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INICIATIVA QUE SE REFORMAN EL PARRAFO QUINTO DEL ARTICULO 1°; EL
TERCER PARRAFO DEL ARTICULO 28; Y LA FRACCION XVII; XXXI; Y SE
ADICIONA UNA FRACCION XXXIl Y SE RECORRER LA SUBSECUENTE EN SU
ORDEN DEL ARTICULO 73 DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS
ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, A CARGO DEL DIPUTADO ASAEL
HERNANDEZ CERON Y SUSCRITA POR LAS Y LOS DIPUTADOS, DEL GRUPO
PARLAMENTARIO DEL PARTIDO ACCION NACIONAL.

El que suscribe, Diputado Asael Hernandez Cerdon y las y los Diputados,
pertenecientes a esta LXVI Legislatura del Honorable Congreso de la Unidn, e
integrantes del Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional, con fundamento
en lo establecido en el articulo 71 fraccion Il de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos; y, asi como en los articulos 6 numeral 1, 77 y 78 del
Reglamento de la Camara de Diputados, sometemos a la consideracion de esta
soberania, la Iniciativa que se reforman el parrafo quinto del articulo 1°; el tercer
parrafo del articulo 28; y la fraccion XVII; XXXI; y se adiciona una fraccion XXXIl y
se recorrer la subsecuente en su orden del articulo 73 de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos, al tenor de la siguiente:

EXPOSICION DE MOTIVOS

De acuerdo a la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia
y la Cultura (UNESCO), La inteligencia artificial (IA) es un sistema computacional y
la rama de la informatica que se centra en la creacion de sistemas capaces de
realizar tareas que normalmente requieren inteligencia humana, como comprender
el lenguaje, reconocer patrones y tomar decisiones.’

La Inteligencia Artificial (IA) ha pasado de ser una vision a futuro a consolidarse
como una herramienta esencial para el progreso de los paises. Su capacidad
transformadora abarca ambitos clave como la salud, la educacion, el campo, la
seguridad y la administracion estatal, impulsando el avance social y economico a

' UNESCO, 2025, Que es la IA y su significado, consultado en la pagina Web:
https://www.unesco.org/en/query-list/a/ai
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escala global. En las naciones en desarrollo, esta tecnologia destaca como un
recurso clave para acortar brechas socioeconémicas de larga data e impulsar un
crecimiento acelerado.

La Organizacion de las Naciones Unidas (ONU), realizo un documento
denominado desafios global de la Inteligencia Artificial como la inclusién,
reduciendo las desigualdades, ayudando a acelerar la consecucion del
ochenta por ciento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) y
reforzando el trabajo del sistema de las Naciones Unidas.

Por ejemplo, la inteligencia artificial podria contribuir al avance de los ODS
mediante el diagndstico y analisis predictivo en la atencion sanitaria (ODS 3);
el seguimiento de los cultivos y la resiliencia climatica en la agricultura (ODS
2 y ODS 15); el aprendizaje personalizado en la educacion (ODS 4), y el
mapeo de crisis y distribucién de ayuda para la respuesta humanitaria.?

La IA esta creciendo rapidamente el cual la ONU propone genera una gobernanza
mundial sobre la IA, con el fin de explotar sus beneficios y asimismo regularla ya
que es una herramienta muy poderosa que tiene que estar sujeta a reglas clara y
precisas.

Por lo cual la ONU ha implementado la creacion del | Organo Asesor de Alto Nivel
sobre Inteligencia Artificial. Este grupo de expertos analiza la situacion actual y
recomienda estrategias para la gobernanza internacional, con un enfoque
integrador y global.

El cual genero puntos especificos como cooperacion y seguridad digital,
gobernanza y ética de la IA, asimismo la aplicacion de la IA en educacion, justicia,
salud, desarrollo, laboral, infancia alimentacion y economia.

En el escenario global, multiples gobiernos han elaborado planes nacionales para
orientar el aprovechamiento de la IA. Estas iniciativas definen metas a largo plazo,
atienden areas prioritarias y fortalecen la formacion de talento, la infraestructura
tecnoldgica y los marcos de gobernanza. Casos como los de India, Vietnam, Egipto,

2 ONU, 2023, Paz, dignidad e igualdad en un planeta sano, consultado en la pagina Web:
https://www.un.org/es/global-issues/artificial-intelligence
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Indonesia y Singapur demuestran que la IA ya forma parte central de las politicas
orientadas a elevar la competitividad y modernizar el aparato estatal.

El panorama internacional revela que las estrategias mas exitosas integran diversos
frentes. India enfoca sus esfuerzos en ampliar la capacidad de procesamiento de
datos, facilitar el acceso a informacion, incentivar a empresas emergentes y
capacitar capital humano. Vietham alinea sus politicas con la productividad industrial
mediante la actualizacion de planes de estudio y programas de formacion técnica e
internacional. Por su parte, Egipto se centra en implementar proyectos piloto con
apoyo de aliados estratégicos en sectores con alto potencial de impacto, tales como
la salud y el sector energético.

América Latina y el Caribe enfrentan un momento decisivo: la expansion acelerada
de las tecnologias de inteligencia artificial abre oportunidades reales para mejorar
la gestion publica y promover el desarrollo humano, pero también plantea riesgos y
tensiones que los gobiernos de la region deben atender con inteligencia institucional
y criterios claros.

Ante este escenario internacional y regional, México asume un papel proactivo e
independiente. El Plan Nacional de Inteligencia Artificial se fundamenta en un
principio clave: la tecnologia debe orientarse al beneficio social y al bien comun.
Este enfoque se ha proyectado de manera firme en espacios de dialogo
internacional; durante la Cumbre Ministerial del G20 sobre |IA, Datos e Innovacion,
la representacion mexicana enfatiz6 que las herramientas tecnoldgicas no
constituyen un objetivo final, sino un instrumento para garantizar derechos,
consolidar los procesos democraticos y elevar la calidad de vida de la sociedad.

Bajo este marco, el Estado mexicano concibe la digitalizacion como un pilar de
equidad, autodeterminacion y progreso sustentable, superando la vision puramente
orientada a la optimizacion técnica. De este modo, el pais impulsa que las
discusiones globales sobre IA reconozcan e integren las necesidades de las
naciones en desarrollo, evitando que la agenda sea definida en exclusiva por las
potencias economicas.

En este orden de ideas, en Santiago de Chile, en octubre de 2023 se firmo la
Declaracion de Santiago, por ministras, ministros y autoridades de Ameérica
Latina y el Caribe, ésta representé un acuerdo conjunto de 23 paises, entre
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ellos México, para promover una IA ética, inclusiva y respetuosa de los
derechos humanos en la region.?

En cuanto al derecho comparado en México, a diferencia de otras regiones del
mundo, no existe todavia una ley general o marco unico vigente para regular la
Inteligencia Artificial. En su lugar, el pais implementa una regulacion fragmentada o
por sectores, apalancandose en leyes ya existentes y acumulando decenas de
iniciativas legislativas en el Congreso.

El modelo Europeo: (Regulacion por Riesgos). La Union Europea obliga a
catalogar los sistemas de IA antes de que entren al mercado. Sistemas de
"calificacion social" o manipulacion psicolégica estan totalmente prohibidos.
México pretendia copiar este modelo en sus proyectos legislativos del
Senado de 2025, pero la industria nacional ha presionado para frenarlo bajo
el argumento de que regulaciones tan estrictas asfixiarian a los startups
locales.*

El Modelo de EE. UU.: En lugar de prohibir tecnologias de antemano,
Estados Unidos fomenta el uso libre y actua mediante su sistema judicial una
vez que se demuestra un dafo real o discriminacion. México comparte con
EE. UU. el hecho de que la respuesta legal esta siendo moldeada por las
demandas del mercado y de los gremios (por ejemplo, protecciones contra la
clonacion de voz e imagen de artistas en el sector del entretenimiento).®

El Modelo Latinoamericano: Chile comenzé disefiando un proyecto de |A
estrictamente copiado del europeo. No obstante, el Ministerio de Ciencia
chileno dio un giro radical al cambiar de estrategia hacia una ley marco

3 Ministerio de Ciencia, Tecnologia, Conocimiento e Innovacién de
Chile.(2023).Declaracion de Santiago: Para promover una inteligencia artificial ética
en América Latina y el Caribe. Chile. 23, consultado en la pagina Web:
https://fch.cl/noticias/fundacion-chile-estuvo-presente-en-foro-de-altas-autoridades-
sobre-la-etica-de-la-inteligencia-artificial-de-america-latina-y-el-caribe-ialac-2023/

4 Luis Reyes, 2026, IBERO, México y Latinoamérica necesitan regulacién de IA adaptada a su realidad y no
esperar consenso internacional: Especialista IBERO, consultado en la pagina Web: https://prensa.ibero.mx/es-
MX/nota/mexico-y-latinoamerica-necesitan-regulacion-de-ia-adaptada-a-su-realidad-y-no-esperar-consenso-
internacional-especialista-ibero

5 Elena Estavillo 2026, foro Inteligencia Artificial y proteccién de datos, YouTube, consultado en la liga
https://www.youtube.com/watch?v=y3whQvcaAro&t=623s
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habilitante, siguiendo el modelo de Japon y Singapur. Este enfoque prioriza
atraer inversion tecnoldgica y eximir de castigos economicos rigidos a los
desarrolladores. Este debate es idéntico al que vive México, atrapado entre
proteger derechos humanos o incentivar el desarrollo tecnolégico. ©

El modelo de China: China adoptd una legislacion general que establece las
bases para regular el desarrollo, distribucién y aplicacion de sistemas de
inteligencia artificial a nivel nacional, abarca todas aquellas tecnologias
automatizadas que operan con autonomia y tienen la capacidad de incidir en
entornos fisicos o digitales a través de predicciones, sugerencias o
decisiones.’

Por ello, en el marco de establecer las pautas para la IA en México, se inscriben los
Principios de Chapultepec, presentados el 29 de enero de 2026 por la Secretaria de
Ciencia, Humanidades, Tecnologia e Innovacion y la Agencia de Transformacion
Digital y Telecomunicaciones.

Esta declaracion constituye el primer marco ético oficial del Gobierno de México
para orientar el uso y desarrollo de sistemas de inteligencia artificial en el ambito
publico. Su relevancia no consiste en sustituir la regulacion futura ni la politica
publica sectorial, sino en establecer criterios comunes para que las instituciones
disefien, adopten, implementen y supervisen estas tecnologias con responsabilidad,
inclusion y sentido publico.

Los Principios de Chapultepec establecen diez criterios para orientar la
accion publica en materia de inteligencia artificial:

1. La IA debe ampliar derechos, nunca reducirlos,

2. Toda decision apoyada por IA debe tener responsables humanos,

62026, Chile reescribe su ley de IA: del modelo europeo a una ley habilitante, consultado en la pagina Web:
https://centrocompetencia.com/chile-reescribe-su-ley-de-ia-del-modelo-europeo-a-una-ley-habilitante/

7(2023). “China aprueba una regulacién de la inteligencia artificial y de la inteligencia artificial generativa”, en
diariolaley.com Ciberderecho. Espafia. 31 de agosto de 2023. Disponible en:
https://diariolaley.laleynext.es/dll/2023/09/01/china-aprueba-una-regulacion-de-la-inteligenciaartificial-y-
de-la-inteligencia-artificial-generativa
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3. Si una decisidon no puede explicarse, no debe automatizarse,

4. La |A se gobierno mejor cuando se decide en colectivo,

5. La IA sdlo es valiosa si genera bienestar para todas las personas,

6. Antes de automatizar, hay que comprender a quién y a qué afecta,

7. La tecnologia estratégica debe responder a las necesidades del pais,

8. El desarrollo de la |IA requiere fortalecer la educacién y el conocimiento en
el pais,

9. La IA no puede ser ajena a la diversidad cultural y linguistica del pais,

10. Los datos son un bien publico que debe cuidarse con responsabilidad.
Los Principios de Chapultepec también reconocen que la |A se gobierna
mejor cuando se decide de manera colectiva. Las decisiones sobre su disefio,
adopcion y supervision no pueden quedar unicamente en manos de equipos
técnicos o funcionarios de gabinete. Requieren espacios de dialogo entre el

Estado.

Finalmente, los datos deben entenderse como un bien publico que requiere
proteccién y responsabilidad. 8

Principios de Chapultepec, Frente a este escenario, la estrategia nacional se
estructura en tres pilares

complementarios, cada uno orientado a atender una dimension clave del desarrollo
publico de la IA:

1. Un marco ético y legal solido

8 Agencia de trasformacién digital y telecomunicaciones 2026, Plan Nacional de Inteligencia Artificial
consultado en la pagina Web: https://www.portal.atdt.gob.mx/wp-content/uploads/2026/06/Plan-
Nacional-de-lA.pdf
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2. Capacidades, talento y software publico
3. Infraestructura estratégica para la soberania tecnoldgica

No obstante, estas propuestas mencionadas por el gobierno federal resultan esteéril
ya que no tiene un marco legal ni un presupuesto, por ello resulta imperativo que el
Poder Legislativo impulse una reforma integral que abarque desde el texto
constitucional, leyes secundarias y hasta un presupuesto, para construir un marco
normativo adecuado frente a los desafios que plantea la IA, en México.

En esta tesitura, propongo esta iniciativa que es establecer e impulsa los esfuerzos
que sean generado para que estos sean plasmando en el marco legal.

El primer paso es reformar nuestra Constitucion Politica, con el fin de prohibe
explicitamente cualquier tipo de discriminacion o sesgo provocado por decisiones
automatizadas o algoritmos de la Inteligencia Artificial.

Asimismo, tenemos que establecer que el Estado declara el desarrollo de la
Inteligencia Artificial como un area prioritaria y estratégica para el desarrollo nacional
y la seguridad del pais.

El Congreso expedira la legislacion general en materia de inteligencia artificial
dentro de un plazo maximo de doce meses contado a partir de la entrada en vigor
del presente Decreto, conforme a los procedimientos legislativos previstos en la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Y por ultimo, en el marco de la aprobacion del proximo Presupuesto de la
Federacion 2027, tendremos que dotar de presupuesto para crear la Infraestructura
estratégica para la soberania tecnoldgica, que plantea el Ejecutivo Federal.

Con el objetivo de identificar con mayor claridad las diferencias entre el texto legal
vigente y el texto propuesto, se reforman el parrafo quinto del articulo 1°; el tercer
parrafo del articulo 28; y la fraccion XVII; XXXI; y se adiciona una fraccion XXXIl y
se recorrer la subsecuente en su orden del articulo 73 de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos, para quedar como sigue:

[ CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS |
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TEXTO VIGENTE PROPUESTA

Articulo 1°. ... Articulo 1°. ...

Queda prohibida toda discriminacion
motivada por origen étnico o nacional, el
género, la edad, las discapacidades, la
condicion social, las condiciones de
salud, la religion, las opiniones, las
preferencias sexuales, el estado civil o
cualquier otra que atente contra la
dignidad humana y tenga por objeto
anular o menoscabar los derechos vy
libertades de las personas.

Queda prohibida toda discriminacién
motivada por origen étnico o nacional,
el género, la edad, las discapacidades,
la condicién social, las condiciones de
salud, la religién, las opiniones, las
preferencias sexuales, el estado civil,

o0 que derive de decisiones
automatizadas, sistemas
algoritmicos o sistemas de
inteligencia artificial cuando
produzcan, reproduzcan o
profundicen sesgos o tratos

diferenciados injustificados, asi
como cualquier otra que atente contra
la dignidad humana y tenga por objeto
anular o menoscabar los derechos y
libertades de las personas.

Articulo 28°. ...

No constituiran monopolios las funciones
que el Estado ejerza de manera
exclusiva en las siguientes areas
estratégicas: correos, telégrafos vy
radiotelegrafia; minerales radiactivos,

Articulo 28°. ...

No constituiran  monopolios las
funciones que el Estado ejerza de
manera exclusiva en las siguientes
areas estratégicas: correos, telégrafos
y radiotelegrafia; minerales
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litio y generacidén de energia nuclear; el
servicio de Internet que provea el
Estado; la planeacion y el control del
sistema eléctrico nacional, cuyos
objetivos seran preservar la seguridad y
autosuficiencia energética de la Nacion y
proveer al pueblo de la electricidad al
menor precio posible, evitando el lucro,
para garantizar la seguridad nacional y
soberania a través de la empresa publica
del Estado que se establezca; asi como
el servicio publico de transmision vy
distribucion de energia eléctrica, y la
exploracion y extraccion del petroleo y
de los demas hidrocarburos, en los
términos de los parrafos sexto y séptimo
del articulo 27 de esta Constitucion,
respectivamente; asi como las
actividades que realicen las empresas
publicas del Estado y las que
expresamente sefalen las leyes que
expida el Congreso de la Unién. La
comunicacion via satélte y los
ferrocarriles, tanto para transporte de
pasajeros como de carga, son areas
prioritarias para el desarrollo nacional en
los términos del articulo 25 de esta
Constitucion; el Estado al ejercer en ellas
su rectoria, protegera la seguridad y la
soberania de la Nacion, y al otorgar
asignaciones, concesiones 0 permisos
mantendra o establecera el dominio de
las respectivas vias de comunicacion de
acuerdo con las leyes de la materia.

radiactivos, litio y generacion de
energia nuclear; el servicio de Internet
que provea el Estado; la planeacion y

el control del sistema eléctrico
nacional, cuyos objetivos seran
preservar la seguridad y
autosuficiencia energética de la

Nacion y proveer al pueblo de la
electricidad al menor precio posible,
evitando el lucro, para garantizar la
seguridad nacional y soberania a
través de la empresa publica del
Estado que se establezca; asi como el
servicio publico de transmision y
distribucion de energia eléctrica, y la
exploracion y extraccion del petréleo y
de los demas hidrocarburos, en los
términos de los parrafos sexto y
séptimo del articulo 27 de esta
Constitucion, respectivamente; asi
como las actividades que realicen las
empresas publicas del Estado y las
que expresamente sefialen las leyes
que expida el Congreso de la Unidn.
La comunicacién via satélite y los
ferrocarriles, tanto para transporte de
pasajeros como de carga, son areas
prioritarias para el desarrollo nacional
en los términos del articulo 25 de esta
Constitucion; el Estado al ejercer en
ellas su rectoria, protegera Ila
seguridad y la soberania de la Nacién,
y al otorgar asignaciones, concesiones
0 permisos mantendra o establecera el
dominio de las respectivas vias de
comunicaciéon de acuerdo con las
leyes de la materia, el estado declara
el desarrollo de la Inteligencia
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Artificial como un area prioritaria y
estratégica para el desarrollo
nacional y la seguridad del pais.

Articulo 73. ElI Congreso tiene
facultad:
l.a XVLI. ...
XVIl. Para dictar leyes sobre vias

generales de comunicacion, tecnologias
de la informacion y la comunicacion,
radiodifusion, telecomunicaciones,
incluida la banda ancha e Internet,
postas y correos, y sobre el uso y
aprovechamiento de las aguas de
jurisdiccion federal.

XVIII. a XXX. ...

XXXI. Para expedir leyes que regulen y
establezcan requisitos y limites para la
participacion del Ejército, Armada vy
Fuerza Aérea en materia de seguridad
interior y en tareas de apoyo a la
seguridad publica, y

XXXII. Para expedir todas las leyes que
sean necesarias, a objeto de hacer
efectivas las facultades anteriores, y
todas las otras concedidas por esta
Constitucion a los Poderes de la Union.

Articulo 73. ElI Congreso tiene
facultad:

l.a XV ...

XVII. Para dictar leyes sobre vias
generales de comunicacion,
tecnologias de la informacion y la
comunicacion, radiodifusion,
telecomunicaciones, incluida la banda
ancha e |Internet, Inteligencia
Artificial, postas y correos, y sobre el
uso y aprovechamiento de las aguas
de jurisdiccion federal.

XVIII. a XXXII. ...

XXXI. Para expedir leyes que regulen
y establezcan requisitos y limites para
la participacion del Ejército, Armada y
Fuerza Aérea en materia de seguridad
interior y en tareas de apoyo a la
seguridad publica; y

XXXII. Para expedir leyes generales
en materia de inteligencia artificial,

que establezcan las bases vy
principios para su desarrollo,
investigacion, innovacion,

implementacién y uso responsable,
seguro, transparente y ético, asi
como para prevenir y sancionar la
discriminacion, los sesgos
algoritmicos y cualquier afectacion

Av. Congreso de la Unidn # 66, Col. El parque, Alcaldia Venustiano Carranza, C.P. 15960, CDMX, Cuarto Piso
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a los derechos humanos derivada
de decisiones automatizadas o del
uso de sistemas de inteligencia

artificial, estableciendo la
concurrencia de la Federacion, las
entidades federativas, los

Municipios y, en su caso, las
demarcaciones territoriales de la
Ciudad de México, en el ambito de
sus respectivas competencias, y

XXXII. Para expedir todas las leyes
que sean necesarias, a objeto de
hacer efectivas las facultades
anteriores, y todas las otras
concedidas por esta Constitucion a
los Poderes de la Unién.

Sin correlativo.

TRANSITORIOS
PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente de su
publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.

SEGUNDO. El Congreso de la Unién contara con un plazo de ciento ochenta dias
naturales, contados a partir de la entrada en vigor del presente Decreto, para
expedir la legislacion general a que se refiere la fraccion XXXII del articulo 73 de
esta Constitucion y realizar las adecuaciones necesarias al marco juridico
nacional.

TERCERO. La legislacion que se expida con motivo del presente Decreto debera
establecer mecanismos de prevencion, deteccion, evaluacion, supervision vy
correccion de sesgos algoritmicos y decisiones automatizadas que puedan
producir efectos discriminatorios o afectar derechos humanos.

CUARTO. Las autoridades competentes deberan promover politicas publicas
orientadas al desarrollo de capacidades nacionales en materia de inteligencia
artificial, investigacion cientifica, innovacion tecnoldgica, formacién de talento

Av. Congreso de la Unidn # 66, Col. El parque, Alcaldia Venustiano Carranza, C.P. 15960, CDMX, Cuarto Piso 11
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especializado, infraestructura digital y ciberseguridad, procurando reducir brechas
digitales y tecnoldgicas y fortalecer la soberania tecnoldgica del pais.

QUINTO. Las disposiciones reglamentarias y administrativas que se opongan al
presente Decreto continuaran vigentes hasta en tanto se expidan las
disposiciones que las sustituyan, reformen o abroguen, siempre que no
contravengan lo dispuesto en la Constitucion.

Con esta propuesta de reforma, México hace historia al elevar a rango constitucional
los derechos digitales y la gobernanza ética de la Inteligencia Artificial. Lejos de
frenar la innovacion, esta reforma estratégica orienta la tecnologia hacia un
desarrollo soberano, seguro y centrado en las personas, consolidando al pais como
el referente regulatorio de la region y nos pone en altura sobre los paises que ya
estan regulando esta problematica.

Por las consideraciones expuestas y fundadas, en nuestro caracter de legisladores
integrantes del Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional, sometemos a la
consideracion de esta soberania la siguiente iniciativa con proyecto de:

DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN EL PARRAFO QUINTO DEL
ARTICULO 1°; EL TERCER PARRAFO DEL ARTICULO 28; Y LA FRACCION
XVII; XXXI; Y SE ADICIONA UNA FRACCION XXXIl Y SE RECORRER LA
SUBSECUENTE EN SU ORDEN DEL ARTICULO 73 DE LA CONSTITUCION
POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS

Unico. Se reforman el parrafo quinto del articulo 1°; el tercer parrafo del articulo 28;
y la fraccion XVII; XXXI; y se adiciona una fraccion XXXIlI y se recorrer la
subsecuente en su orden del articulo 73 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, para quedar como sigue:

Articulo 1°. ...

Av. Congreso de la Unidn # 66, Col. El parque, Alcaldia Venustiano Carranza, C.P. 15960, CDMX, Cuarto Piso 12
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Queda prohibida toda discriminacion motivada por origen étnico o nacional, el
género, la edad, las discapacidades, la condicion social, las condiciones de salud,
la religion, las opiniones, las preferencias sexuales, el estado civil, 0 que derive de
decisiones automatizadas, sistemas algoritmicos o sistemas de inteligencia
artificial cuando produzcan, reproduzcan o profundicen sesgos o tratos
diferenciados injustificados, asi como cualquier otra que atente contra la
dignidad humana y tenga por objeto anular o menoscabar los derechos vy libertades
de las personas.

Articulo 28°. ...

No constituiran monopolios las funciones que el Estado ejerza de manera exclusiva
en las siguientes areas estratégicas: correos, telégrafos y radiotelegrafia; minerales
radiactivos, litio y generacion de energia nuclear; el servicio de Internet que provea
el Estado; la planeacion y el control del sistema eléctrico nacional, cuyos objetivos
seran preservar la seguridad y autosuficiencia energética de la Nacion y proveer al
pueblo de la electricidad al menor precio posible, evitando el lucro, para garantizar
la seguridad nacional y soberania a través de la empresa publica del Estado que se
establezca; asi como el servicio publico de transmision y distribucion de energia
eléctrica, y la exploracidén y extraccion del petroleo y de los demas hidrocarburos,
en los términos de los parrafos sexto y séptimo del articulo 27 de esta Constitucion,
respectivamente; asi como las actividades que realicen las empresas publicas del
Estado y las que expresamente sefalen las leyes que expida el Congreso de la
Union. La comunicacion via satélite y los ferrocarriles, tanto para transporte de
pasajeros como de carga, son areas prioritarias para el desarrollo nacional en los
términos del articulo 25 de esta Constitucion; el Estado al ejercer en ellas su
rectoria, protegera la seguridad y la soberania de la Nacién, y al otorgar
asignaciones, concesiones o permisos mantendra o establecera el dominio de las
respectivas vias de comunicacion de acuerdo con las leyes de la materia, el estado
declara el desarrollo de la Inteligencia Artificial como un area prioritaria y
estratégica para el desarrollo nacional y la seguridad del pais.

Articulo 73. El Congreso tiene facultad:
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l.a XV ...

XVII. Para dictar leyes sobre vias generales de comunicacion, tecnologias de la
informacion y la comunicacion, radiodifusion, telecomunicaciones, incluida la banda
ancha e Internet, Inteligencia Artificial, postas y correos, y sobre el uso y
aprovechamiento de las aguas de jurisdiccion federal.

