu-
tos de leche materna ya habían evolucionado lo sufi-
ciente para no causar efectos secundarios graves en los
infantes, por lo que éstos ya habían sido aceptados de
lleno por la sociedad, y la lactancia ya se consideraba
en países como Canadá como una práctica anticuada,
tardada y desagradable, al grado de que el gobierno
nacional canadiense ya consideraba aceptable el uso
de fórmula infantil.16

Llegando la década de 1950, el uso de sustitutos de le-
che materna en el Primer Mundo ya estaba tan exten-
dido, que los fabricantes de fórmula infantil ya habían
llegado al tope del tamaño de mercado;17 en respues-
ta, éstos procedieron a abrir mercados nuevos en el
Tercer Mundo, con consecuencias desastrosas para la
salud pública.18 Los mismos viejos problemas de sa-
lud que causaba la alimentación artificial en el siglo
XIX, que habían sido superados en el Primer Mundo a
través de la ciencia, la tecnología y la prosperidad,
volvieron a aparecer en el Tercer Mundo, donde esos
tres factores no estaban al alcance del grueso de la po-
blación. Mientras que en el Primer Mundo había acce-
so universal a agua pura y electricidad, poder adquisi-
tivo para comprar biberones, tetinas, instrumentos de
esterilización y un refrigerador, un clima fresco que
reducía la incidencia de microorganismos y enferme-
dades, y un nivel educativo suficiente para que todas
las madres pudieran comprender las prácticas seguras
de alimentación artificial, en el Tercer Mundo no exis-
tía nada de eso; como resultado, el uso de sustitutos de

leche materna rápidamente trajo una epidemia de en-
fermedades infecciosas y desnutrición infantil en los
países del Tercer Mundo,19 la cual no hubiera sucedi-
do si las madres de dichos países hubieran continuado
amamantando a sus hijos.

Ante esta situación, y a medida que crecía el enten-
dimiento científico de las ventajas de la leche mater-
na frente a la lactancia artificial, la OMS desarrolló
en 1981 el Código Internacional de Comercialización
de Sucedáneos de la Leche Materna,20 conocido co-
múnmente como “Código de la OMS”, el cual sugie-
re una serie de directivas encaminadas a garantizar
que no repitan esas prácticas que afectaron a muchos
infantes a lo largo y ancho del mundo. Hacia el año
2012, 84 países habían aprobado leyes que ponían en
práctica al menos la mayoría de las provisiones del
Código de la OMS.21 Entre las disposiciones desta-
cadas a nivel internacional que implementan este có-
digo se encuentran las de Irán, donde la fórmula in-
fantil debe ser recetada por un médico, debe venderse
en envases de aspecto neutro sin motivos decorativos
ni nombres de marca, y sólo el gobierno tiene permi-
tido venderla; las de India, donde los envases de fór-
mula infantil deben tener una alerta chocante y clara-
mente visible acerca de los daños a la salud que
puede causar la fórmula infantil; y las de Papúa Nue-
va Guinea, donde está terminantemente prohibido
hacer cualquier tipo de publicidad masiva no sólo de
sustitutos de leche materna sino también de bibero-
nes, tetinas y cualquier otro producto que pudiera
usarse para alimentar a un infante con fórmula, y la
venta de todo producto de lactancia artificial está es-
trictamente controlada.22

Posteriormente, con el fin de fomentar la implementa-
ción del Código de la OMS y reforzar las acciones a
nivel mundial a favor de la lactancia, dicha organiza-
ción y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infan-
cia (UNICEF) desarrollaron en conjunto una serie de
recomendaciones puntuales para centros de materni-
dad y neonatología, entre las cuales se encuentran los
Diez Pasos hacia una Feliz Lactancia Natural, los cua-
les fueron revisados y actualizados en 2018,23 los cua-
les se encuentran a continuación:

1.

a. Aplicar plenamente el Código Internacional de
Comercialización de Sucedáneos de la Leche Ma-
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terna y las resoluciones conexas de la Asamblea
Mundial de la Salud;

b. Adoptar una política sobre alimentación del lac-
tante formulada por escrito que sistemáticamente se
ponga en conocimiento del personal sanitario y de
los padres; y

c. Crear sistemas de seguimiento permanente y de
gestión de datos.

2. Velar por que el personal cuente con los conoci-
mientos, las competencias y las aptitudes necesarias
para garantizar el apoyo a la lactancia natural.