XVIII. a XXXII. ...

XXXI. Para expedir leyes que regulen y establezcan requisitos y limites para la
participacion del Ejército, Armada y Fuerza Aérea en materia de seguridad interior
y en tareas de apoyo a la seguridad publica; y

XXXII. Para expedir leyes generales en materia de inteligencia artificial, que
establezcan las bases y principios para su desarrollo, investigacion,
innovacion, implementacién y uso responsable, seguro, transparente y ético,
asi como para prevenir y sancionar la discriminacion, los sesgos algoritmicos
y cualquier afectacion a los derechos humanos derivada de decisiones
automatizadas o del uso de sistemas de inteligencia artificial, estableciendo
la concurrencia de la Federacion, las entidades federativas, los Municipios y,
en su caso, las demarcaciones territoriales de la Ciudad de México, en el
ambito de sus respectivas competencias, y

XXXII. Para expedir todas las leyes que sean necesarias, a objeto de hacer
efectivas las facultades anteriores, y todas las otras concedidas por esta
Constitucion a los Poderes de la Unidn.

TRANSITORIOS

PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente de su
publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.

SEGUNDO. El Congreso de la Unidn contara con un plazo de ciento ochenta dias
naturales, contados a partir de la entrada en vigor del presente Decreto, para
expedir la legislacion general a que se refiere la fraccion XXXII del articulo 73 de
esta Constitucion y realizar las adecuaciones necesarias al marco juridico nacional.
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TERCERO. La legislacion que se expida con motivo del presente Decreto debera
establecer mecanismos de prevencion, deteccion, evaluacion, supervision y
correccion de sesgos algoritmicos y decisiones automatizadas que puedan producir
efectos discriminatorios o afectar derechos humanos.

CUARTO. Las autoridades competentes deberan promover politicas publicas
orientadas al desarrollo de capacidades nacionales en materia de inteligencia
artificial, investigacion cientifica, innovacion tecnoldgica, formacion de talento
especializado, infraestructura digital y ciberseguridad, procurando reducir brechas
digitales y tecnoldgicas y fortalecer la soberania tecnoldgica del pais.

QUINTO. Las disposiciones reglamentarias y administrativas que se opongan al
presente Decreto continuaran vigentes hasta en tanto se expidan las disposiciones
que las sustituyan, reformen o abroguen, siempre que no contravengan lo dispuesto
en la Constitucion.

Palacio Legislativo de San Lazaro, 21_9!9 septiembre de 2026.

e

HERNANDEZ CERON
DIPUTADO FEDERAL

LAS Y LOS DIPUTADOS INTEGRANTES DEL GRUPO PARLAMENTARIO DEL
PARTIDO ACCION NACIONAL

Av. Congreso de la Unidn # 66, Col. El parque, Alcaldia Venustiano Carranza, C.P. 15960, CDMX, Cuarto Piso 15
Edificio H, Ext:59900, Correo Electrénico: asael.hernandez@diputados.gob.mx



N\ LAURA CRISTINA MARQUEZ ALCALA

PAN ™!

Sl DIPUTADA FEDERAL

i

INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMA EL ARTICULO 30
DE LA LEY ORGANICA DEL CONGRESO GENERAL DE LOS ESTADOS UNIDOS
MEXICANOS, EN MATERIA DE INTEGRACION Y PERMANENCIA EN LOS GRUPOS
PARLAMENTARIOS.

Quien suscribe, Diputada Laura Cristina Marquez Alcala, integrante del Grupo Parlamentario
del Partido Accion Nacional de la LXVI Legislatura del Honorable Congreso de la Unidn, con
fundamento en lo dispuesto en el articulo 71, fraccién Il, de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos; y los articulos 6°, fraccion |, y 78 del Reglamento de la Camara de
Diputados, somete a consideracion del Pleno de esta Soberania la presente Iniciativa con
Proyecto de Decreto por el que se reforma el articulo 30 de la Ley Organica del Congreso
General de los Estados Unidos Mexicanos, en materia de integracion y permanencia en

los Grupos Parlamentarios, al tenor de la siguiente:
EXPOSICION DE MOTIVOS

En el sistema constitucional mexicano, la integracion de la Camara de Diputados no constituye
linicamente una suma de voluntades individuales, sino la expresion institucional de una decision
democratica construida a partir del voto ciudadano, la representacion partidista y la
configuracion plural de fuerzas politicas surgidas de un proceso electoral. La ciudadania no solo
elige personas, sino también opciones politicas organizadas que compiten bajo emblemas,
plataformas, principios, agendas y estructuras partidistas determinadas. En ese sentido, la
representacion legislativa tiene una dimension personal, pero tambien una dimension politico-

colectiva que no puede ser ignorada en el disefio de las reglas parlamentarias.’

La Camara de Diputados del Honorable Congreso de la Unién se integra por trescientas
diputaciones electas por el principioc de mayoria relativa y doscientas por el principio de
representacién proporcional, lo que refleja una arquitectura constitucional orientada a garantizar
pluralidad, representacion politica y equilibrio entre fuerzas partidistas. Esta logica de
integracién no se agota al momento de la eleccién, sino que se proyecta al interior del rgano

t Instituto Macional Electoral, Sistema Politico Electoral y principios de representacion politica en Mexico. Disponible ‘C}Q\v
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legislativo mediante la conformacion de los Grupos Parlamentarios, los cuales constituyen la

base de la organizacién politica y funcional de la Camara.?

Conforme a la Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, los
Grupos Parlamentarios son el conjunto de diputadas y diputados segun su afiliacién de partido,
a efecto de garantizar la libre expresion de las corrientes ideolégicas en la Camara y coadyuvar
al mejor desarrollo del proceso legislativo. En consecuencia, no se trata de simples
agrupaciones informales o coyunturales, sino de estructuras institucionales con efectos
concretos sobre la vida parlamentaria, la organizacion interna, la coordinacion politica y la

integracién de organos fundamentales para el funcionamiento de la Camara.®

En la practica parlamentaria contemporanea, sin embargo, se ha presentado con creciente
frecuencia un fendémeno que genera tensiones relevantes desde la perspectiva de la
representacion democratica y la estabilidad institucional: el cambio de Grupo Parlamentario por
parte de diputadas y diputados que accedieron al cargo mediante la postulacién de un partido
politico determinado y que, una vez iniciada la Legislatura, deciden abandonar formalmente su

bancada de origen para incorporarse a otra distinta.

Si bien esta conducta no implica, por si misma, una infraccién constitucional ni puede dar lugar
a la pérdida del cargo, si plantea un problema institucional que merece atencion legislativa. Ello
obedece a que el cambio de bancada, aunque formalmente individual, produce efectos
colectivos que pueden alterar la correlacion de fuerzas derivada de las urnas y modificar, en los
hechos, la composicién politica con la que fue originalmente instalada la Camara. Esta
alteracién no es menor, pues puede repercutir en la integracion de la Junta de Coordinacion

Politica, la Mesa Directiva, las comisiones ordinarias y especiales, la distribuciéon de recursos

? Constitucién Polltica de los Estados Unidos Mexicanos, articulos 52, 53 y 54, testo vigente. Disponible en:
https:/ fwww diputados.gob. mx/LeyvesBiblio/pdf/CPEUM. pdf

* tamara de Diputados, infermacicon instituclonal sobre Grupos Parlamentarios y Ley Organica del Congreso General de Ic%\
Estados Unidos Mexicanas, articulos 26 ¥ correlativos, Disponible

hitps:/ Meww.diputades.gob.my/LevesBibllo/pdf/LOCGEUM. pdf

https:/ fweww. diputados.gob.mx/transparencia_archivo/grupos parlamentarios.himl
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parlamentarios y, en general, en la estructura de toma de decisiones al interior del Poder

Legislativo.

En otras palabras, la decision individual de una legisladora o legislador de separarse de su
Grupo Parlamentario de arigen no solo tiene implicaciones de caracter politico-personal, sino
también consecuencias organicas y funcionales para la Camara de Diputados como institucion,
De ahi que resulte legitimo preguntarse si el orden juridico parlamentaric debe permanecer
absolutamente indiferente frente a este fenomeno, o si, por el contrario, corresponde al
legislador federal establecer reglas razonables que permitan conciliar la libertad individual del

representante con la estabilidad institucional del érgano colegiado del que forma parte.

La presente iniciativa parte precisamente de esa reflexion. Su propoésito no es restringir la
libertad de conciencia, expresion o asociacion de las diputadas y los diputados, ni
condicionar el ejercicio del cargo a una permanencia obligatoria dentro del partide o
Grupo Parlamentario por el cual fueron electos. Tampoco pretende establecer una sancion
politica o juridica frente al disenso, la ruptura interna o la redefinicion de afinidades ideolbgicas.
Por e! contrario, reconoce plenamente que el sistema constitucional mexicano se rige por el
principio de representacién nacional y no por el mandato imperativo, lo que significa que las y
los legisladores no estan juridicamente subordinados a su partido politico ni pueden ser

compelidos a actuar bajo una obediencia partidista absoluta.®

No obstante, una cosa es reconocer la libertad parlamentaria y otra muy distinta asumir que
toda decision individual debe necesariamente producir efectos organicos plenos en la
integracién formal de los Grupos Parlamentarios. Esta distincion es central. La libertad del
legislador debe ser protegida en el ambito de sus opiniones, su voto, su deliberacion y su

permanencia en el cargo; pero ello no impide que el Congreso, en ejercicio de su autonomia

* Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, disposiciones relativas a Grupos Parlamentarios, lunta
de Coordinacidn Politica ¥ organizacidn interna de la Camara. Disponible en:
https:/ fwww diputados.gob.mx/LevesBiblio/pdf/LOCGEUM. pdf

* Constitucidn Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 61, sobre inviclabilidad parlamentaria; véase tamiy
desarrollo doctrinal sobre libertad parlamentaria. Disponible
https:/fwww diputados gob.mx/LeyesBiblio/pdf/CPEUM.pdf
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constitucional, regule de manera razonable las condiciones bajo las cuales se integran,

modifican y preservan los drganos internos que hacen posible su funcionamiento.

En este sentido, el articulo 70 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
establece expresamente que el Congreso expedira la ley que regulara su estructura y
funcionamiento internos. Esta disposicion reconoce un margen de configuracion normativa al
Poder Legislativo para disefiar sus propias reglas de organizacion parlamentaria, siempre que
ello se haga en armonia con el orden constitucional y sin menoscabar derechos fundamentales.
Por ello, la integracion y permanencia en los Grupos Parlamentarios constituye una materia
tipicamente parlamentaria y no electoral, pues se refiere a la forma en que el drgano legislativo

se estructura y opera una vez concluido el proceso comicial ®

Desde esta perspectiva, el cambio de Grupo Parlamentario no puede ser entendido como una
cuestion de validez de la eleccién, de elegibilidad del cargo o de permanencia en la
representacion popular. No se trata de revisar si una diputada o diputado conserva su
legitimidad democratica para ocupar una curul, sino de determinar si el orden juridico interno de
la Camara debe permitir, sin limite alguno, que la integracion formal de sus bancadas sea
modificada durante la Legislatura en una forma que altere sustancialmente el equilibrio politico

surgido del voto ciudadano.

La respuesta que propone esta iniciativa es clara: si debe reconocerse el derecho de
separacion del Grupo Parlamentario, pero no debe producirse automaticamente el
derecho a incorporarse formaimente a otro distinto durante la misma Legislatura. Esta
solucioén normativa busca equilibrar dos bienes constitucionalmente relevantes: por un lado, la
libertad parlamentaria de la persona legisladora; por otro, la estabilidad institucional y la

congruencia representativa de la Camara de Diputados como 6rgano colegiado.

La reforma propuesta parte de una premisa elemental de congruencia democratica: quien
accedio al Congreso bajo una determinada identidad partidista y mediante una plataforma
politica especifica puede, desde luego, separarse libremente de ella si asi lo decide; sin

® Constitucidn Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 70, relativo a la facultad del Congreso para expedir la "'l

fque regule 5L estructura ¥ funcionamiento Internos. Disponible

https://www.diputados.gob.mx/LeyvesBiblio/pdf/CPELUM. pdf j
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embargo, esa ruptura no debe traducirse, sin mas, en la posibilidad de fortalecer organica e
institucionalmente a una fuerza parlamentaria distinta a la respaldada originalmente por el

electorado,

Dicho de manera mas precisa, la curul pertenece a la persona legisladora y no al partido; pero
la configuracién de los Grupos Parlamentarios, en tanto érganos de organizacion interna, si
puede ser objeto de regulacion por parte del Congreso. Esta diferencia permite disefiar una
solucion juridicamente viable: preservar integramente el cargo, los derechos, la voz, el voto y
las atribuciones del legislador, pero limitar la posibilidad de incorporacion formal posterior a otro

Grupo Parlamentario distinto durante el ejercicio de la Legislatura.

Este enfoque resulta ademas compatible con la logica ya prevista en la propia Ley Organica del
Congreso General, la cual reconoce la figura del diputado sin partido. Ello demuestra que el
orden juridico parlamentaric mexicano ya contempla la posibilidad de que una diputada o un
diputado no forme parte de una bancada sin gue ello implique pérdida de representacion,
restriccion de derechos o menoscabo del mandato popular. Lo que la presente iniciativa
propone no es crear una figura nueva, sino dotar de mayor claridad y coherencia a una situacion

ya reconocida por la ley.”

Asimismo, la propuesta contribuye a fortalecer la confianza ciudadana en la representacion
parlamentaria. En un contexto de creciente desafeccion politica y exigencia social de
congruencia entre el voto emitido y la conducta de los representantes, resulta razonable que el
Congreso adopte medidas orientadas a preservar la correspondencia entre la decisién electoral
y la configuracién formal de sus blogues parlamentarios. La democracia representativa no
puede reducirse a un formalismo electoral de origen; también exige mecanismos institucionales
que eviten distorsiones posteriores que, sin ser abiertamente inconstitucionales, si pueden

erosionar la percepcion de autenticidad y fidelidad de la representacion politica.

Conviene subrayar que la iniciativa no invade la materia electoral. La legislacion electoral regula
la competencia por el poder, la postulacion de candidaturas, el financiamiento de partidos, la

7 Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 30, relativo a la figura del diputado sin : \E
Véase también antecedentes legislativos de regulacién parla t
https:/ fweww. diputados gob.my/LeyesBiblio/pdf/LOCGEUM. pdf \-J
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asignacion de diputaciones y la validez de las elecciones. En cambio, el cambio de Grupo
Parlamentario ocurre una vez concluido el proceso electoral, una vez asignadas |as curules y
una vez instalada la Camara. Se trata, por tanto, de un fendmeno posterior a la eleccién y
vinculado exclusivamente a la organizacion interna del Congreso. En consecuencia, la via
normativa correcta para atender esta problematica no es la Constitucion ni la legislacion

electoral, sino la Ley Orgénica del Congresa General de los Estados Unidos Mexicanos.?

Desde una perspectiva de tecnica legislativa, la propuesta es también prudente y proporcional.
No establece una prohibicion abscluta de disentir o separarse; no afecta derechos politico-
electorales en su nucleo esencial; no modifica el mandato representativo; no limita la libertad
de expresion ni la libertad de afiliacidn partidista; y tampoco impide el ejercicio pleno de la
funcién legislativa. Se trata, simplemente, de una regla de organizacion interna orientada a
evitar que una decision individual produzca efectos organicos desproporcionados en la

configuracion politica de la Camara.

Por todo lo anterior, la presente iniciativa propone reformar el articulo 30 de la Ley Organica del
Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, con el objeto de establecer que la
diputada o el diputado que decida separarse del Grupo Parlamentario por el cual fue electo o al
que originalmente se hubiere inscrito al inicio de la Legislatura conservara plenamente su
caracter de integrante de la Camara y el ejercicio de todos sus derechos parlamentarios, pero
sera considerado diputado sin partido y no podra incorporarse formalmente a un Grupo

Parlamentario distinto durante el ejercicio de la misma Legislatura.

Con ello, se busca fortalecer la congruencia representativa, preservar la estabilidad institucional
de la Camara de Diputados y garantizar que la libertad parlamentaria se ejerza en armonia con

la voluntad democratica expresada por la ciudadania en las urnas.

PROBLEMATICA QUE SE BUSCA RESOLVER

E Tribunal Electoral del Pader Judicial de la Federacién, estudios sobre los limites entre derecha parlamentario v
electoral; ast COMmo criterios sobre autonomia parla

https://www.te.gob. mx/lingasjuris/media/pdf/d566bf2aec78cf. pdf
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A pesar de que la legislacion parlamentaria mexicana reconoce la existencia de los Grupos
Parlamentarios como estructuras fundamentales para la organizacion politica y funcional de la
Camara de Diputados, el marco juridico vigente no establece una regla expresa que limite la
incorporacion formal de una diputada o un diputado a un Grupo Parlamentario distinto al de
origen una vez iniciada la Legislatura. Esta ausencia normativa ha permitido que, en la practica,
integrantes de la Camara que accedieron al cargo mediante la postulacion y respaldo de una
determinada fuerza politica abandonen posteriormente su bancada original y se integren
formalmente a otra distinta, con efectos institucionales que hoy no se encuentran debidamente

regulados.?

El problema no radica en gque una legisladora o legislador pueda disentir politicamente,
separarse de su grupo parlamentario o ejercer con autonomia su funcion representativa, pues
ello forma parte del disefio constitucional mexicano basado en la libertad parlamentaria y en la
inexistencia del mandato imperativo. La verdadera problematica consiste en que una decision
individual de separacidn pueda traducirse, sin reglas claras, en una modificacién organica de la
integracién formal de los Grupos Parlamentarios y, con ello, en una alteracion efectiva de la

correlacion de fuerzas que la ciudadania configuré mediante el voto.'?

En términos democraticos, este vacio normativo genera una tension relevante entre la voluntad
electoral expresada en las urnas y la composicién efectiva de los bloques parlamentarios
durante el desarrollo de la Legislatura. La ciudadania emite su voto en un contexto en el que la
persona candidata aparece vinculada a una identidad partidista especifica, respaldada por una
plataforma politica, una estructura organizativa y un emblema electoral determinado. Cuando,
una vez obtenido el cargo, esa representacion formal se traslada a una fuerza parlamentaria
distinta, se produce una distorsién entre la decision electoral originaria y la configuracion politica

efectiva de la Camara,

Y Ley Organica del Congreso General de |os Estados Unidos Mexicanos, articulos 26 a 30, relativos a la integracion y
funcionamiente de los Grupos Parlamentarios v la  figura de diputado sin partido. Disponible en:

hitps:/fwww.diputados.gob.mx/LeyesBibllo/pdf/LOCGEUM. pdf
¥ constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulos 61 y 70, en materia de libertad parlamentaria \
grganizacion interna del Congreso, Disponible

hitps:/ fwaww.diputados.gob.me/LeyesBiblio/pdf/CPEUM. odf
11 nstituto Nacional Electoral, principios de representacién politica y sistema de partidos en Meéxico, Dlspumb!E er
https://portalanterior.ine.mx/documentos/DECEYEC fsistamas electorales v de partid. htm
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Esta situacion tiene ademas implicaciones institucionales concretas. La integracion de los
Grupos Parlamentarios no es un aspecto meramente simbdlico o declarativo, sino un elemento
con efectos directos en la organizacion interna del érgano legislative. A partir del nimero de
integrantes de cada grupo se determinan espacios de representacion, participacion en organos
de gobierno, posiciones en comisiones, coordinacion politica, acceso a recursos parlamentarios
y capacidad de incidencia en la agenda legislativa. En consecuencia, cuando un cambio de
bancada se traduce en incorporacion formal a otro grupo parlamentario, no solo cambia la
adscripcién politica de una persona, sino que potencialmente se modifica el equilibrio funcional
de toda la Camara.’?

La falta de una regla expresa tambien genera incertidumbre juridica e inconsistencia
institucional. Actualmente, la Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos
Mexicanos contempla la figura del diputado sin partido, pero no desarrolla con claridad las
consecuencias juridicas de la separacion de un Grupo Parlamentario cuando dicha separacion
se acompafa de una posterior incorporacion a otro. Esta omision deja un margen amplio de
discrecionalidad y propicia interpretaciones que pueden resultar contradictorias con la logica de
estabilidad, proporcionalidad y congruencia representativa que debe regir la vida

parlamentaria.’?

Aunado a ello, la ausencia de regulacion especifica puede incentivar practicas de reacomodo
parlamentario motivadas no necesariamente por convicciones ideologicas o programaticas, sino
por calculos de oportunidad politica, negociacion de posiciones internas © incentivos
institucionales derivados de la pertenencia formal a un grupo parlamentario distinto. Si bien la

libertad politica individual debe preservarse, también resulta legitimo que el orden juridico

2 Cidmara de Diputados, Ley Orgdnico del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos y disposiciones subre\
Integracion de drganos de gobierno parlamentario. Disponible

https://www.diputades gob.mx/LevesBiblio/pdf/LOCGELM. pdf

3 |ay Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 30, texto vigente. Disponible i
https:/fwww . diputados pob.mux/LeyesBiblio/pdf/LOCGEUM. pdf
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establezca limites razonables cuando esas decisiones individuales tienen la capacidad de
producir efectos estructurales en la integracién del érgano legislativo.™

En este contexto, el problema que se busca resolver no es la separacion de una diputada o
diputado de su Grupo Parlamentario de origen, sino la falta de una regulacién clara respecto de
las consecuencias institucionales de esa separacion. La legislacion vigente no distingue
suficientemente entre el derecho individual a dejar de formar parte de una bancada y la
posibilidad de incorporarse formaimente a ofra distinta durante la misma Legislatura, como si
ambas situaciones fueran equivalentes desde el punto de vista organico, cuando en realidad
producen efectos institucionales diferenciados.

Por ello, la presente iniciativa busca atender un vacio normativo especifico: establecer que la
diputada o el diputado que decida separarse del Grupo Parlamentario por el cual fue electo o al
gque originalmente se hubiere inscrito al inicio de la Legislatura conserve plenamente su
investidura, sus derechos y atribuciones parlamentarias, pero sea considerado diputado sin
partido, sin posibilidad de incorporarse formalmente a un Grupo Parlamentario distinto durante

el ejercicio de la misma Legislatura,

Con esta medida se pretende dotar de mayor certeza juridica a la organizacion interna de la
Camara de Diputados, preservar la congruencia entre la representacion politica surgida de las
urnas y la integracion formal de las bancadas, asi como evitar que una decisién individual
produzca efectos organicos desproporcionados sobre el equilibrio institucional del organo
legislativo.'®

En suma, la problemética que se busca resolver consiste en la falta de regulacion expresa
sobre el cambio formal de Grupo Parlamentario durante la Legislatura, lo cual actualmente

permite alteraciones no previstas en la configuracion politica interna de la Camara, debilita la

 Tribunal Electoral del Poder ludicial de |la Federacldn, estudios y criterios sobre representacion paolitica, libertag %

parlamentaria autonomia legislativa. Disponible \ \
hitpss/fwww.te.gob. mxfed:tu[aal service/media/pdf/090420241741234750.pdf

3 Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 70, v Ley Organica del Congreso General de los Esta

Unidos Mexicanos, texte vigente, Disponibles en: httus:waw.dinu!adus.ﬁub.mxﬂ,.wgggihlin.{gdE,{CPEUM_@ i

hitps:/fwww diputados.gob.mx/LeyvesBiblio/pd f/LO CGEUM. pdf
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congruencia representativa y genera incertidumbre respecto de los limites entre libertad
parlamentaria y organizacién institucional del Congreso.

ARGUMENTOS QUE SUSTENTAN LA INICIATIVA

La presente Iniciativa se sustenta en razones de orden constitucional, parlamentario e
institucional que justifican la necesidad de actualizar la Ley Organica del Congreso General de
los Estados Unidos Mexicanos, a fin de regular de manera expresa las consecuencias formales
derivadas de |la separacion de una diputada o un diputado respecto del Grupo Parlamentario

por el cual fue electo o al que originalmente se hubiere inscrito al inicio de la Legislatura.

La propuesta parte de una premisa fundamental: el cambio de Grupo Parlamentario no es un
asunto estrictamente individual o privado, sinc un fenomeno con efectos juridicos e
institucionales sobre la organizacion interna de la Camara de Diputados. En consecuencia, su
regulacion no debe analizarse desde una logica de sancion o disciplina partidista, sino desde la
perspectiva de la autonomia parlamentaria, la estabilidad institucional y la congruencia de la
representacion politica.

|. Argumentos juridicos

Desde el punto de vista constitucional, la iniciativa es compatible con el principio de libertad
parlamentaria v con el modelo de representacion nacional previsto en el sistema juridico
mexicano. El articulo 61 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos reconoce
la inviolabilidad de las opiniones manifestadas por las y los legisladores en el desempefio de su
encargo, mientras que la tradicién constitucional mexicana ha rechazado la figura del mandato
imperativo, lo que significa que una diputada o diputado no se encuentra juridicamente
subordinado a las instrucciones de un partido politico ni puede ser obligado a conservar una

afiliacion o adscripcion politica determinada.'®

En este sentido, la reforma propuesta no pretende obligar a las y los legisladores a permanecer
dentro del Grupo Parlamentario por el cual fueron electos, ni restringir su libertad de expresio

% Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 61, texto vigente, Disponible en:
https://www diputados.gob.mx/LeyvesBiblio/pdf/CPEUM. pdf
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asociacion, voto o participacion en la vida parlamentaria. Tampoco establece una sancién, ni
afecta la titularidad de la curul, ni disminuye las atribuciones constitucionales y legales
inherentes al cargo. Por el contrario, |a iniciativa reconoce expresamente que la diputada o el
diputado que decida separarse de su bancada de origen conservara plenamente su caracter de

integrante de la Camara y el ejercicio de todos sus derechos parlamentarios.

La viabilidad juridica de la propuesta radica en que la medida no se dirige al nticleo esencial de
los derechos politico-electorales de la persona legisladora, sino a la regulacion de la
integracion formal de los Grupos Parlamentarios, en tanto érganos internos de organizacion
parlamentaria. Esta distincion es juridicamente relevante, pues una cosa es la libertad individual
del representante popular y otra distinta la forma en que el Congreso decide estructurar sus

érganos internos de funcionamiento.'”

El articulo 70 constitucional establece que el Congreso expedira la ley que regulara su
estructura y funcionamiento internos. De esta disposicion deriva un margen de configuracion
normativa que faculta al Poder Legislativo para establecer reglas de organizacion parlamentaria,
siempre que éstas no vulneren derechos fundamentales ni alteren la esencia del mandato
representativo. Bajo esa logica, la regulacion de la integracion y permanencia en los Grupos
Parlamentarios se ubica claramente dentro del ambito del derecho parlamentario y no del

derecho electoral.

Asimismo, la propuesta resulta congruente con el principio de proporcionalidad, ya que la
restriccion que plantea es minima, razonable y funcionalmente justificada. La reforma no
prohibe disentir, no impide separarse de una bancada, no cancela derechos y no restringe Ia
afiliacién partidista; Gnicamente establece que quien decida dejar el Grupo Parlamentario por e
cual fue electo o al que originalmente se inscribié no podra incorporarse formalmente a otro

distinto durante la misma Legislatura. Se trata, por tanto, de una limitacion acotada a un efecto

mandato representativo; asi como doctrina constitucional sobre representacién nacional. Véase también:

https:/fwww. scin.pob, my/sites/default ffiles/cronicas pleno salas/documento/2016-11/er-220210-027-
inviclabilidad 0.pdf

Y suprema Corte de Justicia de la Nacién, criterios sobre libertad parlamentaria, autonomia legistativa y Himites del @\M
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organizativo especifico, con el propésito legitimo de preservar la estabilidad institucional de la
Camara,'®

Desde esta perspectiva, la iniciativa respeta plenamente el parametro de regularidad
constitucional, al no interferir con la libertad parlamentaria en su contenido esencial y al ubicarse

dentro del margen legitimo de regulacion interna que corresponde al Congreso de la Unién.
ll. Argumentos parlamentarios e institucionales

Desde una perspectiva parlamentaria, la propuesta encuentra sustento en la naturaleza juridica
y funcional de los Grupos Parlamentarios como 6rganos de organizacion interna de la Camara
de Diputados. La Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos
reconoce que los Grupos Parlamentarios no son simples agrupaciones politicas de hecho, sino
instancias institucionales que permiten articular la representacion politica, la coordinacion
legislativa y la operacién interna del érgano parlamentario.'®

La integracion de un Grupo Parlamentario tiene efectos juridicos concretos. A partir de ella se
determina la representacion en la Junta de Coordinacion Politica, la participacion en la Mesa
Directiva, la integracion y distribucion de espacios en comisiones, el acceso a recursos
materiales y humanos, asi como la incidencia en la agenda legislativa y en los mecanismos de
conduccion politica de la Camara. En consecuencia, la incorporacion formal de una diputada o
diputado a un Grupo Parlamentario distinto al de origen no es una simple redefinicion de
simpatia politica, sino un acto con repercusiones institucionales directas sobre la estructura

interna del Congreso.

Precisamente por ello, el cambio de Grupo Parlamentario no puede quedar sujeto
exclusivamente a decisiones individuales sin una regla normativa que atienda sus efectos
organizativos. Permitir, sin limitacion alguna, la movilidad formal entre bancadas durante la

Legislatura puede traducirse en una alteracion paulatina y artificial de la configuracion politica

18 Comisidn Nacional de los Derechas Humanos, criterios sobre proporcionalidad y limites razonables al ejercicio de

derechos en contextos institucionales. Disponible en; http://appweb.cndh.org my/biblioteca/archivos/pdfs/var 24.pdf
13 Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, articulos 26 a 34, texto vigente. Disponible en: |
hitps:/fwww.diputados.gob.mx/l eyesBiblio/pdf/LOCGEUM. pdf
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con la que originalmente fue instalada la Camara, afectando la estabilidad, previsibilidad y

coherencia del funcionamiento parlamentario.

La presente iniciativa busca corregir esa insuficiencia normativa mediante una solucion
juridicamente equilibrada: reconocer plenamente el derecho de separacion respecto del Grupo
Parlamentario de origen, pero establecer que dicha separacién conllevara la condicion de
diputada o diputado sin partido, sin posibilidad de incorporarse formalmente a ofra bancada
durante el mismo ejercicio legislativo.

Este modeio no desconoce la libertad politica individual, sino que distingue entre la esfera
personal del legislador y la dimensién institucional del 6rganc parlamentario. La persona
conserva todos sus derechos; lo gue se regula es unicamente el efecto formal que su decision
puede producir sobre la estructura interna de la Camara. Bajo esta l6gica, la propuesta fortalece
la certeza juridica, reduce espacios de discrecionalidad y otorga mayor claridad al
funcionamiento parlamentario.

Adicionalmente, la iniciativa se alinea con el principio de estabilidad institucional, entendido
como la necesidad de que los 6rganos constitucionales cuenten con reglas minimas de
permanencia y previsibilidad en su integracion para garantizar un funcionamiento ordenado,
eficaz y congruente con su disefio demacratico. La estabilidad de los Grupos Parlamentarios no
implica inmovilidad absoluta, pero si justifica que existan reglas razonables gue eviten

reconfiguraciones organicas abruptas o estrategicas durante la Legislatura.
l1l. Argumentos democraticos y de representacion politica

La iniciativa también se justifica desde una perspectiva democratica y representativa. En el
sistema electoral mexicano, la ciudadania no vota en abstracto por personas aisladas, sino por
candidaturas insertas en una légica de competencia partidista. Tanto en mayoria relativa como
en representacion proporcional, el acceso al cargo se encuentra profundamente vinculado a la

identidad politica del partido o coalicion postulante, a su plataforma, emblema, estructura y

R
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¥ Instituto Nacional Electoral, sistema de partidos y representacion palitica en México. Disponible en;
https:/fwww.ine.mx/sobre-el-ine/sistema-politico-electoral /
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Esto significa que, si bien el mandato representativo pertenece a la persona legisladora, la forma
en gque esa representacion se expresa al interior del Congreso no puede desvincularse por
completo del contexto politico-partidista bajo el cual fue otorgada por la ciudadania. Cuando
una diputada o diputado abandona su Grupo Parlamentaric de origen y se incorpora
formalmente a otro distinto, se produce una reconfiguracion que, aungue juridicamente posible
bajo el regimen actual, puede percibirse como ajena a la voluntad politica originalmente
expresada en las urnas.

La presente iniciativa no pretende “devolver’ la curul al partido ni desconocer el caracter
personal del mandato representativo. Lo que propone es algo mucho mas razonable: impedir
que una decision individual tenga como consecuencia el fortalecimiento organico e institucional
de una fuerza parlamentaria distinta a aquella bajo la cual la persona legisladora obtuvo acceso

al Congreso.

Este planteamiento se apoya en una nocion basica de congruencia democratica. La libertad del
representante popular debe coexistir con reglas minimas que protejan la autenticidad de la
representacion politica y eviten que la correlacion de fuerzas surgida del voto ciudadano sea

alterada por dinamicas posteriores no sometidas al escrutinio electoral.

Ademas, en un contexto de creciente exigencia ciudadana de transparencia, coherencia y
responsabilidad politica, la regulacién propuesta contribuye a fortalecer |la confianza publica en
la representacion parlamentaria. La ciudadania espera, con razon, que la configuracion de los
bloques legislativos responda razonablemente al sentido del voto emitido y no a procesos
posteriores de reacomodo interno que puedan desdibujar la légica representativa del proceso

electoral 2!

Por ello, la presente iniciativa se sostiene también en la necesidad de preservar la integridad

politica del sistema representativo, no mediante restricciones desproporcionadas a la libertad

1 Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacidn, estudios sobre representacidn politica, partidos y legitimida
democratica en el sistema constitucional mexicano. Disponible en: ¥
https://portalanterior.ine.mx/documentos/DECEYEC /partidos politicos y democracia.htm }
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parlamentaria, sino a través de una regla clara, razonable y organicamente justificada que

ordene los efectos institucionales del cambio de bancada.

En suma, los argumentos juridicos, parlamentarios e institucionales expuestos permiten
sostener que la presente reforma es necesaria, constitucionalmente viable y funcionalmente
pertinente, al ofrecer una solucién equilibrada a un fenémeno que hoy carece de una regulacion

suficientemente clara dentro del orden juridico parlamentario mexicano.
JUSTIFICACION DE LA INICIATIVA

La presente iniciativa encuentra su justificacion en la necesidad de fortalecer la congruencia
entre la representacion politica expresada por la ciudadania en las urnas y la integracién formal
de los Grupos Parlamentarios dentro de la Camara de Diputados, asl como en la conveniencia
de dotar de mayor claridad, estabilidad y certeza juridica a la organizacion interna del érgano

legislativo.

En una democracia representativa, el voto ciudadano no sélo tiene como efecto la eleccion de
personas para ocupar un cargo pulblico, sino también la conformacion de una determinada
correlacién de fuerzas politicas al interior de los 6rganos de representacion popular. La
ciudadania vota en un contexto partidista claramente identificable, en el que las candidaturas
se presentan vinculadas a emblemas, plataformas, principios ideologicos y proyecios politicos
concretos. En consecuencia, la integracion de la Camara de Diputados responde no Gnicamente
a una suma de individualidades, sino también a una logica de representacion politica plural y

organizada.??

Bajo esta premisa, resulta razonable que el Congreso de la Unién establezca reglas orientadas
a preservar, en la mayor medida posible, la correspondencia entre la voluntad electoral y la
integracion formal de sus estructuras parlamentarias. Ello no implica desconocer la libertad
individual de las diputadas y los diputados ni condicionar el ejercicio del cargo a la obediencia

partidista, sino reconocer que la organizacion interna de la Camara debe contar con

i \nstituto Nacional Electaral, informacidn sobre sistema de partidos y representacién politica en México. Disponible
https:/fwww.Ine.mx/sobre-el-ine/sistema-politico-electoral/

Pagina 15 de 21



LoD LAURA CRISTINA MARQUEZ ALCALA

PAN B!

. alffise DIFUTADA FEDERAL

mecanismos minimos que eviten alteraciones organicas que desdibujen la configuracion politica

originalmente derivada del voto ciudadano.

La necesidad de esta reforma se hace evidente ante la falta de una disposicion expresa gue
requle las consecuencias institucionales del cambio de Grupo Parlamentario durante la
Legislatura. Aungue la ley reconoce la figura del diputado sin partido, no define con claridad si
quien se separa de su bancada puede incorporarse formalmente a otra, ni los limites de ese
transito. Esta omisién genera incertidumbre juridica y permite reconfiguraciones politicas no

previstas en la representacion criginalmente votada.

En este contexto, la presente iniciativa se justifica como una medida de correccion normativa y
fortalecimiento institucional. Su proposito es establecer una regla clara, sencilla y funcional gue
permita conciliar dos principios igualmente relevantes en el sistema constitucional mexicano:
por una parte, la liberiad parlamentaria de las y los legisladores, por otra, la necesidad de

preservar la estabilidad y coherencia de los 6rganos internos de la Camara de Diputados.

La propuesta reconoce expresamente que toda diputada o diputado tiene plena libertad para
separarse del Grupo Parlamentario por el cual fue electo o al que originalmente se hubiere
inscrito. No se le impone permanencia obligatoria, no se limita su voto, no se restringe su
participacion en comisiones, no se afecta su investidura y no se le priva de sus atribuciones
constitucionales. Sin embargo, si se establece que dicha separacion tendra una consecuencia
organizativa especifica: su condicion de diputada o diputado sin partido, sin posibilidad de

incorporarse formalmente a un Grupo Parlamentario distinto durante la misma Legislatura.

Esta solucién normativa se justifica porque permite distinguir adecuadamente entre la dimension
individual del mandato representativo y la dimension institucional de la organizacion
parlamentaria. La persona conserva integramente su representacion y sus derechos; lo que se
regula es Gnicamente la manera en que esa decision impacta en la estructura formal de los
drganos internos de la Camara. En otras palabras, la iniciativa no limita la libertad politica del
legistador, sino que ordena sus efectos institucionales de manera razonable y proporcional,?®

3 Constitucidn Politica de los Estadas Unidos Mexicanos, articulos 681 v 70, texto vigente. Disponible en:
https://www diputados.gob. mx/LevesBibiio/pdf/CPEUM. pdl
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Asimismo, la reforma se justifica en la necesidad de proteger la estabilidad parlamentaria como
un valor funcional del sistema democratico. La vida interna de la Camara de Diputados exige
previsibilidad en la integracion de sus bancadas, 6rganos de gobierno, mecanismos de
coordinacién y distribuciéon de espacios institucionales. La posibilidad de que esa estructura se
modifique de manera continua, discrecional o estratégicamente durante la Legislatura puede
debilitar la gobemabilidad parlamentaria v generar incentivos que privilegien el reacomodo

polltico por encima de la representacién auténtica y la deliberacion legislativa.

La presente iniciativa tambien responde a una exigencia creciente de la ciudadania: contar con
instituciones mas congruentes, transparentes y consistentes con el sentido del voto. En un
contexto de desconfianza hacia la clase politica y de cuestionamiento sobre la autenticidad de
la representacion, resulta indispensable que el Congreso avance en el fortalecimiento de reglas
que refuercen la correspondencia entre la voluntad electoral y la integracion formal de sus
blogues parlamentarios. La legitimidad democratica no se agota en el acto electoral, también
depende de que la representacidn conserve un grado razonable de coherencia institucional a lo

largo del ejercicio legislativo.

Adicionalmente, la iniciativa se justifica por su caracter prudente, puntual y técnicamente viable.
No se propone una reforma constitucional, no se invade la materia electoral, no se medifica el
régimen de elegibilidad ni se crean nuevas sanciones. Se trata de una adecuacion especifica a
la Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, en el ambito exacto

donde debe atenderse esta problematica: la organizacion interna del Poder Legislativo Federal.

En suma, la presente iniciativa se justifica en la necesidad de cerrar un vacio normativo,
fortalecer la congruencia representativa, preservar la estabilidad institucional de la Camara de
Diputados vy dotar de mayor claridad juridica al funcionamiento de los Grupos Parlamentarios,
mediante una solucién equilibrada que respeta plenamente la libertad parlamentaria, pero evita
que decisiones individuales produzcan efectos organicos desproporcionados sobre la
configuracién politica del érgano legislativo.

BENEFICIOS ESPERADOS

La presente iniciativa generara beneficios relevantes en materia de certeza juridica, estabili

parlamentaria y congruencia representativa dentro de la Camara de Diputados. A
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En primer lugar, permitira dotar de mayor claridad al marco normativo aplicable a la integracion
y permanencia en los Grupos Parlamentarios, al establecer expresamente |las consecuencias
juridicas de |a separacion de una diputada o un diputado respecto de la bancada por la cual fue
electo o a la que originalmente se hubiere inscrito. Con ello, se reducira la incertidumbre

normativa actualmente existente en esta materia.?4

En segundo termino, la reforma contribuira a preservar la estabilidad institucional de la Camara
de Diputados, al evitar que decisiones individuales produzcan alteraciones organicas
desproporcionadas en la integracion formal de los bloques parlamentarios y, por ende, en la

correlacion de fuerzas al interior del 6rgano legislativo.

Asimismo, la iniciativa fortalecera la congruencia entre la voluntad electoral expresada por la
ciudadania y la integracion formal de las bancadas durante el ejercicio de la Legislatura,
reforzando asi la confianza en la representacion politica y en la organizacion interna del
Congreso.

Finalmente, la propuesta permitird ordenar esta materia mediante una solucion juridicamente
equilibrada, que protege plenamente la libertad parlamentaria y los derechos de las y los
legisladores, al tiempo que establece reglas claras para el funcionamiento institucional de la

Camara.

En suma, la reforma contribuira a un Congreso mas claro en sus reglas, mas estable en su

integracion y mas congruente con la representacion politica surgida del voto ciudadano,
VIABILIDAD NORMATIVA

La presente iniciativa es normativamente viable, al proponer una reforma puntual al articulo 30
de la Ley Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, en una materia
que corresponde directamente a la organizacién interna y funcionamiento parlamentario de la

Camara de Diputados.?®

2 | gy Orgénica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, articulos 26 a 30, texto vigente, Disponible en: \
https:/fwww.diputados. gob.mx/LeyesBiblio/pdffLOCGEUM . pdf \

\
% | ey Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos, texto vigente, Disponible en: \

https:/fwww diputados gob. mo/LevesBiblio/pdf/LOCGEUM, pdi
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La propuesta es compatible con la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
particularmente con el articulo 70, que reconoce la facultad del Congreso para expedir la ley
que regule su estructura y funcionamiento internos, asi como con el articulo 61, relativo a la
libertad parlamentaria.?®

Asimismo, la iniciativa no afecta la titularidad del cargo, no restringe el derecho de voto, no limita
la participacion legislativa, no impide la afiliacion partidista y no establece sancién alguna para
la diputada o diputado que decida separarse de su Grupo Parlamentario. Su alcance se limita
exclusivamente a regular la posibilidad de incorporaciéon formal a otre Grupo Parlamentario

distinto durante el ejercicio de la Legislatura.?”

En ese sentido, la propuesta no invade materia electoral ni modifica derechos politico-
electorales en su nucleo esencial, sino gue se ubica dentro del ambito legitimo de configuracion

normativa del Congreso en materia parlamentaria.

Por ello, la presente reforma resulta juridicamente viable, constitucionalmente compatible y
técnicamente adecuada para fortalecer la certeza y coherencia en la integracion de los Grupos
Parlamentarios.

VIABILIDAD PRESUPUESTAL (SIN IMPACTO)

La presente iniciativa no genera impacto presupuestario adicional, toda vez que la reforma
propuesta se limita a modificar el articulo 30 de la Ley Organica del Congreso General de los
Estados Unidos Mexicanos, sin implicar la creacion de nuevas estructuras administrativas,
érganos, unidades, programas, plazas o cargas operativas para la Camara de Diputados o

cualquier otra autoridad.

Su implementacion puede realizarse con los recurses humanos, materiales y financieros ya

disponibles, al tratarse de una adecuacion normativa de cardcter organizativo y parlamentario.?®

2 Constitucidn Polltica de los Estados Unidos Mexicanos, articulos 61 y 70, texto vigente. Disponible en:
https:/fwww.diputados.gob.mx/LevesBiblio/pdf/CPEUM. pdf
T Ley Orgdnica del Congreso General de |os Estados Unidos Mexicanos, articulo 30, texto vigente. Disponible en: \

https://www.diputades. gob.me/fLeyvesBiblio/pdf/LOCGEUM. pdf
# Centro de Estudios de las Finanzas Puablicas [CEFP), Andlisis de impocto presupuestario de iniciativas,
https:/feefp gob.ma/cefpnew/buscador. php
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En consecuencia, la propuesta es presupuestalmente viable y no representa erogaciones
adicionales al Presupuesto de Egresos de la Federacion,

Para mayor referencia, se compara el texto vigente con el texto que se propone reformar:

LEY ORGANICA DEL CONGRESO GENERAL DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
TEXTO VIGENTE TEXTO PROPUESTO

' ARTICULO 30. ARTICULO 30.

1. Los diputados que no se inscriban o dejen de | 1. Los diputados gue no se inscriban o dejen de

pertenecer a un Grupo Parlamentario sip | pertenecer a un Grupo Parlamentario seran

integrarse 3 otro-existente—seran considerados | considerados como  diputados  sin partido,

como diputades sin  partido, debiéndoseles | debiéndoseles guardar las mismas consideraciones

guardar las mismas consideraciones que a todos | que a todos los legisladores y apoyandolos, conforme

los legisiadores y apoyandolos, conforme a las | a las posibilidades de la Camara, para que puedan

posibilidades de la Camara, para que puedan | desempefiar sus atribuciones de representacion

desempenar sus atribuciones de representacion | popular,

popular.

2. Las diputadas y los diputados que, durante el
ejercicio de la Legislatura, decidan separarse del
Grupo Parlamentario al que se hubieren inscrito al
SIN CORRELATIVO inicio de esta, no podrén integrarse formalmente
a un Grupo Parlamentario distinto durante el
ejercicio de la misma Legislatura,

En mérito de lo anterior, se somete a consideracion de esta Honorable Camara de Diputados el

siguiente proyecto de:

DECRETO POR EL QUE SE REFORMA EL ARTICULOQ 30 DE LA LEY ORGANICA DEL
CONGRESO GENERAL DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, EN MATERIA DE
INTEGRACION Y PERMANENCIA EN LOS GRUPOS PARLAMENTARIOS.

Articulo Unico. Se reforma el articulo 30 de la Ley Organica del Congreso General de los

Estados Unidos Mexicanos, para quedar como sigue:

ARTICULO 30.

1. Los diputados que no se inscriban o dejen de pertenecer a un Grupo Parlamentario seran
considerados como diputados sin partido, debiéndoseles guardar las mismas consideraciones
que a todos los legisladores y apoyandolos, conforme a las posibilidades de la Camara, para
que puedan desempeiiar sus atribuciones de representacién popular. \\

2. Las diputadas y los diputados que, durante el ejercicio de la Legislatura, decida
separarse del Grupo Parlamentario al que se hubieren inscrito al inicio de esta, no podr
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integrarse formalmente a un Grupo Parlamentario distinto durante el ejercicio de la
misma Legislatura.

Articulos Transitorios:

Primero. El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Diario

Oficial de la Federacion.

Segundo. Las disposiciones del presente Decreto seran aplicables a las diputadas y los
diputados que, a partir de su entrada en vigor, se separen del Grupo Parlamentario al que se

encuentren inscritos.

Dado en el salon de sesiones del Palacio Legislativo de San Lazaro, a 14 de septiembre de
20286,

LAURA CiRI TINA MARQUEZ ALCALA
DIPUTADA FEDERAL
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INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN
DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY GENERAL DE EDUCACION, EN MATERIA DE
MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA DE LAS
PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

La gue suscribe, Diputada Laura Cristina Marquez Alcala, integrante del Grupo Parlamentario
del Partido Accion Nacional de la LXVI| Legislatura de la Camara de Diputados del Honorable
Congreso de la Unién, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 71, fraccion ll, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 6, numeral 1, fraccion |, 77 y 78 del
Reglamento de la Camara de Diputados, somete a consideracion de esta Soberania la presente
iniciativa con proyecto de decreto por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones de
la Ley General de Educacion, en materia de medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad

juridica de las personas con discapacidad, al tenor de la siguiente:

EXPOSICION DE MOTIVOS

. DERECHO A LA EDUCACION INCLUSIVA Y AL EJERCICIO DE LA CAPACIDAD
JURIDICA

El reconocimiento de los derechos de las personas con discapacidad ha evolucionado hacia un
modelo basado en la dignidad, la autonomia, la igualdad y la participacion plena en la sociedad.
Bajo este paradigma, las personas con discapacidad dejan de ser consideradas Unicamente
como destinatarias de medidas de asistencia o proteccion para ser reconocidas como titulares
plenas de derechos, capaces de intervenir directamente en las decisiones que inciden en su

proyecto de vida.

Esta evolucion adquiere especial relevancia en el &mbito educativo, La educacion constituye no
solo un derechoe fundamental, sino un medio indispensable para el desarrollo de la personalidad,
la adquisicion de conocimientos y habilidades, la inclusion social y la participacion efectiva de
las personas en la comunidad. Por ello, garantizar el acceso a la educacion de las personas
con discapacidad implica eliminar las barreras que puedan impedir su ingreso, permanencia,
participacién y aprendizaje en condiciones de igualdad.

La Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad establece en su articulo

24 el derecho de las personas con discapacidad a la educacion sin discriminacion y s brﬁla
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base de la igualdad de oportunidades, obligando a los Estados Parte a asegurar un sistema de
educacion inclusivo en todos los niveles y a lo largo de la vida. Para hacer efectivo este derecho,
dispone, entre otras medidas, que se realicen ajustes razonables y se presten |os apoyos
necesarios dentro del sistema general de educacién para facilitar la formacion efectiva de las

personas con discapacidad.’

El derecho a la educacién inclusiva, sin embargo, no se limita a garantizar el acceso fisico a los
planteles, proporcionar materiales accesibles o adaptar los procesos de ensefianza y
aprendizaje. La inclusion también supone reconocer a las personas con discapacidad como
participantes activas en las decisiones relacionadas con su propia educacion y generar las
condiciones necesarias para que puedan comprender la informacién que les sea proporcionada,
comunicar su voluntad y expresar sus preferencias respecto de aquellas determinaciones que

incidan en su trayectoria educativa.

Esta dimension del derecho a la educacion se relaciona directamente con el articulo 12 de la
propia Convencion, que reconoce que las personas con discapacidad tienen capacidad juridica
en igualdad de condiciones con las demas en todos los aspectos de la vida y establece la
obligacion de los Estados de adoptar las medidas pertinentes para proporcionarles acceso a los
apoyos que puedan necesitar para ejercerla. De esta manera, el derecho a la educacion
inclusiva y el derecho al ejercicic de |la capacidad juridica constituyen garantias
complementarias cuando se trata de asegurar la participacion efectiva de las personas con

discapacidad en las decisiones que les conciernen.?