3. Explicar a las mujeres embarazadas y a sus fami-
lias la importancia de la lactancia materna y su
práctica.

4. Favorecer el contacto epidérmico inmediato e in-
interrumpido entre el recién nacido y la madre, y
ayudar a las madres a iniciar la lactancia materna lo
antes posible tras el parto

5. Ayudar a las madres a iniciar y mantener la lac-
tancia materna y a afrontar las dificultades más fre-
cuentes.

6. No dar a los recién nacidos ningún alimento lí-
quido que no sea leche materna, salvo por indica-
ción médica.

7. Facilitar que la madre y el recién nacido perma-
nezcan juntos y se alojen en la misma habitación las
24 horas del día.

8. Ayudar a las madres a reconocer los signos de
hambre del recién nacido y a actuar en consecuen-
cia.

9. Asesorar a las madres sobre el uso y los riesgos
de los biberones, las tetinas y los chupetes.

10. Coordinar el alta hospitalaria de forma que los
padres y el recién nacido sigan teniendo acceso a
los servicios de apoyo y a asistencia cuando lo ne-
cesiten.

Si la Secretaría de Salud adoptase dichos pasos pun-
tuales como eje rector de los servicios de maternidad y

neonatología en las instituciones mexicanas de salud,
se reduciría sustancialmente la lactancia artificial in-
necesaria a través de la eliminación de obstáculos fre-
cuentes para la aplicación de la lactancia natural; lo
cual, a su vez, nos permitiría avanzar en la Agenda
2030, de la cual México forma parte, más precisamen-
te en el Objetivo de Desarrollo Sostenible 2.1 “Para
2030, poner fin al hambre y asegurar el acceso de to-
das las personas, en particular los pobres y las perso-
nas en situaciones vulnerables, incluidos los lactan-
tes, a una alimentación sana, nutritiva y suficiente
durante todo el año”,24 así como el Objetivo 3.2 “Para
2030, poner fin a las muertes evitables de recién naci-
dos y de niños menores de 5 años, logrando que todos
los países intenten reducir la mortalidad neonatal al
menos hasta 12 por cada 1.000 nacidos vivos, y la
mortalidad de niños menores de 5 años al menos has-
ta 25 por cada 1.000 nacidos vivos”,25 y el Objetivo
3.9 “Para 2030, reducir sustancialmente el número de
muertes y enfermedades producidas por productos
químicos peligrosos y la contaminación del aire, el
agua y el suelo”.26

¿Por qué es necesario que la Secretaría de Salud adop-
te los Diez Pasos hacia una Feliz Lactancia Natural?
Porque, como ya se mencionó, la lactancia artificial
innecesaria no sólo ha limitado el acceso de muchas
personas a los beneficios para la salud que trae la le-
che materna, también ha traído dolencias y padeci-
mientos a muchos infantes alimentados con ella, algu-
nos de ellos de por vida; y las técnicas de venta,
mercadeo y etiquetado promocional de los fabricantes
de fórmula infantil, así como algunas prácticas hospi-
talarias, han contribuido al declive de esta práctica.

¿Qué beneficios traería este cambio a la población?
Traería beneficios de por vida a la salud y el desarro-
llo de toda persona cuya madre haya determinado ali-
mentarla con leche materna en vez de con fórmula ar-
tificial, y que dicha decisión haya sido gracias a la
implementación de los Diez Pasos hacia una Feliz
Lactancia Natural. Al mismo tiempo, no se afectará la
alimentación de ningún infante cuyas circunstancias
de vida hayan hecho necesaria su lactancia artificial,
pues los cambios aquí propuestos en ningún momento
implican una restricción a la venta al público de fór-
mula infantil ni tampoco sus canales de distribución.

Además de lo anterior, debido a que los previamente
mencionados Diez Pasos han sido desarrollados como
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una vía para lograr la implementación integral de la
Iniciativa Hospital Amigo del Niño, éstos permitirán
que dicha iniciativa no sea tomada como un simple
signo distintivo de implementación variable en cali-
dad, sino como un esfuerzo integral para que los cen-
tros de maternidad y neonatología realmente cumplan
con su función de salvaguardar la atención de la pri-
mera infancia, y con ello, garantizar la salud y el ple-
no desarrollo de las personas del México futuro.