En el ambito nacional, la Suprema Corte de Justicia de la Nacién ha reconocido tanto el derecho
de las personas con discapacidad a una educacion inclusiva de calidad y con los ajustes
razonables necesarios, como su derecho a ejercer la capacidad juridica para tomar sus propias

decisiones, La Primera Sala ha sostenido que, cuando una persona con discapacidad requiera

' Organizacion de las Naciones Unidas, Convarncitn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 24; Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, Observacidn General nam, 4 (2016),
sobre el derecho a fa educacion inclusiva httos:iwww. un.org/development/desaldisabilities/convention-on-the-
rights-of-persons-with-%20disabililies/article-24-education html ; Consultar Observacidn General nam. 4.
hitps:iiwww.chchr.orales/documents/general-comments-and-recommendations/general-comment-no-4-article-24-
right-inclusive

2 Organizacian de las Naciones Unidas, Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 12, relativo al igual reconocimiento coma persona ante 1z ley y al acceso a los apoyos necesarios fiar
ejercicio de la capacidad juridica. hitos:/iwww un orofesa/socdevienable/documentsitccconys. bdf
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asistencia para el ejercicio de sus derechos, esta debe proporcionarse mediante un sistema de

apoyos respetuoso de su voluntad, evitando esquemas que sustituyan su decision.®

Asimismo, la Suprema Corte ha precisado gue las funciones asignadas a un sistema de apoyos
deben orientarse a facilitar la expresion libre y genuina de la voluntad de la persona respecto
de los actos de su vida con trascendencia juridica, reconociende como eje fundamental su
consentimiento y autonomia. En consecuencia, los apoyos no deben convertirse en
instrumentos para que terceras personas decidan en sustitucién de quien los recibe, sino en
mecanismaos que faciliten el ejercicio efectivo de sus derechos.*

La Ley General de Educacion ya reconoce la educacion inclusiva como el conjunto de acciones
dirigidas a identificar, prevenir y reducir las barreras gue limitan el acceso, permanencia,
participacion y aprendizaje de los educandos, y establece obligaciones dirigidas a garantizar el
derecho a la educacion de las personas con discapacidad y de quienes enfrentan barreras para
el aprendizaje y la participacion.® No obstante, el desarrollo del modelo de educacion inclusiva
permite avanzar hacia el reconocimiento expreso de otra dimension: el acceso a medidas de
apoyo que faciliten el ejercicio de la capacidad juridica de las personas con discapacidad

dentro del ambito educativo.®

La incorporacion de esta perspectiva permitiria complementar las medidas de accesibilidad, los
ajustes razonables y los apoyos educativos actualmente reconocidos, sin confundir su
naturaleza ni sustituirlos. Mientras éstos se orientan principalmente a eliminar barreras para el
acceso, participacién y aprendizaje, las medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad

juridica buscan facilitar que la propia persona pueda comprender informacion, manifestar su

3 Suprema Corte de Justicia de la Nacion, Primera Sala, Comunicado de Prensa num, 173/2022, 12 de mayo de
2022, Las personas con discapacidad lienen derecho a la educacidn inclusiva de calidad y con los ajustes
razonables, asi como a ejercer su capacidad jurldica para lomar sus propias decisiones. Veanse tambien las
tesis 1a, X/2022 (11a.) y 1a, |A2022 (11a,), Gnnsultar cnterrn de la SGJN

hitps:/heww.intern
4 Suprema Corte de Justlma de la MNacién, Primera Sala, junsprudenma 1a.l). 1402022 (11a.), registro digital
2025605, Personas con discapacidad. Las funciones o actividades que se asignen a un sistema de apoyos para
af sj'ercfcfo de su capacidad juridica deben facilitar la expresidon libre y genuina de su voluniad en lorno a lodos
los actos de su vida con trascendencia jurfdica y ser consentidas por elia.

https:/sf2 scin, i | is/202560

5 Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién, Ley General de Educacion, disposiciones relativas a
educacién inclusiva y a la eliminacién de barreras para el accese, permanencia, participacion y aprendizaje.
Consultar referencia legislativa sobre los articulos 81 a 68 de la Ley General de Educacion.

hitps:fwww . diputados. gob. mx/LeyesBiblio/pd L GE. pdf
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voluntad y preferencias y participar en las decisiones relacionadas con el ejercicio de sus

derechos educativos,

En consecuencia, resulta pertinente fortalecer el marco juridico educativo para reconocer que
la inclusion comprende tambien el respeto a la autonomia y la participacion de las personas con
discapacidad en las decisiones vinculadas con su trayectoria educativa, garantizando, cuando
asi lo requieran, el acceso a medidas de apoyo adecuadas a sus circunstancias y respetuosas
de su voluntad y preferencias,

Il. LAS MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA EN EL
AMBITO EDUCATIVO

La educacion inclusiva exige que las personas con discapacidad puedan participar plenamente
en los procesos educativos en condiciones de igualdad. Para alcanzar este objetivo, el marco
juridico reconoce instrumentos como la accesibilidad, los ajustes razonables y los apoyos
educativos, dirigidos a eliminar las barreras que dificultan el acceso, permanencia, participacion
y aprendizaje dentro del Sistema Educativo Nacional. Sin embargo, junto con estos mecanismos
existe una dimension distinta que debe ser atendida: el ejercicio de la capacidad juridica de las
personas con discapacidad respecto de las decisiones vinculadas con su propia educacion.

Las medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica tienen una finalidad especifica:
facilitar que la perscna pueda comprender informacion, evaluar las alternativas disponibles,
comunicarse y expresar su voluntad y preferencias para adoptar sus propias decisiones. El
Comite sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad ha sefalado que los apoyos
pueden adoptar diversas formas y deben responder a las necesidades y circunstancias de cada

persona, sin utilizarse como mecanismos para sustituir su voluntad.®

Esta figura debe distinguirse de los ajustes razonables, entendidos por la Convencién como
las modificaciones y adaptaciones necesarias y adecuadas que no impongan una carga

desproporcionada o indebida y que se requieran, en un caso particular, para garantizar a las

& Comité sobre los Derechos da [as Personas con Discapacidad, Obsarvacidn General ndm. 1 (2014), Articulo
12: lgual reconacimiento como persona ante la ley, especialmente los apartados relativos al apoyo para &l
ejercicio de la capacidad juridica. La Observacion sefiala que el apoyo es un términe amplio gque comprendes
mecanismes formales e informales y que debe respetar los derechos, voluntad y preferencias de |a person
Consultar Observacion General num. 1 en Naciones Unidas htips:/docs. un.orglesfCRPDIC/GCH
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personas con discapacidad el goce o ejercicio de sus derechos en igualdad de condiciones.’
Asimismo, debe diferenciarse de los apoyos educativos, cuya finalidad se relaciona
principalmente con la eliminacion de barreras para el aprendizaje, la participacion y el desarrollo
academico.

La diferencia resulta relevante porque una misma persona puede requerir simultdneamente
distintos mecanismos. Por ejemplo, puede necesitar materiales en formatos accesibles o
adecuaciones para participar en determinadas actividades educativas y, al mismo tiempo,
requerir apoyo para comprender la informacién relacionada con una decisidn que incida en su
trayectoria educativa, valorar las alternativas disponibles o comunicar su voluntad. En este
ultimo supuesto, la funcion del apoyo no consiste en adoptar la decision, sino en generar as

condiciones para que sea la propia persona quien pueda hacerlo.

El articulo 12 de la Convencién establece que las personas con discapacidad tienen derecho a
recibir los apoyos que puedan necesitar para ejercer su capacidad juridica y exige que las
medidas relacionadas con dicho ejercicio cuenten con salvaguardias adecuadas y efectivas
para impedir abusos. Entre otros elementos, estas salvaguardias deben garantizar el respeto a
los derechos, la voluntad y las preferencias de la persana; evitar conflictos de interés e influencia
indebida; ser proporcionales y adaptadas a sus circunstancias; aplicarse durante el plazo mas

breve posible y estar sujetas a revision.?

Trasladado al ambito educativo, este mandato implica reconocer que |a participacion de las
personas con discapacidad no debe limitarse a recibir servicios o adaptaciones, sino
comprender tambien la posibilidad de intervenir directamente en las decisiones que les
conciernen. Dependiendo de la edad, naturaleza del acto y disposiciones aplicables, estas

decisiones pueden relacionarse con aspectos de su trayectoria educativa en los que resulte

¥ Organizacion de las Naciones Unidas, Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 2, definicion de "ajustes razonables’, v articulo 24, relativo al derecho a la educacion, Consultar texto de
la Convencién hitps./f'www.un.orgfesalsocdevienable/documentsftccconvs. pdf

8 Organizacion de las Naciones Unidas, Convenciton sobre los Derechas de las Personas con Discapacidad,
articulo 12, numerales 3 y 4, relatives al acceso a apoyos para el ejercicio de la capacidad juridica v a las
salvaguardias aplicables. Consultar la Convencion en Naciones Unidas

hitps:ffwww. un.org/esalsocdevienable/documentsitccconvs. pdf
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necesario comprender informacion, expresar preferencias, otorgar consentimiento o manifestar
una decision.

Este enfoque adquiere especial importancia respecto de las personas mayores de edad con
discapacidad, quienes conservan plenamente su capacidad juridica y no deben ser
desplazadas de las decisiones relacionadas con el ejercicio de sus derechos educativos por la
sola existencia de una discapacidad. La Suprema Corte de Justicia de la Nacién ha establecido
que el sistema de apoyos debe partir de la voluntad de |la persona y facilitar la expresion libre y
genuina de sus decisiones, sin que la existencia de una discapacidad justifigue esquemas

generales de sustitucion.?

Tratandose de nifias, nifios y adolescentes con discapacidad, la aplicacién de esta perspectiva
debe armonizarse con el principio del interés superior de la nifiez y con su derecho a expresar
su opinién y a que ésta sea tomada en cuenta conforme a su edad y desarrollo evolutivo. La
propia Convencion dispone que las nifias y los nifios con discapacidad tienen derecho a
expresar libremente su opinidén sobre todas las cuestiones que les afecten y a recibir asistencia

apropiada con arreglo a su discapacidad y edad para poder ejercer ese derecho. '’

Por ello, incorporar las medidas de apoyo para el ejercicio de |la capacidad juridica en la
legislacion educativa no significa trasladar al ambito escolar las funciones de las
autoridades jurisdiccionales ni crear mecanismos de representacion dentro de las
instituciones educativas. Su finalidad es establecer el deber de generar condiciones de
accesibilidad, comunicacion y asistencia que permitan a las personas con discapacidad
participar directamente, en los terminos de la legislacién aplicable, en aquellas decisiones

relacionadas con el ejercicio de su derecho a la educacion,

De esta manera, la incorporacion de las medidas de apoyo complementaria el regimen de

educacién inclusiva actualmente previsto en la Ley General de Educacion y permitiria articular

2 Suprema Corte de Justicia de 1a Nacion, Primera Sala, jurisprudencia 1a./). 140/2022 (11a.), registro digital
2025605, relativa a las funciones de los sistemas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica y al respeto
de la expresion libre y genuina de la voluntad de |as personas con discapacidad.

hitps:i/sji2 scin.gob my/detalleftesis/2025605

T Organizacién de las Maciones Unidas, Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 7, numeral 3, relativo al derecho de nifias y nifios con discapacidad a expresar libremente su opinion
sobre las cuestionas que les afecten y a recibir asistencia apropiada para ejercer ese derecho. '

hitps:/fwww.un org/esa/socdev/enable/documents/iceconys. pdf
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tres instrumentos juridicamente diferenciados pero complementarios: accesibilidad y ajustes
razonables para eliminar barreras; apoyos educativos para favorecer el aprendizaje y la
participacion; y medidas de apoyo para facilitar el ejercicio de la capacidad juridica y la

toma de decisiones de la propia persona.

Il. MARCO VIGENTE Y AREAS DE OPORTUNIDAD EN LA LEY GENERAL DE EDUCACION
La Ley General de Educacién cuenta actualmente con un marco especifico en materia de
educacion inclusiva gue reconoce el derecho de todas las personas a una educacion en
condiciones de igualdad y establece obligaciones dirigidas a identificar, prevenir, reducir y
eliminar las barreras que puedan limitar el acceso, permanencia, participacion y aprendizaje
dentro del Sistema Educativo Nacional. Este régimen se encuentra desarrollado principalmente
en el Capitulo VIIl, denominado “De la educacion inclusiva”, integrado por los articulos 61 a
68."1

El contenido vigente de este Capitulo es resultado de un proceso de adecuacién legislativa
particularmente relevante. La regulacion originalmente expedida en 2019 fue declarada invalida
por la Suprema Corte de Justicia de la Nacién debido a la omision de realizar la consulta previa
a las personas con discapacidad durante el procedimiento legislativo. La Corte difirio los efectos
de la invalidez y ordeno al Congreso de la Unién legislar nuevamente en materia de educacion
inclusiva, previa realizacion de la consulta correspondiente.’? Como resultado de dicho proceso,
el 7 de junio de 2024 se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el Decreto por el que se
reformaron el Capitulo VI y los articulos 61 a 68 de la Ley General de Educacion.'®

"' Camara de Diputados del H. Congreso de la Unidn, Ley General de Educacion, texto vigente, ultima reforma
publicada en el Diario Oficial de la Federacidn el 15 de enero de 2026, Capitulo VIII, "De la educacion inclusiva”,
articulos 61 a 68, hitos:iwww diputades. gob.my/LeyesBiblio/pdf/L GE.pdf

12 Suprema Corte de Justicia de la Nacidn, Accién de Inconstitucionalidad 121/2019, resolucion mediante la cual
se declard la invalidez, entre otros, de los articulos 61 a 68 de la Ley General de Educacion expedida en 2018,
por falta de consulta a las personas con discapacidad, difinéndose sus efectos para permitir al Congreso realizar
la consulta y emitir la regulacion correspondiente.

httos:fiwww.scin gob mx/sites/default/files/acuerdos controversias constitidocumente/2022-02-
DB/MP_Accinconst-121-2019.pdf

'* Decreto por el que se reforman diversas disposiciones de la Ley General de Educacion, en materia de

educacion inclusiva para personas con discapacidad, publicado en el Diario Oficial de 1a Federacidn el 7 dejunjio ®

de 2024. El Decreto reforma el Capitulo VIl v los articulos 61 a 68 de la Ley General de Educacion y establ
adem4s, la obligacién de la Secretaria de Educacién Publica de emilir los lineamientos correspondientes.
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La legislacién vigente parte de una concepcién amplia de la educacién inclusiva y establece
diferentes instrumentos para hacerla efectiva. Entre ellos se encuentran la accesibilidad, el
disefio universal, los ajustes razonables, los apoyos y demas medidas dirigidas a eliminar las
barreras para el aprendizaje y la participacion. Asimismo, atribuye responsabilidades a las
autoridades educativas para generar condiciones gue permitan que las personas con

discapacidad ejerzan su derecho a la educacién dentro del sistema educativo.

Este marco representa un avance sustancial en el reconocimiento de la educacion inclusiva.
Sin embargo, la Ley General de Educaciéon no desarrolla expresamente las medidas de
apoyo desde la perspectiva especifica del ejercicio de la capacidad juridica, es decir, como
mecanismos destinados a facilitar que la propia persona con discapacidad comprenda
informacion, exprese su voluntad y preferencias y participe directamente en las decisiones

relacionadas con el ejercicio de sus derechos educativos.

Esta precision resulta relevante porque los mecanismos actualmente previstos en la legislacion
educativa se encuentran orientados fundamentalmente a garantizar el acceso, permanencia,
participacion y aprendizaje, asl como a eliminar las barreras existentes en el entorno educativo.
La incorporacion de medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica tendria una
finalidad complementaria: fortalecer la autonomia y participacion de las personas con
discapacidad en las decisiones gue les conciernen dentro del ambito educativoe, sin
sustituir los ajustes razonables, los apoyos educativos ni las demas medidas de inclusion

actualmente reconocidas por la Ley.

La reforma tampoco pretende trasladar al Sistema Educative Nacional las atribuciones que
corresponden a las autoridades jurisdiccionales en materia de designacion extraordinaria de
apoyos. Por el contrario, busca establecer dentro de la legislacién educativa un deber especifico
de las autoridades e instituciones educativas de generar condiciones que faciliten la
comprension de la informacion, la comunicacidn y la expresién de la voluntad y preferencias de
las personas con discapacidad cuando participen en decisiones vinculadas con el ejercicio de

su derecho a la educacitn.

En el caso de las personas mayores de edad con discapacidad, esta perspectiva permitira

reforzar su participacién directa en las decisiones relacionadas con su trayectoria educatiya,
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evitando que la existencia de una discapacidad constituya por si misma una razon para
desplazar su voluntad. Tratandose de nifas, nifos y adolescentes con discapacidad, su
aplicacion debera realizarse conforme al interés superior de la nifiez, su autonomia progresiva
y su derecho a ser escuchados y tomados en cuenta de acuerdo con su edad y desarrollo

evolutivo, en términos de la legislacion aplicable.

Por ello, la oportunidad legislativa no consiste en construir un nuevo régimen de educacion
inclusiva ni en modificar los principios que actualmente lo sustentan. Se propone
complementar el marco vigente mediante disposiciones especificas que vinculen el derecho
a la educacién inclusiva con el ejercicio de la capacidad juridica y permitan reconocer las
medidas de apoyo como instrumentos para favorecer la autonomia, participacion y toma de

decisiones de las personas con discapacidad dentro del ambito educativo.

Esta incorporacion permitirfa avanzar hacia una regulacion mas integral, en la gue la inclusion
educativa no solamente garantice que las personas con discapacidad puedan acceder,
permanecer, participar y aprender, sino también que puedan intervenir activamente en las
decisiones relacionadas con el ejercicio de su propio derecho a la educacion, con los

apoyos que, en su caso, requieran y con pleno respeto a su voluntad y preferencias.

IV. CONTENIDO Y JUSTIFICACION DE LAS REFORMAS PROPUESTAS

La presente iniciativa propone fortalecer el régimen de educacion inclusiva previsto en la Ley
General de Educacién mediante la incorporacién expresa de las medidas de apoyo para el
ejercicio de la capacidad juridica de las personas con discapacidad en el ambito
educativo. La reforma parte del marco actualmente vigente y no pretende sustituir los
mecanismos de accesibilidad, ajustes razonables o apoyos educativos existentes, sino
complementarlos desde la perspectiva de la autonomia y |la participacion de la persona en las

decisiones que le conciernen.

Como se ha sefalado, el Capitulo VIl de la Ley General de Educacion desarrolla actualmente
las bases de la educacion inclusiva y establece obligaciones dirigidas a identificar, prevenir,
reducir y eliminar las barreras que limitan el acceso, permanencia, participacion y aprendizaje.
En consecuencia, |la propuesta se inserta dentro de este mismo régimen juridico, procurando

f
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evitar la creacion de estructuras paralelas o disposiciones ajenas a la naturaleza educativa de
la Ley.

En este sentido, la reforma propone incorporar el reconocimiento expreso del derecho de las
personas con discapacidad a acceder, cuando lo requieran, a medidas de apoyo que faciliten
la comprensién de informacion, la comunicacién y la manifestacién de su voluntad y
preferencias respecto de decisiones vinculadas con el ejercicio de su derecho a la
educacion. Estas medidas deberan atender a las circunstancias particulares de cada persona
y tendran como finalidad favorecer su participacion directa, sin sustituir su voluntad ni establecer

mecanismos de representacion distintos de los previstos en la legislacion aplicable.

La Incorporacion de esta figura permitird distinguir con mayor claridad tres instrumentos
complementarios dentro del modelo de educacion inclusiva: las medidas de accesibilidad y los
ajustes razonables, destinados a eliminar barreras; los apoyos educativos, orientados al
aprendizaje y la participacion; y las medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica,
dirigidas a facilitar la comprensién, comunicacion y toma de decisiones de la propia persona.
Esta diferenciacion resulta congruente con el articulo 12 de la Convencion sobre los Derechos
de las Personas con Discapacidad, que reconoce el derecho de las personas con discapacidad

a acceder a los apoyos que puedan necesitar para ejercer su capacidad juridica.

La reforma también propone establecer que las autoridades educativas, en el ambito de sus
respectivas competencias, promuevan las condiciones necesarias para hacer efectivos estos
apoyos. Ello podra comprender la disponibilidad de informacién en formatos accesibles,
mecanismos adecuados de comunicacion y asistencia para facilitar la comprension y expresion
de la voluntad, atendiendo siempre a las caracteristicas y necesidades particulares de la

persona.

Debe precisarse que estas disposiciones no facultaran a las autoridades educativas, al
personal docente ni a las instituciones escolares para determinar la capacidad juridica
de las personas, designar apoyos extraordinarios o sustituir su voluntad, Las atribuciones

" Organizacién de las Naciones Unidas, Convencidn sobre los Derachos de las Personas con Discapacidad,
articule 12, numerales 2, 3 y 4, relativos al reconocimiento de la capacidad juridica, acceso a apoyos y
salvaguardias para su ejercicio. La iniciativa procesal gue antecede a esta propuesta utiliza este mismo esta
convencional para distinguir los apoyos de los mecanismos de sustitucion de |la voluntad,
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jurisdiccionales en esta materia continuaran rigiéndose por el Coédigo Nacional de
Procedimientos Civiles y Familiares y demas disposiciones aplicables. La reforma educativa se
limitara a garantizar que, dentro del ambito de competencia de las instituciones educativas,
existan condiciones que faciliten la participacion de la persona con discapacidad en las

decisiones que le conciernen.

Asimismo, la aplicacion de estas medidas debera distinguir entre personas mayores de edad y
nifias, ninos y adolescentes. Respecto de las primeras, debera partirse del reconocimiento
plenc de su capacidad juridica y del respeto a su voluntad y preferencias. En el caso de nifas,
ninos y adolescentes con discapacidad, debera garantizarse su derecho a expresar su opinion
y participar en las decisiones que les afecten conforme a su edad y desarrolio evolutivo, en

armonia con el interés superior de la nifiez y las disposiciones aplicables.'®

Desde esta perspectiva, la propuesta no busca incorporar a la Ley General de Educacion un
procedimiento complejo para la designacién o supervisién de apoyos, pues dicha materia
corresponde a otros ordenamientos. Su finalidad es estrictamente educativa: reconocer el
derecho de las personas con discapacidad a contar con condiciones y apoyos que hagan
posible su participacion efectiva en las decisiones relacionadas con el ejercicio de su

derecho a la educacion.

Por lo anterior, se propone realizar una reforma puntual al Capitulo Vil de la Ley General de
Educacion, manteniendo intacta la estructura fundamental del régimen de educacion inclusiva
vigente y adicionando Unicamente las disposiciones necesarias para incorporar esta dimensién

de autonomia y ejercicio de la capacidad juridica.'®

V. IMPACTO JURIDICO Y BENEFICIOS DE LA REFORMA
La presente iniciativa complementa el regimen de educacion inclusiva previsto en la Ley

General de Educacion mediante la incorporacién de una dimension especifica vinculada con el

" Organizacian de las Naciones Unidas, Convencion sobre los Derechos de fas Personas con Discapacidad,
articulo 7, numeral 3, relativo al derecho de nifias y nifios con discapacidad a expresar librementa su opinidn
sobre las cuestiones que les afecten v a recibir asistencia apropiada para ejercer ese derecho.

'8 Camara de Diputados del H. Congreso de la Unign, Ley General de Educacitn, texto vigente, Oltima reforma
publicada en el Diaric Oficial de la Federacion el 15 de enero de 2026, Capitulo VI, “De la educacion inclusiya”
articulos 81 a 68,
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ejercicio de |la capacidad juridica de las personas con discapacidad. Su propésito es fortalecer
las condiciones para que puedan participar directamente, con los apoyos que requieran, en las

decisiones relacionadas con el ejercicio de su derecho a la educacion.

La reforma preserva los principios, instrumentos y obligaciones que actualmente integran el
Capitulo Vil de la Ley General de Educacién y no sustituye las medidas de accesibilidad, los
ajustes razonables ni los apoyos educativos previstos en el marco vigente. Por el contrario,
incorpora un mecanismo complementario dirigido a facilitar la comprensién de informacién, la
comunicacion y la expresion de la voluntad y preferencias de las personas con discapacidad en

el ambito educativo.

Con ello, se fortalece la seguridad juridica al distinguir las medidas de apoyo para el ejercicio
de la capacidad juridica de ofros instrumentos propios de la educacion inclusiva y se
proporciona a las autoridades e instituciones educativas un parametro normativo para favorecer
la participacion de las personas con discapacidad sin sustituir su voluntad ni asumir atribuciones

gue correspondan a las autoridades jurisdiccionales.

La reforma también permitira avanzar hacia una concepcion mas integral de la inclusion
educativa. Ademas de garantizar condiciones para el acceso, permanencia, paricipacion y
aprendizaje, se reconoce la importancia de que las personas con discapacidad intervengan
activamente en aquellas decisiones que les conciernen, con respeto a su autonomia, voluntad

y preferencias y conforme a las disposiciones aplicables.

Tratandose de nifias, nifios y adolescentes con discapacidad, este reconocimiento centribuira
a fortalecer su derecho a ser escuchados y a participar en las decisiones que les afecten,
conforme a su edad y desarrollo evolutivo y bajo el principio del interés superior de |a ninez.
Respecto de las personas mayores de edad con discapacidad, permitira reforzar el
reconocimiento de su capacidad juridica y evitar que la discapacidad sea utilizada, por si misma,

como motivo para desplazar su participacién en las decisiones relacionadas con su trayectoria
educativa,’”

" Suprema Corte de Justicia de la Nacion, Primera Sala, jurisprudencia 1a./J. 140/2022 (11a.), registro digita
2025605, relativa al sistema de apoyos para el ejercicio de la capacidad juridica de las personas con
discapacidad y al deber de facilitar la expresion libre y genuina de su voluntad.
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Asimismo, la propuesta contribuye al cumplimiento de las obligaciones asumidas por el Estado
mexicano conforme a los articulos 12 y 24 de la Convencion sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad, articulando el derecho al ejercicio de la capacidad juridica con el derecho a
la educacion inclusiva y fortaleciendo su aplicacién dentro del Sistema Educativo Nacional,'®

Debe destacarse que la reforma no propone la creacion de nuevas autoridades, 6rganos
administrativos o procedimientos jurisdiccionales dentro del Sistema Educativo
Nacional. Su contenido se circunscribe al fortalecimiento del marco juridico vigente y a la
incorporacion de obligaciones que deberan desarrollarse en el ambito de las atribuciones que

actualmente corresponden a las autoridades educativas,

En consecuencia, la iniciativa fortalece el modelo de educacién inclusiva reconocido por la Ley
General de Educacion al incorporar expresamente la autonomia y la participacion en la toma de
decisiones como elementos vinculados con el ejercicio efectivo del derecho a la educacion de
las personas con discapacidad, favoreciendo una aplicacion congruente con los principios de

dignidad, igualdad, no discriminacion y respeto a la voluntad y preferencias.

En atencion a que las disposiciones propuestas inciden directamente en los derechos de las
personas con discapacidad, durante el procedimiento legisiativo debera garantizarse su
consulta previa, estrecha y activa, a través de las organizaciones que las representan, conforme
a la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y a los criterios
establecidos por la Suprema Corte de Justicia de la Nacién, de manera que sus opiniones

puedan ser consideradas previamente a la dictaminacion de la presente iniciativa.

Por las consideraciones anteriormente expuestas, y con fundamento en lo dispuesto por el
articulo 71, fraccién |l, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, se somete

a consideracion de esta Soberania la presente Iniciativa con Proyecto de Decreto.