Por lo anteriormente expuesto, someto a consideración
la siguiente proposición con:

Punto de Acuerdo

Único.- La Cámara de Diputados del honorable Con-
greso de la Unión exhorta a la Secretaría de Salud pa-
ra que, con base en sus atribuciones, adopte como eje
rector del cuidado de la primera infancia los “Diez Pa-
sos hacia una Feliz Lactancia Natural” de la Organiza-
ción Mundial de la Salud y el Fondo de las Naciones
Unidas para la Infancia.
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Palacio Legislativo de San Lázaro, 
a 20 de febrero de 2024

Diputada Taygete Irisay Rodríguez González (rúbrica)

CON PUNTO DE ACUERDO, PARA EXHORTAR A LA SEGOB,
EN COORDINACIÓN DE LOS ESTADOS DE GUERRERO Y

CHIAPAS, A IMPLEMENTAR PROGRAMAS ENCAMINADOS A

PREVENIR Y ERRADICAR EL RECLUTAMIENTO DE NIÑAS,
NIÑOS Y ADOLESCENTES POR PARTE DE LA DELINCUENCIA

ORGANIZADA Y DE GRUPOS DE AUTODEFENSA COMUNITA-
RIA, A CARGO DE LA DIPUTADA MARÍA TERESA ROSAURA

OCHOA MEJÍA, DEL GRUPO PARLAMENTARIO DE MOVI-
MIENTO CIUDADANO

Quien suscribe, Ma Teresa Rosaura Ochoa Mejía, di-
putada del Grupo Parlamentario de Movimiento Ciu-
dadano de la LXV Legislatura del honorable Congre-
so de la Unión, con fundamento en lo dispuesto en los
artículos 6, numeral 1, fracción I; y 79, numeral 1,
fracción II, del Reglamento de la Cámara de Diputa-
dos, someto a consideración de esta honorable asam-
blea, la siguiente proposición con punto de acuerdo,
conforme a la siguiente:

Exposición de Motivos

El reclutamiento forzado es un procedimiento planifi-
cado en el cual los niños son secuestrados y torturados,
en la actualidad son reclutados generalmente en con-
textos de guerra civil y grupos armados, por tanto, se
ha transformado en una situación bastante preocupan-
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te para el mundo, ya que, de acuerdo con las Naciones
Unidas para la Infancia, más de 300,000 niñas, niños y
adolescentes en el mundo están siendo reclutados.1

De ahí que, en el año 2002 la Asamblea de las Nacio-
nes Unidas creó el protocolo facultativo de la Conven-
ción de los Derechos de Niñas, Niños y Adolescentes
relativo a su participación en los conflictos armados.
Dicho protocolo está compuesto por 13 artículos que
compromete a los países miembros a proteger a su ni-
ñez y prevenir su reclutamiento forzado, además de
fortalecer la cooperación internacional para trabajar en
pro de los derechos de los niños.2

México ratificó el protocolo hace más de 20 años, sin
embargo, la situación es preocupante, debido a que el
reclutamiento forzado de niños se ha generalizado des-
de que el gobierno federal declaró la guerra contra el
crimen organizado en 2006, asimismo y a pesar de la
amplia documentación que respalda dichas acusacio-
nes, el reclutamiento forzado no se encuentra tipifica-
do en el Código Penal mexicano, lo que ha permitido
su persistencia y la impunidad asociada.3

Por otra parte, la Organización de las Naciones Unidas
(ONU) alertó a México en el 2011 y 2015 sobre el re-
clutamiento forzado de menores de edad, y realizó 78
recomendaciones al país, principalmente sobre tipifi-
car el delito, crear una base de datos para un mayor
control de las personas que son víctimas de este cri-
men y hablar del tema en las escuelas para prevenir
que suceda, sin embargo, se han ignorado las sugeren-
cias, pues la disponibilidad de materiales para expli-
carlo, así como las cifras oficiales siguen siendo in-
existentes y limitadas cuando se habla del problema. 