'8 Organizacién de las Naciones Unidas, Convencitn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
artlculos 12 ¥ 24. El primero reconoce la capacidad juridica de las personas con discapacidad en igualdad de
condiciones y su derecho de acceso a los apoyos necesarios para gjercerla; el segundo reconoce su derec
la educacion mediante un sistema educative inclusivo,
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Para mayor referencia, se compara el texto vigente con el texto que se propone reformar:

LEY GENERAL DE EDUCACION

TEXTO VIGENTE

TEXTO PROPUESTO

Articulo 61. La educacion inclusiva se refiere al
conjunto de acciones orientadas a identificar,
prevenir, reducir y eliminar las barreras que limitan
el acceso, permanencia, participacion y aprendizaje
de todas las y los educandos, al eliminar practicas
de discriminacion, exclusion y segregacidn,

La educacion inclusiva se basa en el reconocimiento
y la valoracion de la diversidad, adaptando el
Sistema Educative Nacional para responder con
equidad a las caracteristicas, necesidades,
intereses, capacidades, habilidades, ritmos y estilos
de aprendizaje de todos y cada uno de las vy los
educandos,

Articulo 61. La educacion inclusiva se refiere al
conjunto de acciones orientadas a identificar,
pravenir, reducir y eliminar las barreras que limitan el
acceso, permanencia, padicipacion y aprendizaje de
todas las y los educandos, al eliminar practicas de
discriminacian, exclusidon y segregacion

La educacitn inclusiva se basa en el reconocimiento
y la valoracion de la diversidad, adaptando el Sistema
Educativo Nacional para responder con equidad a las
caracteristicas, necesidades, intereses. capacidades,
habilidades, ritmos y estilos de aprendizaje de lodos y
cada uno de las y los educandos, asi como para
favorecer su autonomia y participacion en las
decisiones relacionadas con el ejercicio de su
derecho a la educacion.

Articulo 62. E| Estado asegurara la educacion
inclusiva en todos los tipos, niveles, modalidades y
opciones del Sistema Educativo Nacional, con el fin
de favorecer el aprendizaje de todas las y los
estudiantes, con énfasis en los que estan excluidos,
marginados o en riesgo de estarlo, para lo cual
buscara:

l.alV. ..

V. Realizar los ajustes razonables en funcion de
las necesidades de las personas y otorgar los
apoyos necesarios para facilitar su formacién
integral, y

VI. Supervisar peridgdicamente las acciones

implementadas en faver de la educacion

inclusiva, con la intervencion de todos los
actores que conforman el Sistema Educativo

Macional, de acuerde con los lineamientos que

emita ia Secretaria.

SIN CORRELATIVO

Articulo 62. El Estado asegurara la educacion
inclusiva en todos los tipos, hiveles, modalidades y
opciones del Sistema Educative Nacional, con el fin
de favorecer el aprendizaje de todas las y los
estudiantes, con énfasis en los gue estan excluidos,
marginados o en riesgo de estarlo, para lo cual
buscara:

LalV. ..

V. Realizar los ajustes razonables en funcidn de las
necesidades de las personas y otorgar los apoyos
necesarios para facilitar su formacion integral;

VI. Supervisar periddicamente las acciones
implementadas en favor de la educacion inclusiva,
con la intervencidn de todos los actores gue
conforman el Sistema Educativo Nacional, de acuerdo
can los lineamientos que emitala Secretarla, y

VIl. Garantizar que las personas con discapacidad
particlpen, en condiciones de igualdad, en las
decisiones relacionadas con el ejercicio de su
derecho a la educacion y tengan acceso, cuando
asi lo requieran, a medidas de apoyo para el
ejercicio de su capacidad juridica en el ambito
educativo, con pleno respeto a su autonomia,
voluntad y preferencias, de conformidad con lagp
disposiciones aplicables.
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Articulo 64. En la aplicacidn de esta Ley, se
garantizara el derecho a la educacion de ias v los
-educandos con condiciones especiales o que
enfrenten barreras para el aprendizaje y la
participacion,

Las autoridades educativas, en el ambito de su
competencia, para atender a los educandos con
caracteristicas, circunstancias, necesidades,
intereses, capacidades, habilidades, estilos y ritmo
de aprendizaje diversos, realizaran lo siguiente:

LaVl..

VIl. Promover actitudes, practicas y politicas
incluyentes para la eliminacion de las barreras para
el aprendizaje v la participacion en todos los actores
sociales involucrados en educacién,

SIN CORRELATIVO

SIN CORRELATIVO

La Secretaria emitira lineamientos en los cuales se
determinen los criterios orientadores para |a
prestacion de los servicios de educacion especial a
los que se refiere el presente articulo y se cumpla
con el principio de inclusidn,

Articulo 64. En |a aplicacion de esta Ley, se
garantizara el derecho a la educacion de las y los
educandos caon condiciones especiales o que
enfrenten barreras para el aprendizaje y la
participacion.

Las autoridades educativas, en el éambifo de su
competencia, para atender a loes educandos con
caracteristicas, circunstancias, necesidades,
intereses, capacidades, habilidades, estilos y ritmo de
aprendizaje diversos, realizaran lo siguiente:

LaVl...

VIl. Promover actitudes, practicas vy politicas
incluyentes para la gliminacidn de las barreras para el
aprendizaje v la participacién en todos los actores
zociales invelucrados en educacion;

Vill. Proporcionar a las personas con
discapacidad, cuando asi lo requieran, medidas
de apoyo para el ejercicio de su capacidad juridica
en el ambito educativo, destinadas a facilitar la
comprension de la informacion, la comunicacion
y la manifestacidn de su voluntad y preferencias
respecto de las decisiones relacionadas con el
ejercicio de su derecho a la educacidn,
respetando su autonomia y sin sustituir su
voluntad, de conformidad con las disposiciones
aplicables, y

IX. Garantizar que la informacién necesaria para la
toma de decisiones relacionadas con el ejercicio
del derecho a la educacién se proporcione a las
personas con discapacidad de manera clara,
comprensible y, cuando corresponda, mediante
formatos y medios de comunicacion accesibles,
atendiendo a sus circunstancias particulares.

La Secretaria emitira lineamientos en los cuales se
determinen los criterios  orientadores para la
prestacion de los servicios de educacién especial a
los que se refiere el presente articulo vy se cumpla con
el principio de inclusion,

En merito de |o anterior, se somete a consideracion de esta Honorable Camara de Diputados el

siguiente proyecto de:

DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES DE
LA LEY GENERAL DE EDUCACION, EN MATERIA DE MEDIDAS DE APOYO PARA EL

EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD
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Articulo Unico. Se reforma el segundo parrafo del articulo 61, y se adicionan la fraccién VIl al
articulo 62 y las fracciones VIl y IX al articulo 64 de la Ley General de Educacion, para quedar

como sigue:

Articulo 61. La educacién inclusiva se refiere al conjunto de acciones crientadas a identificar,
prevenir, reducir y eliminar las barreras que limitan el acceso, permanencia, participacion y
aprendizaje de todas las y los educandos, al eliminar practicas de discriminacion, exclusion y
segregacion.

La educacion inclusiva se basa en el reconocimiento y la valoracién de |a diversidad, adaptando
el Sistema Educativo Nacional para responder con equidad a las caracteristicas, necesidades,
intereses, capacidades, habilidades, ritmos y estilos de aprendizaje de todos y cada uno de las
y los educandos, asi como para favorecer su autonomia y participacién en las decisiones

relacionadas con el ejercicio de su derecho a la educacion.

Articulo 62. El Estado asegurara la educacion inclusiva en todos los tipos, niveles, modalidades
y opciones del Sistema Educativo Nacional, con el fin de favorecer el aprendizaje de todas las
y los estudiantes, con énfasis en los que estan excluidos, marginados o en riesgo de estarlo,

para lo cual buscara:
Lalv. .

V. Realizar los ajustes razonables en funcién de las necesidades de |as personas y otorgar los

apoyos necesarios para facilitar su formacion integral;

V1. Supervisar periddicamente las acciones implementadas en favor de la educacion inclusiva,
con la intervencion de todos los actores que conforman el Sistema Educativo Nacional, de

acuerdo con los lineamientos que emita la Secretaria, y

VIl. Garantizar que las personas con discapacidad participen, en condiciones de
igualdad, en las decisiones relacionadas con el ejercicio de su derecho a la educacion y

tengan acceso, cuando asi lo requieran, a medidas de apoyo para el ejercicio de su
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capacidad juridica en el ambito educativo, con pleno respeto a su autonomia, voluntad y

preferencias, de conformidad con las disposiciones aplicables.

Articulo 64, En la aplicacion de esta Ley, se garantizara el derecho a la educacion de las y los
educandos con condiciones especiales o que enfrenten barreras para el aprendizaje y la
participacion,

Las autoridades educativas, en el ambito de su competencia, para atender a los educandos con
caracteristicas, circunstancias, necesidades, intereses, capacidades, habilidades, estilos y

ritmo de aprendizaje diversos, realizaran lo siguiente:
lLaVl ..

VIl. Promover actitudes, practicas y politicas incluyentes para la eliminacion de las barreras para

el aprendizaje y la participacion en todos los actores sociales involucrados en educacion;

VIIl. Proporcionar a las personas con discapacidad, cuando asi lo requieran, medidas de
apoyo para el ejercicio de su capacidad juridica en el ambito educativo, destinadas a
facilitar la comprension de la informacion, la comunicacion y la manifestacion de su
voluntad y preferencias respecto de las decisiones relacionadas con el ejercicio de su
derecho a la educacion, respetando su autonomia y sin sustituir su voluntad, de

conformidad con las disposiciones aplicables, y

I1X. Garantizar que la informacién necesaria para la toma de decisiones relacionadas con
el ejercicio del derecho a la educacién se proporcione a las personas con discapacidad
de manera clara, comprensible y, cuando corresponda, mediante formatos y medios de

comunicacion accesibles, atendiendo a sus circunstancias particulares.

La Secretaria emitira lineamientos en los cuales se determinen los criterios orientadores para
la prestacion de los servicios de educacion especial a los que se refiere el presente articulo y
se cumpla con el principio de inclusion,

TRANSITORIOS \
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Primero. El presente Decreto entrard en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario
Oficial de |a Federacion.

Segundo. La Secretaria de Educacion Publica realizara, en un plazo no mayor a ciento ochenta
dias naturales contados a partir de la entrada en vigor del presente Decreto y en el ambito de
sus atribuciones, las adecuaciones a las disposiciones administrativas y lineamientos que
resulten necesarias para su implementacion.

Tercero. Las autoridades educativas, en el ambito de sus respectivas competencias, adoptaran
las medidas necesarias para dar cumplimiento a lo previsto en el presente Decreto, de

conformidad con las disposiciones aplicables.

Dado en el Salon de Sesiones del Palacio Legislativo de San Lazaro, a 14 de septiembre de
2026.

LAURA CRISTINA MARQ ALCALA
|' IP DA FEDERAL
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INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN
DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY GENERAL PARA LA INCLUSION DE LAS
PERSONAS CON DISCAPACIDAD, EN MATERIA DE MEDIDAS DE APOYO PARA EL
EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA.

La que suscribe, Diputada Laura Cristina Marquez Alcala, integrante del Grupo Parlamentario
del Partido Accion Nacional en la LXVI Legislatura de la Camara de Diputados del Honorable
Congreso de la Unidn, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 71, fraccion I, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 6, numeral 1, fraccion |} 77 y 78 del
Reglamento de la Camara de Diputados, somete a consideracion de esta Soberania la presente
Iniciativa con Proyecto de Decreto por el que se reforman y adicionan diversas
disposiciones de la Ley General para la Inclusién de las Personas con Discapacidad, en
materia de medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica, al tenor de la
siguiente:
EXPOSICION DE MOTIVOS

|. EL RECONOCIMIENTO DE LA CAPACIDAD JURIDICA DE LAS PERSONAS CON
DISCAPACIDAD

El reconocimiento de los derechos de las personas con discapacidad ha experimentado una
transformacion sustancial durante las Gltimas décadas. El modelo contemporaneo de derechos
humanos parte de reconocer a las personas con discapacidad como titulares plenas de
derechos, cuya dignidad, autonomia e independencia deben ser respetadas en igualdad de
condiciones con las demas personas.

Este cambio de paradigma implica superar aquellas concepciones que asociaban
automaticamente la discapacidad con la imposibilidad de tomar decisiones o ejercer derechos
por cuenta propia. La existencia de una discapacidad no constituye, por si misma, una razon
vélida para desconocer la voluntad de una persona ni para sustituirla sistematicamente en las
decisiones relacionadas con su vida.

La Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad reconoce
expresamente este principio. Su articulo 12 establece que las personas con discapacidad tienen

derecho al reconocimiento de su personalidad juridica y que cuentan con capacidad juridi E\R
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en igualdad de condiciones con las demas en todos los aspectos de la vida. Asimismo,
obliga a los Estados Parte a adoptar las medidas pertinentes para proporcionarles acceso a los
apoyos que puedan necesitar para ejercer dicha capacidad juridica.’

Este reconocimiento supone distinguir entre la capacidad juridica de una persona y las
dificultades que eventualmente pueda enfrentar para comprender informacion, comunicarse,
evaluar alternativas o expresar una decision. La necesidad de asistencia para realizar alguna
de estas actividades no debe traducirse en la pérdida del derecho a decidir, sino en la obligacion
de generar los apoyos necesarios para que la propia persona pueda ejercer sus derechos.
El Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad ha sefialado que el apoyo
para el ejercicio de la capacidad juridica constituye un concepto amplio que puede comprender
mecanismos formales e informales y adoptar distintas modalidades dependiendo de las
circunstancias y preferencias de cada persona. En cualquier caso, su finalidad debe ser facilitar
el ejercicio de derechos y no sustituir la voluntad de quien recibe el apoyo.

La Convencion establece, ademas, que las medidas relacionadas con el ejercicio de la
capacidad juridica deben estar acompafadas de salvaguardias adecuadas y efectivas que
impidan abusos, Estas salvaguardias deben asegurar el respeto de los derechos, la voluntad y
las preferencias de la persona, evitar conflictos de interées e influencia indebida, ser
proporcionales y adaptadas a sus circunstancias y aplicarse durante el plazo mas breve
posible.?

Este paradigma ha sido desarrollado también por la Suprema Corte de Justicia de la Nacion,
que ha reconocido que |las personas con discapacidad tienen derecho a ejercer plenamente su
capacidad juridica y que los sistemas de apoyo deben orientarse a facilitar la expresion libre y
genuina de su voluntad. La Primera Sala ha precisado gue las funciones asignadas a dichos
apoyos deben partir del consentimiento de la propia persona y evitar que terceras personas

sustituyan injustificadamente sus decisiones.?

' Organizacion de las Naciones Unidas, Cenvencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
arlleulo 12, numerales 1, 2 y 3, relativos al reconocimiento de la personalidad juridica, capacidad juridica en
igualdad de condiciones y acceso a los apoyos  necesarios  para  su  @jercicio
hitps:fiwww un orgl/esa/socdevienable/documentsitecconvs. pdf

? Comite sobre los Derechos de |as Personas con Discapacidad, Observacion General ndm. 1 (2014), Articulo 12,
lgual reconocimiento como persona ante la ley, particularmente los apartados relativos al apoyo para el gjercicio
de la capacidad juridica.

3 Suprema Corte de Justicla de la Nacion, Primera Sala, jurisprudencia 1a./J. 140/2022 (11a.), registro digita
2025605, Personas con discapscidad. Las funciones o actividades gue se asignen a un sistema de apoyos para
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La legislaciéon mexicana en materia de inclusién ya contiene principios compatibles con esta
perspectiva. La Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad establece entre
los principios que deben observar las politicas publicas el respeto de la dignidad inherente,
la autonomia individual, incluida la libertad de tomar las propias decisiones y la
independencia de las personas, asi como su participacion e inclusién plenas y efectivas en la
sociedad.*

No obstante, el reconocimiento de estos principios requiere traducirse en mecanismos que
permitan hacerlos efectivos. La autonomia no se garantiza tnicamente mediante la declaracian
formal del derecho de una persona a decidir, sino también mediante |a existencia de condiciones
que le permitan comprender la informacion relevante, comunicarse, expresar su voluntad
y preferencias y participar directamente en las decisiones que inciden en el ejercicio de
sus derechos.

En este contexto, resulta pertinente fortalecer la Ley General para la Inclusion de las Personas
con Discapacidad mediante la incorporacion expresa de las medidas de apoyo para el
ejercicio de la capacidad juridica, estableciendo bases que permitan orientar la actuacion de
las autoridades y articular una politica plblica que favorezca el ejercicio efectivo de la

autonomia, la voluntad y las preferencias de las personas con discapacidad.

I. LAS MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA

El reconocimiento de la capacidad juridica de las personas con discapacidad en igualdad de
condiciones con las demas exige que el Estado genere las condiciones necesarias para que
dicho reconocimiento pueda ejercerse de manera efectiva. En este sentido, las medidas de
apoyo constituyen instrumentos orientados a facilitar que las personas con discapacidad
comprendan informacién, valoren aiternativas, comuniquen sus decisiones y expresen su
voluntad y preferencias en aquellos actos que puedan producir consecuencias juridicas.

La Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad establece que los

Estados Parte deberan adoptar las medidas pertinentes para proporcionar acceso a las

gjercicio de su capacidad juridica deben facilitar la expresién libre y genuina de su voluntad en torno a todos los
actos de su vida con trascendencia jurfdica v ser consentidas porella. https://sif2. scin.gob.mx/detalieftesis/2025605
* Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién, Ley General para la [nclusién de las Personas con
Discapacidad, articule 5 fracciones V y VI, texto vigente conforme al documento de referencia.
hittps:lvoww diputados gob. mx/LeyvesBiblic/pdi/LGIPD.
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personas con discapacidad al apoyo que puedan necesitar en el ejercicio de su capacidad
juridica.® Este mandato parte de una premisa fundamental: requerir apoyo para tomar o
comunicar una decisién no equivale a carecer de capacidad juridica.

El Comité sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad ha sefialado que el apoyo
constituye un concepto amplio que puede adoptar diversas formas y grados de intensidad.
Puede comprender, entre otros mecanismos, la asistencia de una o mas personas de confianza,
el apoyo para la comunicacion, la utilizacion de formatos accesibles o de lectura facil y otros
medios que permitan a la persona comprender las consecuencias de una decision y manifestar
su voluntad ®

Por ello, las medidas de apoyo deben responder a las circunstancias particulares de cada
persona y ser proporcionales a sus necesidades. No existe un modelo Unico aplicable a todas
las personas con discapacidad ni la existencia de una determinada discapacidad permite
presumir, por si misma, la necesidad de una medida de apoyo.

La finalidad de estos mecanismos no consiste en que otra persona adopte decisiones en
nombre de quien recibe el apoyo. Por el contrario, deben estar dirigidos a facilitar el proceso
de toma de decisiones de la propia persona, respetando en todo momento su autonomia,
voluntad y preferencias.

Este principio resulta especialmente relevante para diferenciar un sistema de apoyo para la
toma de decisiones de los esquemas tradicionales de sustitucion de la voluntad. La Suprema
Corte de Justicia de la Nacion ha sostenido que el sistema de apoyos debe concebirse como
una herramienta destinada a facilitar el ejercicio de derechos y que las funciones atribuidas a
quienes proporcionen apoyo deben permitir la expresién libre y genuina de la voluntad de la
persona con discapacidad.”

Asimismo, el maximo tribunal ha sefialado que la determinacion de los apoyos debe atender a

las circunstancias concretas de la persona y procurar su mayor autonomia posible, evitando

5 Organizacion de las Naciones Unidas, Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 12, numeral 3,

5 Comité sobre los Derechos de |as Personas con Discapacidad, Observacion General ndm. 1 (2014), Artleuwlo
12: lgual reconocimiento como persona ante la ley, apartados relativos al acceso al apoyo para el ejercicio de la
capacidad juridica.

7 Suprema Corte de Justicia de la Nacién, Primera Sala, jurisprudencia 1a./J. 140/2022 (11a.), registro digital
2025605, Personas con discapacidad. Las funciones o actividades gue se asignen a un sistema de apoyos para
&l ejercicio de su capacidad furidica deben facilitar la expresién libre y genuina de su voluntad en torno & todos
los actos de su vida con frascendencia jurfdica y ser consentidas por alfa.

https: //sjf2 scin.gob. mx/detalle/tesis/2025605
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que la existencia de una discapacidad se convierta en una justificacién automéatica para
restringir su capacidad de decisién.?

Las medidas de apoyo tampoco deben confundirse con otras figuras reconocidas por la
legislacion en materia de discapacidad. Los ajustes razonables, por ejemplo, consisten en
modificaciones y adaptaciones necesarias y adecuadas para garantizar a las personas con
discapacidad el goce o ejercicio de sus derechos en igualdad de condiciones, mientras que las
medidas de apoyo para el ejercicio de |la capacidad juridica se encuentran especificamente
orientadas a facilitar el proceso mediante el cual la persona comprende, expresa o
comunica una decision. La propia Ley General para la Inclusion de las Personas con
Discapacidad ya contiene una definicién de ajustes razonables en su articulo 2.7

De igual manera, la Ley reconoce diversas formas de comunicacion, entre ellas el lenguaje
escrito y oral, la Lengua de Sefas Mexicana, el sistema Braille, la comunicacion tactil, los
macrotipos, los dispositivos multimedia, el lenguaje sencillo y otros medios aumentativos o
alternativos de comunicacion.® Asimismo, desde 2023 contempla expresamente el formato de
lectura facil, definido como un texto complementario redactado mediante lenguaje simple,
directo, cotidiano y personalizado.”

Estos instrumentos pueden constituir elementos relevantes para hacer posible una medida de
apoyo, pero accesibilidad, comunicacion y apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica
no son conceptos equivalentes, La reforma propuesta debe reconocer esta diferencia vy, al
mismo tiempo, articular los instrumentos ya existentes en la Ley para favorecer que las personas
con discapacidad puedan ejercer directamente sus derechos.

La implementacion de medidas de apoyo debe acompafiarse, ademas, de salvaguardias
adecuadas y efectivas. Conforme al articulo 12 de la Convencion, estas deben impedir abusos,
asegurar el respeto de los derechos, la voluntad y las preferencias de |la persona, evitar
conflictos de interés e influencia indebida, ser proporcionales y adaptadas a sus circunstancias
y estar sujetas a revision conforme a las disposiciones aplicables.®

En consecuencia, una politica publica en materia de apoyos debe partir de principios minimos:
respeto a la autonomia, voluntad y preferencias; necesidad y proporcionalidad,
accesibilidad; ausencia de conflicto de interés e influencia indebida; temporalidad

8 Suprema Corte de Justicia de la Nacion, Primera Sala, tesis 1a. X/2022 (11a.), registro digital 2024666, y 1a.
1X72022 (11a.), regisiro digital 2024667, relativas al sistema de apoyos para el gjercicio de |a capacidad juridica |
de las personas con discapacidad. hitps:/fsif2 scin.gob mx/detalle/tesis/2024666
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cuando corresponda; y respeto al derecho de la persona a participar directamente en las
decisiones que le conciernen.

Incorporar estos elementos a la Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad
permitiria establecer una base transversal para que las autoridades, dentro del ambito de sus
respectivas competencias, desarrollen mecanismos que hagan efectivo el ejercicio de la
capacidad juridica, sin trasladar a esta Ley funciones jurisdiccionales ni sustituir los

procedimientos especificos previstos en otros ordenamientos.

Ill. MARCO JURIDICO VIGENTE Y AREAS DE OPORTUNIDAD DE LA LEY GENERAL PARA
LA INCLUSION DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

La Ley General para la Inclusién de las Personas con Discapacidad constituye el ordenamiento
general encargado de establecer las condiciones mediante las cuales el Estado debe promover,
proteger y asegurar el pleno ejercicio de los derechos humanos y libertades fundamentales de
las personas con discapacidad. Su articulo 1 dispone, ademas, que la Ley debe establecer las
politicas publicas necesarias para hacer efectivo el ejercicio de esos derechos.®

En congruencia con este objeto, la legislacién vigente contiene diversos elementos relacionados
con la autonomia, la participacion, la accesibilidad y la comunicacion de las personas con
discapacidad. Entre los principios gue deben observar las politicas publicas, el articulo 5
reconoce expresamente el respeto de la dignidad inherente, la autonomia individual,
incluida la libertad de tomar las propias decisiones y la independencia de las personas,
asi como su participacién e inclusién plenas y efectivas en la sociedad. ™

Asimismo, el articulo 6 faculta al titular del Poder Ejecutivo Federal para establecer politicas
publicas destinadas a cumplir las obligaciones derivadas de los tratados internacionales de
derechos humanos ratificados por México, promover la consulta y participacion de las personas
con discapacidad y sus organizaciones; garantizar su desarrollo integral de manera plena y

auténoma, y promover el ejercicio de sus derechos fundamentales en condiciones equitativas.”

¥ Camara de Diputados del H, Congreso de la Unidn, Ley General para la Inclusion de las Personas con
Discapacidad, articulo 1, texto vigente, tltima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 14 de
junio de 2024,

¢ Ibidem, articulo 5, fracciones V y VI,

1 lbidem, articulo 6, fracciones |, VI, Vil y X. '.
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La Ley también contiene instrumentos que pueden contribuir al ejercicio de la autonomia. Su
articulo 2 reconoce la accesibilidad, los ajustes razonables, diversas formas de
comunicacion y el formato de lectura facil, mientras que el articulo 32 garantiza el derecho
de las personas con discapacidad a recabar, recibir y facilitar informaciéon mediante formas de
comunicacion que favorezcan su participacion en igualdad de condiciones, incluyendo
informacién accesible y de facil comprension,'2

En ambitos especificos también existen disposiciones vinculadas con la participacion y la
autonomia. En materia de salud, por ejemplo, el articulo 7 establece que los programas de
capacitacion para profesionales deberan orientarse a propercionar una atencion digna y de
calidad sobre |la base del consentimiento libre e informado.'® En acceso a la justicia, los
articulos 28 a 31 contemplan trato digno, asesoria y representacion juridica, peritos
especializados, intérpretes, documentos en Braille y lectura facil, asi como recursos técnicos y
humanos para la atencién de las personas con discapacidad.’*

Estos avances permiten advertir que |la Ley vigente contiene componentes relevantes para
favorecer el ejercicio de derechos, por lo que la presente iniciativa no parte de la inexistencia
de mecanismos de inclusion, accesibilidad o participacion. La oportunidad de fortalecimiento se
encuentra, especificamente, en articular dichos elementos con el derecho al ejercicio de la
capacidad juridica y el acceso a las medidas de apoyo que puedan requerirse para
hacerlo efectivo.

Actualmente, el catalogo de definiciones previsto en el articulo 2 no incorpora expresamente el
concepto de medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica. De igual forma,
aungue el articulo 5 reconoce la autonomia y la libertad de tomar las propias decisiones como
principios de las politicas publicas, la Ley no desarrclla expresamente bases generales para
orientar la provision de estos apoyos de manera transversal. '°

Esta circunstancia adquiere particular relevancia frente al articulo 12 de la Convencion sobre
los Derechos de las Personas con Discapacidad, que no se limita a reconocer la capacidad

juridica en igualdad de condiciones, sino que obliga a los Estados Parte a adoptar las medidas

"2 thidern, articulos 2, fracciones |, 1l, V y XIX Bis, y 32.
3 |bidem, articule 7, fraccion 11,

4% |bidem, articulos 28 a 31.

¥ |bidem, articulos 2y 5,

\
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pertinentes para proporcionar acceso a las personas con discapacidad al apoyo que puedan
necesitar para ejercerla.'®

La propia estructura institucional de la Ley ofrece elementos que permiten avanzar en esta
materia sin generar necesariamente una estructura administrativa paralela. El
ordenamiento ya establece el Sistema Nacional para el Desarrollo y la Inclusiéon de las
Personas con Discapacidad, integrado por dependencias y entidades del Gobierno Federal,
gobiernos de las entidades federativas y municipios, asi como personas de los sectores social
y privado que prestan servicios a persanas con discapacidad.'’

Conforme al articulo 36, dicho Sistema tiene por objeto coordinar y dar seguimiento continuo a
programas, acciones y mecanismos interinstitucionales publicos y privados que permitan
ejecutar las politicas publicas para el desarrollo y la inclusion de las personas con discapacidad.
A su vez, el articulo 37 contempla entre sus objetivos fortalecer mecanismos de
corresponsabilidad, impulsar acciones para generar condiciones de igualdad y prestar servicios
de atencion conforme a los principios de la propia Ley, '8

De igual manera, el Consejo Nacional para el Desarrollo y la Inclusién de las Personas con
Discapacidad cuenta con atribuciones para establecer y coordinar politica publica, promover
el ejercicio plenc de los derechos de las personas con discapacidad, impulsar la armonizacion
normativa con la Convencién y celebrar acuerdos de colaboracion con organismos publicos y
privados.'®

Por ello, la reforma propuesta puede aprovechar la arquitectura institucional existente y
fortalecerla mediante la incorporacion de una politica nacional de medidas de apoyo para el
ejercicio de la capacidad juridica, evitando duplicidades administrativas y procurando que las
autoridades competentes actlien coordinadamente dentro de sus atribuciones.

El propésito no es trasladar a la Ley General para la Inclusién de las Personas con Discapacidad
la regulacion de procedimientos jurisdiccionales especificos ni sustituir las disposiciones

previstas en otros ordenamientos. Se busca establecer bases generales y transversales que

'8 Organizacion de las Naciones Unidas, Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 12, numeral 3.

7 Camara de Diputados del H. Congreso de la Unidn, Ley General para la inclusion de las Personas con
Discapacidad, articulo 35.

1% thidem, articulos 36 y 37.

% |bidem, articulos 38, 39 vy 42,
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permitan reconocer las medidas de apoyo como instrumento para el ejercicio efectivo de
derechos y orientar su incorporacion progresiva en las politicas, programas y acciones de las
autoridades competentes.

De esta manera, la Ley puede avanzar desde el reconocimiento de la autonomia y la libertad
de tomar decisiones hacia el establecimiento de condiciones institucionales que faciliten su
ejercicio efectivo, en congruencia con el modelo de derechos humanos previsto en la

Convencion.

IV. HACIA UNA POLITICA NACIONAL DE MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE
LA CAPACIDAD JURIDICA

La incorporacion de las medidas de apoyo para el ejercicio de |la capacidad juridica en la Ley
General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad debe trascender su reconocimiento
conceptual y traducirse en acciones coordinadas de politica publica que permitan a las
personas con discapacidad acceder efectivamente a los apoyos que requieran para ejercer sus
derechos.

La naturaleza transversal de la capacidad juridica hace necesario que estas medidas puedan
proyectarse sobre los distinfos ambitos en los que las personas toman decisiones con
consecuencias para su vida, sin gue ello implique establecer un mecanismo unico o uniforme.
Los apoyos pueden variar en funcion de las circunstancias particulares de cada persona, del
acto o decision de que se trate y del ambito en el que deban proporcionarse.

En este sentido, la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad obliga a
los Estados Parte a adoptar las medidas pertinentes para proporcionar acceso al apoyo que |as
personas con discapacidad puedan necesitar en el ejercicio de su capacidad juridica, asi como
a establecer salvaguardias adecuadas y efectivas para impedir abusos.?® Este mandato exige
no solamente adecuaciones normativas, sino también condiciones institucionales que
favorezcan su implementacion.

La Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad cuenta actualmente con
una estructura que permite avanzar hacia ese objetivo. El Sistema Nacional para el Desarrollo

y la Inclusion de las Personas con Discapacidad tiene como objeto |la coordinacion y el

2 Organizacion de las Naciones Unidas, Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad
articulo 12, numerales 3 y 4.
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seguimiento continuo de programas, acciones y mecanismos interinstitucionales publicos y
privados dirigidos a ejecutar las politicas plblicas en materia de discapacidad .2’

Entre sus objetivos se encuentran fortalecer los mecanismos de corresponsabilidad, solidaridad
y subsidiariedad; impulsar programas y acciones para generar condiciones de igualdad y
equiparacion de oportunidades; promover acciones entre los Poderes de la Union y la sociedad
civil, y prestar servicios de atencion a las personas con discapacidad conforme a los principios
establecidos en la propia Ley.#?

A partir de esta estructura, resulta juridicamente viable incorporar las medidas de apoyo para el
ejercicio de la capacidad juridica como un componente de la politica nacional de inclusion,
aprovechando los mecanismos de coordinacion ya previstos en la Ley, en lugar de crear una
estructura administrativa independiente que pudiera duplicar funciones.

Para ello, se propone que el Sistema Nacional para el Desarrollo y |a Inclusion de las Personas
con Discapacidad contribuya a coordinar acciones encaminadas a promover el acceso a
medidas de apoyo, respetando las atribuciones que correspondan a cada autoridad y las
disposiciones especificas que regulen los distintos ambitos en los que pueda ejercerse la
capacidad juridica.

La participacion del Consejo Nacional para el Desarrollo y la Inclusién de las Personas con
Discapacidad resulta particularmente relevante. La Ley vigente le atribuye el establecimiento
de la politica plblica para las personas con discapacidad mediante la coordinacion institucional
e interinstitucional, asl como la promocién, fomento y evaluacion de la participacion de los
sectores publico y privado en las acciones, estrategias, politicas y programas derivados de la
propia Ley,2?

Asimismo, el Consejo tiene atribuciones para promover el pleno ejercicio de los derechos de las
personas con discapacidad, impulsar la armonizacion de leyes y reglamentos con la Convencion
y celebrar acuerdos de colaboracién con organismos publicos y privados.** Estas atribuciones
ofrecen una base institucional para que pueda promover criterios y acciones de coordinacion

en materia de medidas de apoyo, sin necesidad de crear un nuevo organismo publico.

2! Camara de Diputados del H. Congreso de la Unidn, Ley General para la Inclusién de las Personas con
Discapacidad, articulos 35 y 36, texto vigente, Gltima reforma publicada en el Diario Oficial de ia Federacion el 14
‘de junio de 2024,

22 |bidem, articulo 37, fracciones Il a VII.

% |bidem, articulos 38 y 39,

2% |hidem, articulo 42, fracciones 111, X y X1
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La politica en esta materia debera orientarse a que las personas con discapacidad puedan
acceder, cuando asi lo requieran, a apoyos destinados a facilitar la comprension de
informacion, la comunicacion, la valoracién de alternativas y la expresion de su voluntad
y preferencias, atendiendo a sus circunstancias particulares y procurando siempre el mayor
grado posible de autonomia.

Asimismo, debera favorecer que la informacién vinculada con decisiones que pusdan producir
consecuencias juridicas sea proporcionada mediante mecanismos de comunicacion adecuados
y, cuando corresponda, en formatos accesibles. La propia Ley ya reconoce diversos medios de
comunicacion y el formato de lectura facil, por lo que la reforma puede aprovechar estos
instrumentos como elementos que, dependiendo de las circunstancias de cada persona,
contribuyan a hacer efectivo el apoyo.?®

Un componente indispensable sera la capacitacion y sensibilizacion de las personas
servidoras publicas gue, en el ambito de sus atribuciones, intervengan en la atencion de
personas con discapacidad. El transito hacia un modelo basado en apoyos requiere evitar
practicas que presuman incapacidad por razén de discapacidad y fortalecer aquellas que
reconozcan a la persona como protagonista de las decisiones relacionadas con el gjercicio de
sus derechos.

De igual forma, cualquier politica plblica en esta materia debera incorporar salvaguardias
dirigidas a proteger a las personas frente a posibles abusos, conflictos de interés o influencia
indebida, sin transformar dichas salvaguardias en mecanismos que restrinjan injustificadamente
su autonomia. El propésito de las salvaguardias debe ser proteger el proceso de toma de
decisiones y no sustituirlo.

La instrumentacién de esta politica debera observar también el principio de participacion. La
Ley vigente faculta al Ejecutivo Federal para promover la consulta y participacion de las
personas con discapacidad y de las organizaciones de la sociedad civil en la elaboracion y
aplicacion de politicas, legislacion y programas.?® En consecuencia, el desarrollo de criterios,
lineamientos o acciones en materia de apoyos debera incorporar la participacion estrecha y
activa de las personas con discapacidad, a través de las organizaciones que las representan,

conforme a la Convencion.

25 |bidem, articulo 2, fracciones V y XIX Bis,
28 |bidem, articulo 6, fraccian VI,
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Finalmente, esta politica nacional debe concebirse con un caracter complementario y
transversal. La Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad estableceria
las bases generales de coordinacion y politica pablica, mientras que la regulacion concreta de
determinadas medidas, procedimientos o efectos juridicos continuara correspondiendo a los
ordenamientos especializados vy a las autoridades competentes en cada materia.

De esta manera, la reforma permitira articular el reconocimiento de la capacidad juridica con
mecanismos institucionales que favorezcan su ejercicio efectivo, aprovechando la estructura
del Sistema y del Consejo ya existentes y fortaleciendo la coordinacion entre autoridades bajo
un mismo principio: que la persona con discapacidad permanezca en el centro de las

decisiones que afectan el ejercicio de sus derechos.

V. CONTENIDO, ALCANCE Y BENEFICIOS DE LA REFORMA

La presente iniciativa propone fortalecer la Ley General para la Inclusién de las Personas con
Discapacidad mediante la incorporacion de disposiciones especificas en materia de medidas
de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica, con el propésito de establecer bases
generales que permitan avanzar en el cumplimiento del articulo 12 de la Convencion sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad.

La propuesta parte de la estructura institucional que actualmente contempla la propia Ley. En
lugar de crear un nuevo sistema u organismo, se plantea incorporar esta materia dentro del
Sistema Nacional para el Desarrollo y la Inclusion de las Personas con Discapacidad,
cuyo objeto vigente consiste en coordinar y dar seguimiento a los programas, acciones y
mecanismos interinstitucionales publicos y privados destinados a ejecutar las politicas publicas

para el desarrollo y la inclusién de las personas con discapacidad.?’

En primer término, se propone incorporar en el articulo 2 una definicion de medidas de apoyo
para el ejercicio de la capacidad juridica, a efecto de diferenciarlas de figuras que
actualmente reconoce la Ley, como la accesibilidad, los ajustes razonables, |las ayudas técnicas

o la asistencia social, La definiciébn debera identificar a estas medidas como mecanismos

27 Camara de Diputados del H. Congreso de la Union, Ley General para la Inclusidn de las Personas con
Discapacidad, articulos 35 y 36, texto vigente, ultima reforma publicada en el Diario Oficial de la Federacidn ]
de junio de 2024,
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destinados a facilitar que las personas con discapacidad comprendan informacién, valoren
alternativas, se comuniquen y expresen su voluntad y preferencias para ejercer sus derechos,
sin sustituir su decision. Actualmente, el articulo 2 contiene las definiciones generales de la Ley,
pero no contempla expresamente esta figura.#®

En segundo término, se propone fortalecer los principios previstos en el articulo 5. Si bien su
fraccion V ya reconoce la dignidad inherente, la autonomia individual, la libertad de tomar
las propias decisiones y la independencia de las personas, resulta pertinente vincular estos
principios con el respeto de la voluntad y las preferencias de las personas con discapacidad en
el ejercicio de su capacidad juridica.?®

Asimismo, la reforma debera establecer las bases generales que rijan las medidas de apoyo,
entre ellas el respeto a los derechos, voluntad y preferencias de la persona; su adecuacion a
las circunstancias particulares; la ausencia de conflicto de interés e influencia indebida; la
proporcionalidad; y la existencia de salvaguardias adecuadas y efectivas. Estos elementos

encuentran fundamento directo en el articulo 12 de la Convencion.?@

En materia institucional, se propone fortalecer los objetivos del Sistema Nacional para el
Desarrollo y la Inclusién de las Personas con Discapacidad, previstos en el articulo 37, para
incorporar expresamente |la coordinacion de politicas, programas y acciones que favorezcan el
acceso a medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica. De esta forma, la reforma
aprovecharia el mecanismo nacional de coordinacién ya existente, evitando la creacion de

estructuras administrativas paralelas.®’

De manera complementaria, se plantea ampliar las atribuciones del Consejo Nacional para el
Desarrollo y la Inclusion de las Personas con Discapacidad, previstas en el articulo 42, para
que, dentro de su ambito de competencia, promueva la coordinacion institucional, la
capacitacion, la generacion de criterios y la adopcion de acciones destinadas a favorecer el

acceso a estas medidas de apoyo. El Consejo cuenta actualmente con facultades para

28 Ibidem, articulo 2.

2 |bidem, articulo 5, particularmente fracciones V y W,

 Organizacion de las Naciones Unidas, Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad,
articulo 12, numerales 3 y 4.

* Camara de Diputados del H, Congreso de la Unidn, Ley General para la Inclusién de las Personas con
Discapacidad, articulo 37,
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promover el pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad, celebrar
acuerdos de colaboracion e impulsar la armonizacion normativa con la Convencion, por lo que

la propuesta seria congruente con su naturaleza y objeto.*

La reforma debera prever igualmente que las autoridades competentes promuevan la
capacitacion y sensibilizacion de las personas servidoras publicas que intervengan en la
atencion de personas con discapacidad, particularmente respecto del reconocimiento de su
capacidad juridica, autonomia, voluntad y preferencias y del funcionamiento de las medidas de
apoyo. Esta capacitacion resulta necesaria para evitar que la discapacidad sea utilizada como

una presuncion de imposibilidad para tomar decisiones.

La instrumentacion de estas disposiciones debera realizarse bajo un principio de coordinacion
y complementariedad normativa. La Ley General para la Inclusion de las Personas con
Discapacidad establecera las bases generales de politica publica, sin sustituir las competencias
de las autoridades ni los procedimientos y mecanismos especificos establecidos en otros
ordenamientos. Ello permitira que las medidas de apoyo puedan desarrollarse de manera

diferenciada conforme a la naturaleza del derecho y del ambito en el que deban aplicarse.

Este disefio permite, ademas, articular la presente reforma con las modificaciones gue
correspondan a ofros ordenamientos en materias especificas, bajo un mismo estandar
transversal de respeto a la autonomia, voluntad y preferencias de las personas con

discapacidad.

Finalmente, la reforma fortalecera la correspondencia de la legislacion nacional con la
Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, al avanzar del
reconocimiento general de la autonomia hacia el establecimiento de bases institucionales
para hacer efectivo el acceso a apoyos en el ejercicio de la capacidad juridica, colocando

a la persona con discapacidad como titular y protagonista de sus propias decisiones.

En atencién a que las disposiciones propuestas inciden directamente en los derechos de las
personas con discapacidad, durante el procedimiento legislativo debera garantizarse su
consulta estrecha y participaciéon activa, a través de las organizaciones que las

2 |bidem, articulos 39 y 42, \w
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representan, conforme a lo establecido en la Convencion sobre los Derechos de las Personas

con Discapacidad.®

Para mayor referencia, se compara el texto vigente con el texto que se propone reformar:

LEY GENERAL PARA LA INCLUSION DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

TEXTO VIGENTE

TEXTO PROPUESTO

Articulo 2. Para los efectos de esta Ley se
entendera por:

1a XXIIl...

SIN CORRELATIVO

XXV, a XXXIV...

Articulo 2. Para los efectos de esta Ley se entendera
por:
1a XXIN...

XXHi Bis. Medidas de Apoyo para el Ejercicio de la
Capacidad Juridica, Mecanismos, asistencia ©
formas de apoyo que, atendiendo a las circunstancias
particulares de la persona con discapacidad, tienen
por abjeto facilitar la comprension de informacicn, la
valoracion de alternativas, la comunicacion v la
expresién de su voluntad y preferencias para el
ejercicio de sus derechos, sin sustituir su voluntad,

XXV, a XXXIV...

“Articulo 5. Los principios que deberan observar las
paoliticas publicas, son,

lalVv...

V. El respeto de la dignidad inherente, la autonomia
individual, incluida la libertad de tomar las propias
decisicnes vy la independencia de las personas;

Via XIl...

Articulo 5. Los principios que deberan observar |as
politicas publicas, son:

lalv...

V. El respeto de |a dignidad inherente, la autonomia
individual, incluida la llbertad de tomar las propias
decisiones, la independencia de las personas, asi
como de su voluntad y preferencias;

ViaXIl...

SIN CORRELATIVO

CAPITULO IX BIS
MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE
LA CAPACIDAD JURIDICA

SIN CORRELATIVO

‘Articulo 31 Bis. Las personas con discapacidad

tienen derecho a ejercer su capacidad juridica en
igualdad de condiciones con las demas y a acceder,
cuando asl lo requieran, a medidas de apaoyo que
faciliten el ejercicio de sus derechos, con pleno
respeto & su autonomia, voluntad y preferencias, Las
medidas de apoyo tendréan como finalidad facilitar la
comprensién  de informacidn, la wvaloracion de
alternativas, la comunicacién y la expresion de |a
voluntad y preferencias de la persona, sin sustituir su
decisian,

** QOrganizacion de las Naciones Unidas, Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidadh

articulo 4, numeral 3.
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Articulo 31 Ter. Las medidas de apoyo para el
ejercicio de |la capacidad juridica deberan atender a
las circunstancias particulares de la persona con
discapacidad y observar los principios de autonomia,
respeto a la voluntad y preferencias, proporcionalidad
y adecuacidn. La existencia de una discapacidad no
podra constituir, por si misma, motive para presumir
la necesidad de una medida de apoyo ni para sustituir
la voluntad de la persona.

La determinacion y prestacitn de las medidas de
apoyo debera contar con la participacién directa de |a
persona con discapacidad y respetar su voluniad y
decisiones, de conformidad con las disposiciones
aplicables.

SIN CORRELATIVO

Articulo 31 Quéter. Las medidas de apoyo deberan
contar con salvaguardias adecuadas y efectivas para
impedir abusos y asegurar el respeto de los derechos,
la voluntad y las preferencias de la persona con
discapacidad. Dichas  salvaguardias  deberan
orientarse a prevenir conflictos de interés e influencia
indebida, ser proporcionales y adecuadas a las
circunstancias de la persona y sujetarse a |as
disposiciones aplicables.

Articulo 34. El Programa debera cumplir con los
sigulentes lineamientos generales:

lalv...

V. Incluir lineamientos e indicadores de las politicas
plblicas, estadistica, presupuestos, impacto social y
todos aguellos que se estimen necesarios para una
correcta y eficiente aplicacion.

SIN CORRELATIVO

Articulo 34. El Programa deberd cumplir con los

siguientes lineamientos generalges:
lalVv...

V. Incluir lineamientos e indicadores de las politicas
ptiblicas, estadistica, presupuestos, impacto social y
todos aquellos gue se estimen necesarios para una
caorrecta y eficiente aplicacion, y

VI. Incorporar objetivos, estrategias, acciones e
indicadores para promover el acceso de las
personas con discapacidad a medidas de apoyo
para el ejercicio de su capacidad juridica, con
pleno respetc a su autonomia, voluntad y

VI. Promover que en las paoliticas, programas o
acciones, se impulse Ia toma de conciencia respecto
de las capacidades, habilidades, aptitudes, méritos
y aportaciones de |as personas con discapacidad en
todos los ambitos, y

VI, Prestar servicios de atencién a las personas con
discapacidad con fundamento en los principios
establecidos en la presente Lay,

i preferenclas.

Articulo 37. El Sistema tendra los siguientes | Articulo 37. El Sistema tendra los siguientes
objetivos: objetivos:

laV ... laV...

VI. Promover que en las polilicas, programas o
acciones, se impulse la toma de conciencia respecto
de las capacidades, habilidades, aptitudes, meritos y
aportaciones de las personas con discapacidad en
todos los ambitos;

VIl. Prestar servicios de atencién a las personas con
discapacidad con fundamento en los principios
establecidos en la presente Ley, y

Vill. Promover la coordinaclén de politicas
programas y acciones destinadas a facilitar e
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SIN CORRELATIVO

acceso de las personas con discapacidad a
medidas de apoyo para el ejercicio de su
capacidad juridica, con pleno respeto a su
autonomia, voluntad y preferencias.

Articulo 42. Para &l cumplimiento de la presents
Ley, el Consejo tendrd las sigulentes atribuciones:
la XV...

XVI. Coadyuvar con la Secretaria de Relaciones
Exteriores en la elaboracion de los informes que el
Estado Mexicano presentard ante los organismos
internacionales, scbre |la aplicacion y cumplimiento

Articulo 42. Para el cumplimiento de la presente Ley,
el Consejo tendra las siguientes atribuciones:
laXV...

XVI. Coadyuvar con la Secretaria de Relaciones
Exteriores en la elaboracion de los informes que el
Estado Mexicano presentard ante los organismos
internacionales, sobre la aplicacidn ¥y cumplimiento de

de los instrumentos Intemacionales en materia de | los instrumentos  internacionales en materia de
discapacidad, y discapacidad;
SIN CORRELATIVO XVil. Promover, en coordinacion con las

autoridades competentes y con la participacion de
las personas con discapacidad y las
organizaciones que las representan, Ila
elaboracién de criterios orientadores, acciones de
capacitacién y mecanismos de seguimiento y
evaluacién para facllitar el acceso a medidas de
apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica, de
conformidad con los principios y salvaguardias
establecidos en la presente Ley, v

XVIl. Las demas que se establezcan en esta Ley, su
Reglamento, Estatuto Organico del Consejo y
demas disposiciones aplicables.

XVIII. Las demas que se establezcan en esta Ley, su
Regiamento, Estatuto Orgénico del Consejo y demas
disposiciones aplicables.

En mérito de lo anterior, se somete a consideracion de esta Honorable Camara de Diputados el

siguiente proyecto de:

DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES DE
LA LEY GENERAL PARA LA INCLUSION DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD, EN
MATERIA DE MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA.

Articulo Unico. Se adiciona una fraccion XXIII Bis al articulo 2; se reforma la fraccion V del
artfculo 5; se adiciona un Capitulo IX Bis, denominado ‘Medidas de Apoyo para el Ejercicio de
la Capacidad Juridica', al Titulo Segundo, integrado por los articulos 31 Bis, 31 Ter y 31 Quater;
se adiciona una fraccidn VI al articulo 34; una fraccion VIl al articulo 37; y una fraccion XVI| al
articulo 42, recorriéndose la actual fraccion XVII para quedar como XVII, de la Ley Gener

para la Inclusién de las Personas con Discapacidad, para quedar como sigue:
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Articulo 2. Para los efectos de esta Ley se entendera por:

I a XXIIl...

XXIll Bis. Medidas de Apoyo para el Ejercicio de |la Capacidad Juridica. Mecanismos,
asistencia o formas de apoyo que, atendiendo a las circunstancias particulares de la
persona con discapacidad, tienen por objeto facilitar la comprensién de informacidn, la
valoracién de alternativas, la comunicacién y la expresion de su voluntad y preferencias
para el ejercicio de sus derechos, sin sustituir su voluntad;

XXIV. a XXXIV...
Articulo 5. Los principios que deberan observar las politicas publicas, son:

lalV...

V. El respeto de la dignidad inherente, la autonomia individual, incluida la libertad de tomar las
propias decisiones, la independencia de las personas, asi como de su voluntad Yy

preferencias;

Via Xil...
CAPITULO IX BIS
MEDIDAS DE APOYO PARA EL EJERCICIO DE LA CAPACIDAD JURIDICA

Articulo 31 Bis. Las personas con discapacidad tienen derecho a ejercer su capacidad
juridica en igualdad de condiciones con las demés y a acceder, cuando asi lo requieran,
a medidas de apoyo que faciliten el ejercicio de sus derechos, con pleno respeto a su
autonomia, voluntad y preferencias. Las medidas de apoyo tendran como finalidad
facilitar la comprensién de informacién, la valoracidén de alternativas, la comunicacion y

la expresién de la voluntad y preferencias de la persona, sin sustituir su decision.
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Articulo 31 Ter. Las medidas de apoyo para el ejercicio de la capacidad juridica deberan
atender a las circunstancias particulares de |la persona con discapacidad y observar los
principios de autonomia, respeto a la voluntad y preferencias, proporcionalidad y
adecuacion. La existencia de una discapacidad no podra constituir, por si misma, motivo
para presumir la necesidad de una medida de apoyo ni para sustituir la voluntad de la

persona.

La determinacién y prestacion de las medidas de apoyo debera contar con la
participacion directa de la persona con discapacidad y respetar su voluntad y decisiones,

de conformidad con las disposiciones aplicables.

Articulo 31 Quater. Las medidas de apoyo deberan contar con salvaguardias adecuadas
y efectivas para impedir abusos y asegurar el respeto de los derechos, la voluntad y las
preferencias de la persona con discapacidad. Dichas salvaguardias deberan orientarse a
prevenir conflictos de interés e influencia indebida, ser proporcionales y adecuadas a las

circunstancias de la persona y sujetarse a las disposiciones aplicables.