En consecuencia, el 26 de enero del presente año, ni-
ños y niñas del estado de Guerrero tomaron las armas
como un grupo de autodefensas. Al respecto la organi-
zación internacional Save the Children menciona que,
la inclusión de niños y niñas en dichos modelos de au-
todefensa es una situación de grave violencia y es uno
de los síntomas de la crisis que vive la niñez, asimis-
mo subraya la falta de garantía de protección y bien-
estar de su desarrollo por parte del Estado mexicano.4

La inseguridad generalizada en diversas localidades
mexicanas es innegable, pero permitir que jóvenes
adolescentes porten armas no solo es inadecuado, sino
que también constituye un riesgo significativo para sus

vidas. Estas observaciones resaltan la necesidad de
claridad y acción por parte de las autoridades mexica-
nas en la implementación de medidas efectivas para
abordar la problemática del reclutamiento forzado.5

Es esencial destacar que esta situación tiene conse-
cuencias graves en términos de violación de derechos
humanos, afectando la vida de niños, niñas y adoles-
centes en el país. En efecto, existen múltiples ejemplos
de víctimas que han vivido estas prácticas en México,
documentadas por asociaciones civiles o medios de
comunicación, no obstante, se carece de una respuesta
institucional del Estado mexicano partiendo de lo con-
templado en los instrumentos normativos.6

Es necesario impulsar una mayor conciencia pública
sobre este problema, así como la implementación de
políticas y legislación que protejan de manera más
efectiva a la infancia en México. Además, la colabora-
ción entre organizaciones gubernamentales y no gu-
bernamentales, así como la presión a nivel internacio-
nal, pueden ser herramientas importantes para abordar
este desafío y garantizar la protección de los derechos
fundamentales de los niños en el país. 

Por lo anteriormente expuesto, someto a la considera-
ción de esta honorable asamblea la siguiente proposi-
ción con: 

Punto de Acuerdo 

Único. - La honorable Cámara de Diputados exhor-
ta, respetuosamente, a la Secretaría de Gobernación
en coordinación con el Poder Ejecutivo de los esta-
dos de Guerrero y Chiapas a diseñar e implementar
estrategias y programas encaminados a prevenir y
erradicar el reclutamiento de niñas, niños y adoles-
centes, por parte de la delincuencia organizada y de
grupos de autodefensa comunitaria; así como a la re-
alización de mesas de trabajo con organizaciones in-
ternacionales y de la sociedad civil, con el propósito
de analizar acciones para garantizar el derecho de
acceso a una vida libre de violencia, integridad per-
sonal, derecho a la vida, paz, supervivencia y des-
arrollo de la niñez.

Notas:

1 World Vision México. (2023) Reclutamiento forzado de la niñez

por grupos armados en México. [En Línea] Disponible en Internet:
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Reclutamiento forzado de la niñez por grupos armados en México

(worldvisionmexico.org.mx) 

2 United Nations. Protocolo Facultativo de la Convención sobre

los Derechos de los niños. [En Línea] Disponible en Internet: El

Protocolo Facultativo de la Convención sobre los Derechos del Ni-

ño relativo a la participación de los niños en conflictos armados –

Oficina del Representante Especial del Secretario General para la

cuestión de los niños y los conflictos armados (un.org) 

3 Aristegui Noticias. (2023) Reclutamiento Forzado no tipificado

en México. [En Línea] Disponible en Internet: Reclutamiento for-

zado no está tipificado en México, no se puede sancionar a nadie

por ello: Tejiendo Redes Infancia | Aristegui Noticias 

4 El sol de México. (2024) Save the Children denuncia quie niños

armados en Guerrero son síntoma de una crisis. [En Línea] Dispo-

nible en Internet: https://www.elsoldemexico.com.mx/mexico/so-

ciedad/save-the-children-denuncia-que-los-ninos-armados-en-me-

xico-son-el-sintoma-de-una-crisis-11347209.html 

5 Naciones Unidas. Recomendaciones y Observaciones hechas al

Estado mexicano. [En Línea] Disponible en Internet:

https://hchr.org.mx/cajas_herramientas/recomendaciones-observa-

ciones-hechas-al-estado-mexicano-sobre-la-necesidad-de-legislar-

sobre-la-desaparicion-de-personas/

6 Red de los Derechos de la Infancia, (2021) Reclutamiento y uti-

lización de niños, niñas y adolescentes por grupos delictivos. [En

Línea] Disponible en Internet: doc-reclutamiento.pdf (onc.org.mx)

Dado en el Palacio Legislativo de San Lázaro, 
a 20 de Febrero de 2024 

Diputada Ma Teresa Rosaura Ochoa Mejía (rúbrica)
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