Articulo 34. El Programa debera cumplir con los siguientes lineamientos generales:

lalV.,..

V. Incluir lineamientos e indicadores de las politicas publicas, estadistica, presupuestos,
impacto social y todos aquellos que se estimen necesarios para una correcta y eficiente

aplicacion, y

VL. Incorporar objetivos, estrategias, acciones e indicadores para promover el acceso de
las personas con discapacidad a medidas de apoyo para el ejercicio de su capacidad

juridica, con pleno respeto a su autonomia, voluntad y preferencias.

Articulo 37. El Sistema tendra los siguientes objetivos:

laV...
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VI. Promover que en las politicas, programas o acciones, se impulse la toma de conciencia
respecto de las capacidades, habilidades, aptitudes, meritos y aportaciones de las personas

con discapacidad en todos los ambitos;

VIl. Prestar servicios de atencién a las personas con discapacidad con fundamento en los
principios establecidos en la presente Ley, y

VIIl. Promover la coordinacion de politicas, programas y acciones destinadas a facilitar
el acceso de las personas con discapacidad a medidas de apoyo para el ejercicio de su

capacidad juridica, con pleno respeto a su autonomia, voluntad y preferencias.

Articulo 42. Para el cumplimiento de la presente Ley, el Consejo tendra las siguientes
atribuciones:
laXV...

XVI. Coadyuvar con la Secretaria de Relaciones Exteriores en la elaboracion de los informes
que el Estado Mexicano presentara ante los organismos internacionales, sobre la aplicacion y

cumplimiento de los instrumentos internacionales en materia de discapacidad;

XVII. Promover, en coordinacién con las autoridades competentes y con la participacién
de las personas con discapacidad y las organizaciones que las representan, la
elaboracion de criterios orientadores, acciones de capacitacion y mecanismos de
seguimiento y evaluacion para facilitar el acceso a medidas de apoyo para el ejercicio de
la capacidad juridica, de conformidad con los principios y salvaguardias establecidos en

la presente Ley, y

XVIIl. Las demas que se establezcan en esta Ley, su Reglamento, Estatuto Organico del

Consejo y demas disposiciones aplicables.

TRANSITORIOS

PRIMERO, El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario
Oficial de |la Federacion.

SEGUNDO. El Consejo Nacional para el Desarrollo v la Inclusion de las Personas con
Discapacidad, en coordinacién con las autoridades competentes y con la participacion estrecha
y activa de las personas con discapacidad, a través de |as organizaciones que las representan,

dentro de los ciento ochenta dias naturales siguientes a la entrada en vigor del presente
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Decreto, realizara las acciones necesarias para incorporar la materia de medidas de apoyo para
el ejercicio de la capacidad juridica en el Programa Nacional para el Desarrollo y la Inclusién de
las Personas con Discapacidad y en los mecanismos de coordinaciéon del Sistema Nacional
para el Desarrollo y la Inclusién de las Personas con Discapacidad, de conformidad con sus
respectivas atribuciones.

TERCERO. El Ejecutivo Federal realizara, dentro de los ciento ochenta dias naturales
siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto, las adecuaciones reglamentarias
necesarias para su debida implementacion.

CUARTO. Las acciones que, en su caso, deban realizar las dependencias y entidades
competentes con motivo de la entrada en vigor del presente Decreto se sujetaran a los recursos
aprobados en el Presupuesio de Egresos de la Federacion correspondiente y a las

disposiciones juridicas aplicables.

Dado en el Salon de Sesiones del Palacio Legislativo de San Lazaro, a 14 de septiembre de
2026.

LAURA CRISTINA MARQUEZ ALCALA
IRUTADA FEDERAL
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INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN
DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY GENERAL DE SALUD, EN MATERIA DE ACCESO
UNIVERSAL A LA SALUD E INTERCAMBIO DE SERVICIOS ENTRE LAS INSTITUCIONES
PUBLICAS.

El suscrito, Dip. Ector Jaime Ramirez Barba, integrante del Grupo Parlamentario del Partido
Accion Nacional en la LXVI Legislatura de la Camara de Diputados del H. Congreso de la
Unién, con fundamento en los articulos 71, fraccion Il, de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos; 6, numeral 1, fraccion |, 77 y 78 del Reglamento de la Camara
de Diputados, somete a consideracion de esta Honorable Soberania la presente Iniciativa
con Proyecto de Decreto por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones de la
Ley General de Salud, en materia de acceso universal a la salud e intercambio de servicios
entre las instituciones publicas, al tenor de la siguiente:

EXPOSICION DE MOTIVOS

El derecho a la salud en México: retroceso en la cobertura

El derecho a la proteccion de la salud constituye uno de los derechos sociales fundamentales
reconocidos por la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Su articulo 4o.
establece no solamente el derecho de toda persona a la proteccion de la salud, sino también la
obligacion de que la ley defina las bases y modalidades para acceder a los servicios, determine
la concurrencia entre la Federacion y las entidades federativas y establezca un Sistema de Salud
para el Bienestar orientado a garantizar la extension progresiva, cuantitativa y cualitativa de los
servicios para la atencion integral y gratuita de quienes no cuentan con seguridad social (Camara
de Diputados del H. Congreso de la Union [Camara de Diputados], 2026a).

La dimension constitucional de este mandato obliga a entender la universalidad mas alla de la
afiliacion administrativa: para que el derecho sea efectivo, una persona debe poder encontrar
atencion cuando la necesita, obtener una consulta dentro de un plazo razonable, acceder a
personal médico y de enfermeria suficiente, recibir los estudios y procedimientos requeridos,
encontrar disponibles los medicamentos prescritos y mantener la continuidad de su tratamiento.
Detras de cada uno de esos servicios deben existir infraestructura, capacidad resolutiva y
recursos publicos suficientes para financiarlos.

Ese es precisamente el problema que enfrenta actualmente México. Durante los Gltimos afios se
han sucedido reformas, organismos, decretos y modelos de organizacion del sistema de salud,
pero los resultados oficiales muestran que el pais todavia no recupera los niveles de acceso que
registraba antes de la transformacion iniciada en 2019.

La informacion publicada por el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia permite dimensionar
con claridad ese retroceso: en 2016, la carencia por acceso a los servicios de salud afectaba a
15.6% de la poblacion, equivalente a 18.8 millones de personas; para 2018 la proporcion era
de 16.2%, alrededor de 20.1 millones; en 2020 aument6é a 28.2%, aproximadamente 35.7
millones, y para 2022 alcanz6 39.1%, alrededor de 50.4 millones de personas. En 2024 se
registr6 una mejoria respecto de 2022 y la carencia disminuyé a 34.2% de la poblacién,
aproximadamente 44.5 millones de personas (Instituto Nacional de Estadistica y Geografia
[INEGI], 2025).

Esta recuperacién debe reconocerse, pero también debe colocarse en perspectiva. En 2018 la
carencia era de 16.2% y seis afnos después seguia siendo de 34.2%, es decir, mas del doble. En
términos absolutos, México tenia aproximadamente 24.4 millones de personas adicionales con
carencia por acceso a los servicios de salud respecto de 2018. Por ello, los datos oficiales no
permiten sostener que el pais haya recuperado la cobertura que tenia antes de la desaparicién
del Seguro Popular; por el contrario, muestran que después de la creacién y desaparicion del
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INSABI y de la posterior expansion del IMSS-BIENESTAR, el sistema todavia enfrenta un rezago
extraordinario en materia de acceso efectivo. El Sistema de Informacion de Derechos Sociales
del propio INEGI confirma esta trayectoria desde una perspectiva complementaria: en 2016,
84.4% de la poblacién tenia acceso a servicios de salud, mientras que para 2024 la proporcion
se habia reducido a 65.8%, una disminucion de 18.6 puntos porcentuales. Las diferencias
territoriales son igualmente relevantes: en 2024, Nuevo Ledn y Baja California Sur registraban
acceso superior a 80%, mientras Chiapas presentaba apenas 36.7% (INEGI, 2026a).

Estos indicadores obligan también a distinguir entre afiliacion, derechohabiencia, cobertura
nominal y acceso efectivo. Una persona puede aparecer vinculada formalmente a una institucion
y, aun asi, no conseguir una cita, enfrentar un hospital saturado, carecer de acceso a determinada
especialidad, no recibir un medicamento prescrito o terminar pagando directamente una consulta,
un estudio o un tratamiento en el sector privado. El Centro de Investigacién Econdémica vy
Presupuestaria estima que el numero de personas que no reporté afiliacion a algun sistema
publico de salud pasé de 22.2 millones en 2018 a 47.7 millones en 2024, mas del doble en seis
afios. Esta cifra no es metodoldégicamente equivalente a los 44.5 millones de personas con
carencia por acceso reportados por la medicion multidimensional y, por ello, no debe utilizarse
como si midiera exactamente el mismo fendmeno; sin embargo, ambas evidencias permiten
observar la magnitud del deterioro ocurrido durante los ultimos afios (Centro de Investigacion
Econdmica y Presupuestaria [CIEP], 2026).

El problema se vuelve todavia mas evidente cuando se analiza donde reciben atencién las
personas. La ENSANUT Continua 2023 encontré que 48.7% de la poblaciéon reporté no tener
derechohabiencia y que, entre esta poblacion, solamente 34% se atendié en las clinicas u
hospitales publicos que le correspondian, mientras 25.6% acudié6 a consultorios
adyacentes a farmacias y 35.2% recurrié a otros servicios privados. En contraste, 60% de
los derechohabientes del IMSS y 57% de los del ISSSTE utilizaron la institucion que les
correspondia (Instituto Nacional de Salud Publica [INSP], 2024). El propio Programa Sectorial de
Salud 2025-2030 recupera estos resultados y reconoce que mas de 60% de la poblacién sin
seguridad social que requirié atencién terminé utilizando servicios distintos de los publicos que
institucionalmente debian atenderla (Secretaria de Salud, 2025).

Esta es una de las expresiones mas claras de la diferencia entre cobertura formal y acceso
efectivo. La existencia de una institucion responsable no garantiza que la persona realmente
utilice sus servicios; tampoco lo garantiza una credencial, un padron o una aplicacion electronica.
La cobertura se materializa cuando existe capacidad suficiente para resolver oportunamente la
necesidad de salud de una persona.

Gasto de bolsillo en salud

Cuando el sistema publico no resuelve oportunamente una necesidad de salud, el costo no
desaparece, sino que se traslada hacia los hogares. De acuerdo con el CIEP, a partir de los
resultados de la ENIGH 2024, el gasto de bolsillo promedio en salud alcanz6 $6,421 anuales por
hogar, frente a $5,948 en 2022, lo que significé un incremento real de 7.9% en solamente dos
afos. La afectacion fue particularmente intensa entre los hogares de menores ingresos, pues en
los deciles | a IV el crecimiento del gasto se ubicé entre 17% y 23%. La composicion de ese gasto
permite identificar con mayor precision las presiones financieras que enfrentan las familias: 38.3%
del gasto de bolsillo correspondié a medicamentos, 34.7% a atencién ambulatoria y 27.0%
a atencion hospitalaria; ademas, en los hogares de menores ingresos cerca de la mitad del
gasto sanitario se concentra en medicamentos (CIEP, 2025).

México Evalua identifica una tendencia consistente mediante una metodologia distinta. Entre
2018 y 2024, el gasto trimestral promedio por hogar en salud pasé de aproximadamente $1,135
a $1,605, lo que representd un incremento real de 41.4%. El impacto fue particularmente severo
para los hogares de menores ingresos y sin acceso a seguridad social. En 2024, alrededor de
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1.11 millones de hogares incurrieron en gastos catastréficos en salud, frente a 677,243 en 2018,
lo que significé un incremento de 64.5%; ademas, aproximadamente 287,396 hogares se
empobrecieron después de realizar gastos en salud, cerca de 60% mas que en 2018. El
caracter regresivo del fendmeno resulta evidente: los hogares del primer decil destinaron 3.9%
de su ingreso total a salud y, descontando los apoyos sociales, la proporcién habria alcanzado
5.9%, mientras que en el decil X fue de alrededor de 2.1% (México Evalua, 2025a).

La evidencia muestra que una de las principales funciones de un sistema universal debe ser la
proteccion financiera. Una persona puede recibir formalmente un servicio publico y continuar
desprotegida si debe pagar sus medicamentos, estudios o procedimientos. Cada receta no
surtida, cada consulta que debe buscarse fuera de la institucion y cada diagndstico realizado de
manera privada trasladan una parte del costo desde el presupuesto publico hacia el ingreso
familiar. En ese sentido, México Evalua ha documentado también que el gasto promedio de los
hogares en medicamentos paso de alrededor de $222 en 2018 a $480 en 2024, un incremento
de 116% en seis afios (México Evalua, 2025b).

El desabasto constituye una de las expresiones mas visibles de la pérdida de acceso efectivo a
los servicios de salud. De acuerdo con informacion reciente del Colectivo Cero Desabasto, entre
2019 y el 16 de julio de 2026 se habian acumulado 12,974 reportes de pacientes y
organizaciones por falta de medicamentos, de los cuales 270 correspondian solamente a
2026. La propia organizacién sefiala actualmente que su plataforma ha recopilado mas de 14,000
reportes desde su creacién. Su presidenta nacional, Evelyn Guzman, ha advertido que el
desabasto continta siendo una de las principales barreras para garantizar el derecho a la
salud en México y que el problema responde no sélo a la falta fisica de medicamentos, sino
también a deficiencias en la planeacion de la demanda, retrasos en los procesos de compra y
adjudicacion, dificultades de distribucion y problemas de coordinacion entre instituciones y
6rdenes de gobierno (Colectivo Cero Desabasto, 2026).

La informacién oficial tampoco permite considerar resuelto el problema. La Encuesta Nacional de
Calidad e Impacto Gubernamental 2025 encontré6 que solamente 34.1% de las personas
usuarias del IMSS-BIENESTAR evalué favorablemente la disponibilidad de medicamentos
y apenas 29.3% consideré que sus clinicas y hospitales se encontraban libres de
saturacion (INEGI, 2026b). En el caso del IMSS, informacién proporcionada por su Unidad de
Transparencia mostrd que entre el 1 de enero y el 19 de diciembre de 2024 quedaron sin surtir
4,527,281 recetas, equivalentes a 11,575,307 piezas de medicamentos no entregadas (El
Universal, 2025).

Para una familia, una receta no surtida no es simplemente un indicador administrativo: puede
significar adquirir inmediatamente el medicamento en una farmacia privada, interrumpir el
tratamiento o prescindir de él. Por ello hemos cuestionado que frente a un problema estructural
de abasto se responda nuevamente mediante soluciones parciales presentadas como
transformaciones del sistema.

En agosto de 2026, el Gobierno Federal anuncié que comenzaria la operacion gradual de 6,567
Farmacias del Bienestar en las 24 entidades donde opera IMSS-BIENESTAR, como parte de la
estrategia vinculada con Salud Casa por Casa (Presidencia de la Republica, 2026b). Acercar
medicamentos para determinados tratamientos puede ser util, pero un sistema nacional de abasto
requiere planeacion de necesidades, adquisicion, distribucion, almacenamiento, conservacion,
trazabilidad, farmacovigilancia, prescripcion adecuada y disponibilidad suficiente para responder
tanto a enfermedades crénicas como a tratamientos hospitalarios, oncolégicos y de alta
especialidad. Los anaqueles, puntos de dispensacion o maquinas automatizadas pueden ser
mecanismos complementarios, pero no sustituyen una politica integral de abasto.

Este fendmeno permite entender por qué el intercambio de servicios puede convertirse en una
herramienta importante. Antes de que una persona deba acudir al sector privado y pagar de su
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bolsillo porque su institucién carece temporalmente de capacidad, el Sistema Nacional de Salud
deberia ser capaz de identificar si otra institucién publica dispone del servicio, estudio,
procedimiento, especialista o tratamiento que necesita y utilizar esa capacidad mediante reglas
claras de referencia y financiamiento.

Del Seguro Popular al IMSS-BIENESTAR

La pérdida de cobertura ocurrié paralelamente a una transformacién profunda del modelo
destinado a atender a las personas sin seguridad social. Durante afos, el Sistema de Proteccion
Social en Salud y el Seguro Popular constituyeron el principal mecanismo para financiar la
atencion de esta poblacion. En 2019 se decidio extinguir ese esquema y sustituirlo por el Instituto
de Salud para el Bienestar. EI INSABI fue presentado como el instrumento que permitiria avanzar
hacia la gratuidad y la universalidad, pero no logré consolidar el modelo prometido y fue
extinguido pocos afios después. Sus funciones fueron trasladadas al IMSS-BIENESTAR,
organismo creado mediante decreto del Ejecutivo Federal el 31 de agosto de 2022 como una
entidad publica descentralizada originalmente no sectorizada, con personalidad juridica,
patrimonio propio y autonomia técnica, operativa y de gestién (Presidencia de la Republica,
2022).

Posteriormente, el 29 de mayo de 2023 se reform6 la Ley General de Salud para extinguir
formalmente al INSABI y trasladar sus funciones al nuevo modelo, mientras que el 3 de enero de
2024 se modificaron la Ley General de Salud y la Ley de Coordinacion Fiscal para profundizar la
federalizacion de los servicios y transferir al IMSS-BIENESTAR recursos asociados con las
entidades que decidieron trasladar a la Federacion la responsabilidad de prestar esos servicios.
En agosto de 2024, el propio Gobierno Federal informé que IMSS-BIENESTAR brindaba atencién
a 53.2 millones de personas en las entidades federalizadas, equivalentes entonces a
aproximadamente 80% de la poblacion sin seguridad social (Instituto Mexicano del Seguro Social
[IMSS], 2024). Para 2026 se cred, ademas, el Ramo 56 Servicios de Salud del IMSS para el
Bienestar, con una asignacion de $172,492.4 millones de pesos (Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico [SHCP], 2025).

Sin embargo, el crecimiento de la institucion no se ha traducido todavia en una recuperacion
equivalente del acceso. México mantiene 44.5 millones de personas con carencia por acceso
a servicios de salud, mas de 60% de la poblacién sin derechohabiencia que requiere atencion
utiliza servicios distintos de aquellos que institucionalmente deberian atenderla y solamente
34.1% de las personas usuarias del IMSS-BIENESTAR evalua favorablemente la disponibilidad
de medicamentos (INEGI, 2025; INEGI, 2026b; INSP, 2024). Estos resultados son relevantes
porque permiten evaluar al organismo a partir de los objetivos con los que fue creado: recuperar
cobertura, garantizar acceso efectivo, proporcionar medicamentos, asegurar atencién oportuna y
reducir la necesidad de que las familias recurran al sector privado. A la luz de estos indicadores,
el IMSS-BIENESTAR no ha logrado hasta ahora cumplir satisfactoriamente esos objetivos
y el modelo requiere una correccién estructural.

A estas deficiencias operativas se agrega un problema institucional. Desde su nacimiento,
elementos fundamentales de la estructura, gobierno y operacion del IMSS-BIENESTAR han
dependido en buena medida de decretos del Ejecutivo y disposiciones administrativas. La propia
evolucion del organismo demuestra que su disefo original resulté insuficiente y tuvo que ser
modificado sucesivamente. El 15 de agosto de 2025, el Gobierno Federal reformé nuevamente
su decreto de creacion para establecer que la persona titular de la Secretaria de Salud presidiria
la Junta de Gobierno y tendria voto de calidad; asimismo, fortalecio la vinculacién del organismo
con la rectoria sanitaria federal y con las instituciones que integran el Sistema Nacional de Salud
(Presidencia de la Republica, 2025).

La direccién de ese cambio fue correcta, pero confirma una de las deficiencias originales: la
Secretaria de Salud debid contar desde el principio con una rectoria claramente definida sobre el
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principal organismo encargado de atender a la poblacion sin seguridad social. Durante una
reunién celebrada el 23 de junio de 2026 con integrantes de la Comision de Salud de la Camara
de Diputados, el secretario de Salud, David Kershenobich, y el subsecretario Eduardo Clark
reconocieron la necesidad de realizar ajustes al disefio juridico y operativo del IMSS-BIENESTAR
y establecer directamente en la Ley General de Salud sus principales reglas de gobierno y
coordinacion.

Una institucion encargada de decenas de millones de personas y que administra recursos
publicos de esta magnitud requiere que los elementos esenciales de su estructura, Junta de
Gobierno, responsabilidades, mecanismos de supervisién y rendicion de cuentas estén definidos
directamente en la Ley General de Salud.

El Servicio Universal de Salud y las limitaciones de su diseio actual

En abril de 2026, el Gobierno Federal presenté una nueva respuesta frente a la fragmentacion
del sistema: el Servicio Universal de Salud. La finalidad de integrar capacidades publicas es
correcta. México cuenta con infraestructura y recursos distribuidos entre el IMSS, ISSSTE, IMSS-
BIENESTAR, Pemex, Institutos Nacionales de Salud, hospitales federales, servicios de las
Fuerzas Armadas y sistemas estatales, y esa fragmentacion puede provocar que una persona
enfrente saturacion en la institucion que le corresponde mientras otra unidad publica cuenta con
capacidad para proporcionar determinado servicio. Precisamente por ello habiamos planteado
previamente una iniciativa para hacer operativo el intercambio de servicios, mediante reglas sobre
estimacion de demanda, costos unitarios, compensacion financiera, proteccion de los recursos
del IMSS y del ISSSTE, utilizacion del Fondo de Salud para el Bienestar y participacion de las
entidades federativas que conservaron sus sistemas de salud.

Nuestra critica, por tanto, no se dirige contra el intercambio, sino contra la idea de que una
transformacion de esta dimension pueda funcionar simplemente mediante una credencial,
convenios administrativos y la utilizaciéon de los presupuestos ya existentes. El 17 de abril de
2026 se publico el Decreto por el que se crea el Servicio Universal de Salud del Gobierno de
México, que configura al SUS como un mecanismo obligatorio de coordinacién e integracion
operativa entre las instituciones publicas federales y permite la incorporacion de los servicios
estatales. El decreto establece una red de capacidad instalada compartida, un esquema de
compensacion presupuestaria y financiera, comités interinstitucionales especializados,
credencializacion, expediente clinico electronico, interoperabilidad y herramientas digitales para
facilitar citas, recetas y consulta de informacion médica (Presidencia de la Republica, 2026a).

También debe reconocerse que existe actualmente una base legal general para avanzar en esa
direccién. La propia Ley General de Salud ya establece como obijetivo del Sistema Nacional de
Salud impulsar el acceso universal mediante el intercambio de servicios y permite que las
personas con o sin afiliacion puedan recibir determinados servicios en una institucion distinta,
generandose una obligacion de compensacion a cargo de la institucion responsable (Camara de
Diputados, 2026b). El propio decreto del SUS reconoce y desarrolla esa habilitacién. Por ello, el
cuestionamiento juridico debe formularse con precision: no existe una ausencia absoluta de
fundamento legal, pero una transformacion transversal del Sistema Nacional de Salud no
puede descansar principalmente en un decreto presidencial, convenios y disposiciones
administrativas cuando involucra derechos de acceso, obligaciones financieras,
regimenes contributivos, relaciones entre instituciones federales y sistemas estatales y
responsabilidades presupuestarias de largo plazo (Presidencia de la Republica, 2026a).

El problema mas importante del disefio actual se encuentra en el financiamiento. El decreto
ordena que la institucion a la que pertenece una persona compense a la que efectivamente le
presta el servicio y establece que las restituciones deberan efectuarse con una periodicidad
minima mensual. Sin embargo, también dispone que las instituciones deberan presupuestar esas
obligaciones dentro de sus techos de gasto y que las erogaciones se cubriran con cargo a los
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presupuestos autorizados. Su régimen transitorio establece expresamente que durante 2026 no
se autorizaran recursos adicionales por la implementacién del SUS y que en ejercicios
subsecuentes tampoco se autorizaran ampliaciones distintas de las previstas por el propio
decreto (Presidencia de la Republica, 2026a).

El Proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federacion para 2027 confirma esta debilidad:
contempla unicamente 500 millones de pesos especificamente para el Servicio Universal de
Salud en el Ramo 12, por lo que la atencién adicional que proporcionen el IMSS, ISSSTE, IMSS-
BIENESTAR, los Institutos Nacionales de Salud y las demas instituciones participantes debera
financiarse fundamentalmente con los recursos que ya tienen asignados. En los hechos, se
pretende ampliar el universo de personas que podran utilizar estas instituciones sin crear una
fuente presupuestaria suficiente y adicional para financiar la nueva demanda.

Esta ha sido una de nuestras principales criticas desde que se anuncié el Servicio Universal. La
universalidad puede incrementar sustancialmente la demanda y, por ello, si mas personas pueden
acudir al IMSS, al ISSSTE, a un Instituto Nacional o a un hospital estatal, debe existir previamente
una estimacion de cuantos pacientes adicionales recibiran, qué servicios demandaran, cuanto
costara atenderlos y qué capacidad adicional debera generarse. El intercambio permite
aprovechar mejor la capacidad instalada, pero no crea capacidad por si mismo. Cuando un
hospital ya se encuentra saturado, permitir la llegada de nuevas poblaciones sin incrementar
médicos, enfermeras, camas, quiréfanos, equipamiento, medicamentos y presupuesto puede
provocar una mayor saturacién y no una mayor cobertura. Desde abril hemos senalado
precisamente este riesgo: permitir la movilidad del paciente sin garantizar la movilidad de los
recursos puede terminar trasladando las deficiencias del IMSS-BIENESTAR hacia instituciones
que ya enfrentan sus propias presiones de demanda.

La compensacion financiera constituye, por ello, el elemento central para que el intercambio sea
sostenible. Cada servicio proporcionado a una persona cuya atencion corresponde a otra
institucion debe quedar registrado, valuado, conciliado y pagado. El decreto reconoce esta
necesidad y dispone que Salud, IMSS, ISSSTE, IMSS-BIENESTAR y Pemex, con aprobacién de
Hacienda, definan los instrumentos y mecanismos correspondientes; establece incluso
responsables, plazos, herramientas tecnoldgicas y una restitucion minima mensual. El problema
es que el modelo continda vinculado a los techos presupuestarios previamente autorizados y no
incorpora suficientemente una obligacidon de calcular y financiar la demanda incremental
derivada de la universalizacion (Presidencia de la Republica, 2026a).

A esta debilidad se suma que el disefio actual no parte de un diagndstico publico suficientemente
detallado de la capacidad disponible que pueda ser compartida entre instituciones. Antes de
ampliar el universo de personas que pueden acudir a una unidad distinta de la que ordinariamente
les corresponde, deberia conocerse cuantas consultas, camas, quiréfanos, especialistas, equipos
de imagen, sesiones de radioterapia, estudios de laboratorio y demas servicios se encuentran
efectivamente disponibles por institucion y territorio. La propia evidencia sobre disponibilidad de
medicamentos y saturacion muestra que una parte relevante de las unidades ya opera bajo
presion. En esas condiciones, universalizar la puerta de entrada sin identificar previamente
la capacidad resolutiva puede redistribuir la demanda sin resolverla (INEGI, 2026b; CIEP,
2026).

También debe distinguirse entre compensacién financiera y suficiencia presupuestaria. La
compensacion es, por naturaleza, un mecanismo posterior a la prestacion del servicio; sin
embargo, el hospital receptor necesita disponer previamente de personal, medicamentos,
insumos, mantenimiento y equipamiento para atender al paciente. Por ello, la compensacion ex
post no puede sustituir al financiamiento ex ante de la capacidad que requiere la
universalizacion. Si ademas los procedimientos de validacion, conciliacion y pago son lentos,
existe el riesgo de acumular adeudos entre instituciones y que el prestador termine financiando
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temporalmente con su presupuesto ordinario la atenciéon correspondiente a otra fuente de
financiamiento.

ElI SUS enfrenta igualmente un problema de heterogeneidad entre instituciones. Las capacidades,
carteras de servicios, disponibilidad de especialistas y niveles de financiamiento por persona son
distintos entre IMSS, ISSSTE, IMSS-BIENESTAR, Pemex, los Institutos Nacionales de Salud y
los servicios estatales. La portabilidad administrativa no elimina esas diferencias. Que una
persona pueda ser referida a otra institucion no garantiza, por si mismo, que exista el
procedimiento, medicamento, dispositivo o especialista que necesita, ni que esté disponible en
su region. Por ello, la integracién funcional debe acompanarse de reglas de cartera, capacidad,
costos y expansion territorial que eviten que la universalidad sea mayor en las zonas con mas
infraestructura y meramente nominal en regiones con menor capacidad resolutiva (CIEP, 2026).

La interoperabilidad constituye otro cuello de botella. El intercambio de millones de servicios exige
que las instituciones puedan identificar al paciente, consultar informacién clinica indispensable,
evitar duplicidades de estudios, conocer medicamentos prescritos, registrar referencias y
contrarreferencias y determinar con precisién qué institucion debe financiar la atencion. Mientras
esa interoperabilidad no sea efectiva, el sistema puede generar mayores costos administrativos,
repeticion de procedimientos y retrasos. La credencializacién y el expediente electrénico son
herramientas utiles, pero su valor depende de que estén conectados con procesos clinicos y
financieros funcionales y no se conviertan en sustitutos de la capacidad asistencial (Presidencia
de la Republica, 2026a; Secretaria de Salud, 2026b).

Finalmente, el intercambio debe ser un mecanismo complementario y no un sustituto de la
inversion publica. La posibilidad de referir a un paciente a otra institucion no puede convertirse
en incentivo para dejar de fortalecer la unidad de origen, particularmente en el primer nivel de
atencién, donde deberian resolverse oportunamente buena parte de las necesidades de
prevencion, diagndstico, seguimiento de enfermedades cronicas y atencion ambulatoria. El éxito
del SUS tampoco debe medirse por el nimero de credenciales entregadas, convenios celebrados
o referencias realizadas, sino por resultados verificables: reduccion de tiempos de espera,
continuidad de tratamientos, medicamentos efectivamente entregados, disminucion del gasto de
bolsillo, menor saturacién y mejores resultados sanitarios. El objetivo no es mover pacientes
entre instituciones, sino resolver sus necesidades de salud con oportunidad y sin
trasladarles los costos de la fragmentacién del sistema.

Este riesgo es particularmente relevante para el IMSS y el ISSSTE. Ambas instituciones cuentan
con regimenes propios de financiamiento y recursos destinados a seguros, prestaciones y
obligaciones especificas. El propio decreto reconoce que las reservas del IMSS se encuentran
afectadas al cumplimiento de los fines establecidos en la Ley del Seguro Social y a garantizar la
viabilidad financiera de largo plazo del Instituto. Nuestra posicion ha sido consistente: la poblacion
sin seguridad social debe poder utilizar las capacidades del IMSS o del ISSSTE cuando exista
disponibilidad y la atencion resulte médicamente adecuada, pero el costo correspondiente
debe financiarse mediante recursos publicos destinados a esa poblaciéon y compensarse
integramente a la institucion que proporcioné el servicio. La universalidad debe ampliar
derechos sin trasladar silenciosamente el costo hacia trabajadores y derechohabientes
(Presidencia de la Republica, 2026a; Ramirez Barba, 2026b).

Existe también una dimensién territorial que debe corregirse. El decreto permite que se incorporen
los servicios de las entidades federativas que asi lo decidan e incluso menciona expresamente a
las entidades no concurrentes con IMSS-BIENESTAR. Sin embargo, una parte importante de las
nuevas acciones operativas anunciadas durante 2026 continia concentrandose en las 24
entidades donde opera IMSS-BIENESTAR. El 25 de agosto de 2026, por ejemplo, el Gobierno
anuncio la creacion de 12,750 nuevos consultorios de atencion primaria, que entrarian en
operacién en enero de 2027 en esas 24 entidades y que, de acuerdo con la propia Presidencia,
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permitirian incrementar la capacidad en mas de 40 millones de consultas al afno (Presidencia
de la Republica, 2026b).

El anuncio confirma dos elementos importantes. Por una parte, constituye un reconocimiento del
propio Gobierno de que compartir la capacidad existente resulta insuficiente y que la universalidad
requiere ampliar infraestructura, personal y servicios. Por otra, demuestra que una parte
importante de la implementacion sigue estructurandose alrededor del modelo del IMSS-
BIENESTAR. Un Servicio que se denomina universal debe permitir que cualquier entidad
federativa participe plenamente, con independencia de que haya transferido o conserve la
administracion de sus servicios. La universalidad no debe convertirse en un mecanismo indirecto
para condicionar la integracion del sistema a la federalizacién; debe construirse mediante
coordinacioén, reciprocidad y compensacion financiera, respetando las distintas formas de
organizacién de los sistemas estatales.

También hemos cuestionado politicamente la prioridad otorgada a la credencializacion. En enero
de 2026, el Gobierno anuncié una inversion de $3,500 millones de pesos para instalar 2,365
modulos y 9,791 estaciones de toma de datos, ademas de financiar la impresion de las
credenciales del Servicio Universal de Salud (Secretaria de Bienestar, 2026). El propio decreto
dispone que la Secretaria de Bienestar participe en la convocatoria, registro y captacion de datos
para integrar el padrén nacional (Presidencia de la Republica, 2026a).

Desde esta representacion hemos cuestionado, ademas, que una operaciéon sanitaria de esta
magnitud descanse de manera importante en la estructura territorial de la Secretaria de Bienestar
y de los llamados Servidores de la Nacién, particularmente cuando la credencializacion se
desarrolla durante 2026 y la parte sustantiva del intercambio comenzara en 2027. El sefialamiento
politico no supone afirmar automaticamente la existencia de una conducta electoral ilicita, sino
exigir que una politica de salud que implica el levantamiento de datos de millones de personas
cuente con garantias reforzadas de neutralidad institucional, protecciéon de datos y ausencia de
utilizacion propagandistica. Una credencial de salud debe constituir una herramienta
sanitaria y no una plataforma de promocion politica.

Debe reconocerse que durante 2026 se han producido avances administrativos. El 10 de junio
de 2026 la Secretaria de Salud instalé el Grupo Estratégico para la Implementacion del Servicio
Universal y siete Comités Interinstitucionales Especializados; posteriormente, el 7 de agosto de
2026, la Secretaria y el IMSS suscribieron un convenio para avanzar en el expediente clinico
electrénico y la interoperabilidad tecnoldgica entre instituciones (Secretaria de Salud, 202643,
2026b). Sin embargo, estos avances corresponden fundamentalmente a la preparaciéon
institucional y tecnolégica del modelo. El propio decreto establece que la primera etapa del
intercambio comenzara hasta el 1 de enero de 2027, con urgencias, embarazos de alto riesgo,
Cddigo Infarto, Cddigo Cerebro, continuidad de determinados tratamientos, vacunacion y
atencion primaria, mientras que una segunda etapa, a partir del 1 de julio de 2027, incorporara
estudios de laboratorio, tomografia, ultrasonido, resonancia magnética, estudios especializados
y radioterapia (Presidencia de la Republica, 2026a).

La principal promesa de intercambio universal continia fundamentalmente en una etapa
preparatoria. También resulta cuestionable que varios de los servicios anunciados como primera
etapa correspondan a prestaciones que el Estado ya deberia garantizar: una urgencia médica,
una urgencia obstétrica, un infarto o la vacunacion no deberian convertirse en nuevos derechos
derivados de una credencial o de la entrada en operacion de un mecanismo administrativo. El
Gobierno no puede presentar como nueva conquista aquello que las instituciones publicas ya
estaban obligadas a proporcionar. La verdadera prueba del SUS comenzara cuando los pacientes
intenten utilizar de manera ordinaria instituciones distintas a las de su adscripcién y esas
instituciones tengan que absorber, registrar y compensar miles o millones de servicios sin
deteriorar la atencidn de sus propias poblaciones.
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Finalmente, existe una contradiccion estructural que no puede ignorarse: el Servicio Universal
pretende descansar en buena medida sobre un IMSS-BIENESTAR que todavia enfrenta
problemas de cobertura, disponibilidad de medicamentos, saturacion, estructura juridica
y rendicion de cuentas. No puede construirse un sistema universal sélido sobre una institucion
que todavia requiere correcciones profundas para cumplir adecuadamente las responsabilidades
que ya tiene. Precisamente por ello, la presente iniciativa atiende simultaneamente los dos
problemas: hacer operativo el intercambio de servicios y fortalecer juridicamente al principal
prestador de atencion para la poblacion sin seguridad social.

Una reforma para hacer operativo el acceso universal

La propuesta parte de incorporar directamente en la Ley General de Salud un régimen general
de acceso universal e intercambio de servicios aplicable al Sistema Nacional de Salud en su
conjunto. El Servicio Universal de Salud se reconoce legalmente como el mecanismo mediante
el cual las instituciones publicas articularan sus capacidades bajo la rectoria de la Secretaria de
Salud. Su finalidad sera permitir que infraestructura, personal, especialidades, procedimientos,
medicamentos, estudios y demas capacidades disponibles puedan utilizarse coordinadamente
para resolver las necesidades de la poblacién. La integracion sera funcional: las instituciones
conservaran su personalidad juridica, patrimonio, poblacion derechohabiente u objetivo, fuentes
de financiamiento y atribuciones, mientras que sus capacidades podran compartirse mediante
reglas comunes de referencia, contrarreferencia, portabilidad y compensacion.

El modelo comprendera al IMSS, ISSSTE, IMSS-BIENESTAR, los servicios médicos de Petroleos
Mexicanos, Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Federales de Referencia, Hospitales
Regionales de Alta Especialidad, demas instituciones federales que presten servicios y los
sistemas estatales. En este Ultimo caso se establece una regla fundamental: podra participar
cualquier entidad federativa, con independencia de que haya transferido sus servicios al
IMSS-BIENESTAR o conserve directamente su administraciéon. Los estados que mantengan
sus sistemas conservaran infraestructura, establecimientos, personal, patrimonio y recursos y
participaran mediante convenios especificos; cuando atiendan a personas cuya responsabilidad
financiera corresponda a una institucion federal, deberan recibir la compensacion
correspondiente. Con ello, la integracién nacional deja de confundirse con centralizacion y se
construye un modelo compatible con el federalismo sanitario.

La reforma también amplia los supuestos en los que una persona podra recibir atencion fuera de
su institucion de adscripciéon. Ademas de las urgencias y de la accesibilidad geografica, se
contemplan la inexistencia o insuficiencia temporal de capacidad resolutiva, la ausencia de una
especialidad o procedimiento, la falta de medicamentos, dispositivos o insumos, la necesidad de
garantizar continuidad terapéutica, la atencion de enfermedades de alto costo, la referencia y
contrarreferencia y las emergencias sanitarias. El propdsito es que la decision asistencial
responda principalmente a la necesidad meédica y a la capacidad disponible. En una urgencia,
primero debera proporcionarse la atencién y posteriormente se resolvera la regularizacién
financiera; cuando una referencia haya sido aceptada, debera mantenerse la continuidad del
tratamiento mientras las instituciones realizan los procesos administrativos correspondientes. En
otras palabras, los problemas financieros del sistema deben resolverse detras del paciente
y no convertirse en una barrera frente al paciente.

La Secretaria de Salud tendra una funcion rectora claramente definida. Sera responsable de
conducir la planeacién, establecer las reglas generales del intercambio, coordinar redes de
servicios, definir criterios de referencia y contrarreferencia, establecer estandares de calidad y
seguridad, desarrollar las condiciones de interoperabilidad y evaluar el funcionamiento del
sistema. Esta rectoria tendra también una dimensién financiera, pues debera trabajar
conjuntamente con la Secretaria de Hacienda para establecer los mecanismos de compensacion
y planear las capacidades que demande progresivamente la universalizacion. Los convenios que

Pagina 9



celebren las instituciones deberan sujetarse a contenidos minimos establecidos por la ley y
determinar qué servicios pueden intercambiarse, como se referira al paciente, qué capacidad
existe, como se calculan los costos, cdmo se registran y validan los servicios, qué institucion debe
pagarlos, en qué plazo se realiza la compensacion y como se garantiza la continuidad de los
tratamientos.

Los recursos deberan acompanar a los pacientes

El componente financiero constituye uno de los principales cambios respecto del modelo vigente.
Todo servicio otorgado a una persona cuya responsabilidad financiera corresponda a otra
institucion generara una obligacion de compensacion. La institucion que proporciona la atencion
debera recuperar los recursos utilizados para hacerlo y, para ello, las secretarias de Salud y
Hacienda deberan establecer una metodologia nacional que considere la complejidad del
servicio, medicamentos, dispositivos médicos, personal, infraestructura, equipamiento, grado de
especializacion y diferencias regionales. Los servicios deberan registrarse, validarse y conciliarse
periodicamente, y las compensaciones deberan efectuarse con una periodicidad suficiente para
impedir que los adeudos se acumulen y terminen financiandose con los recursos ordinarios de la
institucion receptora. La logica central es sencilla: si el paciente puede trasladarse entre
instituciones, los recursos necesarios para atenderlo también deben hacerlo.

Pero la propuesta no se limita a financiar los servicios una vez prestados, sino que modifica
también la l6gica de planeacidn presupuestaria. Antes de ampliar progresivamente la cartera del
Servicio Universal, la Secretaria de Salud y Hacienda deberan estimar cuantas personas podrian
utilizarla, qué instituciones recibiran mayor demanda, qué servicios se requeriran y cuanto costara
proporcionarlos. La estimacion debera considerar infraestructura, camas, equipamiento, médicos,
especialistas, enfermeria, medicamentos, dispositivos e insumos, y sus resultados deberan
reflejarse en el Proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federacion. De esta manera se corrige
uno de los principales problemas del decreto vigente: la universalidad deja de construirse bajo
la premisa de atender a mas personas con los mismos recursos.

El mismo principio permitira proteger el financiamiento del IMSS y del ISSSTE. Sus reservas
financieras y actuariales mantendran el destino previsto en sus respectivos regimenes y las
cuotas y aportaciones continuaran financiando los seguros y prestaciones que legalmente les
corresponden. Cuando estas instituciones atiendan poblacion distinta de su derechohabiencia,
recibiran las compensaciones especificas respectivas. Esto permite proteger simultdneamente a
quien necesita atencion y a quien ya forma parte de un régimen contributivo; la universalidad no
debe construirse enfrentando poblaciones ni trasladando de manera indirecta el costo de una
hacia los recursos de otra.

La poblacién sin seguridad social contara igualmente con un mecanismo mas solido de
financiamiento. La asignacion federal debera guardar relacion con el nimero de personas a
atender, sus necesidades epidemioldgicas y demograficas, las condiciones territoriales y la
evolucién de los costos de la atencidn. Se recupera asi un principio que se ha identificado como
indispensable para la cobertura universal: vincular el presupuesto con el tamafo y necesidades
de la poblacién que debe atenderse, evitando que la disponibilidad de recursos dependa de
decisiones presupuestarias desvinculadas de la obligacién sanitaria (México Evalua, 2025a,
2025b).

Este mismo principio se aplicara a las enfermedades de alto costo. Los recursos del Fondo de
Salud para el Bienestar podran acompanar financieramente a la persona cuando otra institucién
publica tenga la capacidad resolutiva requerida. Si IMSS-BIENESTAR no puede proporcionar
determinado tratamiento, la adscripcion institucional no debera impedir que el recurso financie la
atencion en otra institucion publica. La finalidad consiste en que el financiamiento destinado a
una enfermedad siga al paciente hacia el establecimiento que realmente pueda resolverla,
preservando en todo momento la afectacion especifica de esos recursos.
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Interoperabilidad, transparencia y evaluacion

Para que el intercambio funcione es indispensable que las instituciones puedan compartir
informacion clinica y administrativa. La reforma establece una interoperabilidad progresiva que
permita identificar correctamente a la persona, consultar sus antecedentes clinicos
indispensables, realizar referencias y contrarreferencias, conocer tratamientos y estudios
previamente realizados y registrar los servicios que deberan generar compensaciones. Esta
infraestructura debera permitir también identificar cual es la institucion responsable del
financiamiento, de manera que la trazabilidad clinica y la financiera formen parte de un mismo
proceso. La credencial del Servicio Universal se incorpora dentro de esa arquitectura como un
instrumento auxiliar: su finalidad es facilitar la identificacién y vinculacion del expediente, no
convertirse en una condicién sustantiva para el ejercicio del derecho.

El sistema debera, ademas, producir informacion suficiente para ser evaluado. Se debera conocer
cuantas personas reciben atencién mediante intercambio, qué instituciones las reciben, qué
servicios proporcionan, cuanto cuestan, cuanto se ha compensado, qué adeudos existen, cuales
son los tiempos de pago y de espera y como evoluciona la utilizacion de la capacidad instalada.
La Secretaria de Salud debera informar periddicamente al Congreso de la Unién, de manera que
el éxito del Servicio Universal pueda medirse a partir de pacientes efectivamente atendidos,
tiempos de atencion, continuidad de tratamientos, calidad, resultados y sostenibilidad
financiera, y no exclusivamente mediante el numero de credenciales expedidas o convenios
celebrados.

Una nueva estructura juridica para el IMSS-BIENESTAR

La segunda vertiente de la reforma atiende directamente al IMSS-BIENESTAR. La propuesta
establece en la Ley General de Salud que serd un organismo publico descentralizado
sectorizado a la Secretaria de Salud, lo que permitira definir con claridad la relacidon entre
rectoria y prestacion: la Secretaria conducira la politica sectorial, coordinara, supervisara y
evaluara, mientras IMSS-BIENESTAR conservara su capacidad operativa y continuara prestando
los servicios que correspondan a la poblacion bajo su responsabilidad. Se busca asi sustituir la
ambigledad institucional que ha acomparfado al organismo desde su origen por una distribucion
mas clara de responsabilidades.

La estructura esencial de su Junta de Gobierno también quedara establecida directamente en la
ley. La persona titular de la Secretaria de Salud la presidira y tendra voto de calidad, acompanada
por las dependencias e instituciones vinculadas con el financiamiento, operacion, politica laboral,
control y coordinaciéon del sistema. La Junta debera asumir responsabilidades sobre las politicas
generales, la planeacion institucional, el presupuesto, la estructura organica y la participacion del
organismo en el Servicio Universal; ademas, debera evaluar metas e indicadores, conocer los
estados financieros, revisar pasivos y cuentas por pagar y dar seguimiento a las auditorias y
medidas correctivas. Una institucion que administra $172,492.4 millones de pesos en 2026 y
tiene bajo su responsabilidad la atencién de decenas de millones de personas requiere un
gobierno institucional proporcional a esa dimensién (SHCP, 2025).

IMSS-BIENESTAR debera operar conforme a las normas oficiales mexicanas, politicas
sectoriales, protocolos, guias, estandares nacionales de calidad, mecanismos de evaluacién y
reglas de interoperabilidad emitidos bajo la rectoria de la Secretaria de Salud. Su autonomia
operativa permanecera, pero inserta dentro de una politica sanitaria nacional clara y evaluable.
También se estableceran mecanismos permanentes de coordinacion entre la Secretaria y el
organismo, incluyendo intercambio de informacion clinica, epidemioldgica, presupuestaria y
financiera, evaluaciones conjuntas y seguimiento de su participacion en el Servicio Universal. De
esta manera se configura una arquitectura institucional sencilla: la Secretaria de Salud ejerce la
rectoria; el Servicio Universal coordina las capacidades y a las instituciones; y el IMSS-
BIENESTAR presta los servicios correspondientes a la poblaciéon bajo su responsabilidad.
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Esta propuesta recupera y desarrolla los objetivos de la iniciativa previamente elaborada para
fortalecer la rectoria de la Secretaria sobre el organismo (Ramirez Barba, 2026a).

Una implementacién gradual y financiada

La transformacion debera realizarse de manera gradual para garantizar continuidad institucional
y asistencial. El decreto vigente del Servicio Universal debera armonizarse con el nuevo marco
legal; posteriormente se actualizaran las reglas de operacién, se desarrollara una metodologia
nacional de costos y compensaciones y se adecuaran los convenios entre las instituciones. La
incorporacion progresiva de nuevos servicios debera estar vinculada con la estimacion previa de
la demanda y de los recursos necesarios para atenderla. La primera etapa retomara los servicios
prioritarios programados para 2027 y posteriormente podran incorporarse estudios diagnosticos,
imagenologia, radioterapia y demas intervenciones conforme exista capacidad suficiente. La
diferencia fundamental respecto del modelo administrativo vigente consiste en que cada
ampliacion debera estar precedida por una evaluacion de recursos humanos, infraestructura,
equipamiento, medicamentos, insumos y presupuesto.

Paralelamente debera integrarse la nueva estructura de gobierno del IMSS-BIENESTAR,
armonizarse su Estatuto Organico y demas disposiciones internas y garantizarse la continuidad
de sus actos, convenios y servicios. Durante el proceso se preservaran los derechos laborales
del personal y la continuidad de los tratamientos de las personas usuarias. La iniciativa integra
asi dos reformas que resultan inseparables: hacer operativo y financieramente sostenible el
intercambio de servicios entre instituciones publicas y corregir la estructura juridica del
IMSS-BIENESTAR para sujetarlo a una rectoria efectiva de la Secretaria de Salud.

México no necesita una nueva sucesion de nombres, organismos y decretos. En pocos afios se
pasoé del Seguro Popular al INSABI, del INSABI al IMSS-BIENESTAR y ahora a la promesa de
un Servicio Universal de Salud; durante ese mismo periodo, la proporcion de personas con
carencia por acceso paso de 16.2% en 2018 a 34.2% en 2024, alrededor de 44.5 millones de
mexicanos todavia presentan esa carencia, el gasto de bolsillo continia aumentando y millones
de familias siguen recurriendo al sector privado para obtener consultas, estudios y medicamentos
(INEGI, 2025; CIEP, 2025; México Evalua, 2025a).

La verdadera universalidad comienza cuando una persona puede recibir oportunamente la
atencion que necesita y el sistema cuenta con capacidad suficiente para proporcionarla.

Por ello, la presente iniciativa propone transformar el intercambio de servicios en una politica
sustentada en ley, planeacion, financiamiento, compensacion y rendicién de cuentas; permitir que
los pacientes utilicen las capacidades publicas disponibles y que los recursos acompafien
efectivamente esa atencion; integrar a todas las entidades federativas, independientemente del
modelo mediante el cual administren sus servicios; preservar el financiamiento propio del IMSS y
del ISSSTE; establecer recursos suficientes para la poblacién sin seguridad social; y corregir la
estructura juridica del IMSS-BIENESTAR para que el principal prestador de esta poblacion opere
bajo una rectoria sanitaria claramente definida.

La universalidad sera efectiva cuando una persona pueda recibir atencion en la institucion
publica que tenga capacidad para resolver su problema y sean las instituciones, y no el
paciente, quienes resuelvan posteriormente las obligaciones administrativas y financieras
derivadas de esa atencion. Ese es el propésito de la presente iniciativa: convertir el acceso
universal de una promesa administrativa en una politica de Estado sustentada en ley,
capacidad institucional, financiamiento suficiente y una rectoria efectiva del Sistema
Nacional de Salud.

PROYECTO DE DECRETO
Por lo anteriormente expuesto, someto a consideracion de esta Honorable Soberania el siguiente:
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DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA
LEY GENERAL DE SALUD, EN MATERIA DE ACCESO UNIVERSAL A LA SALUD E
INTERCAMBIO DE SERVICIOS ENTRE LAS INSTITUCIONES PUBLICAS

ARTICULO UNICO. Se adiciona un Capitulo Ill, denominado “Del Acceso Universal a la
Salud y del Intercambio de Servicios entre las Instituciones Publicas”, al Titulo Segundo,
integrado por los articulos 22 Bis, 22 Ter, 22 Quater, 22 Quinquies, 22 Sexies, 22 Septies,
22 Octies, 22 Nonies y 22 Decies; se reforman los articulos 77 Bis 8, 77 Bis 12, 77 Bis 35,
77 Bis 35 A, 77 Bis 35 B, 77 Bis 35 C y 77 Bis 35 D; y se adiciona un parrafo al articulo 77
Bis 29 de la Ley General de Salud, para quedar como sigue:

TiTULO SEGUNDO

Sistema Nacional de Salud

CAPITULO IlI

Del Acceso Universal a la Salud y del Intercambio de Servicios entre las Instituciones
Publicas

Articulo 22 Bis. El acceso universal a la salud se garantizara mediante la coordinacién e
integracion funcional de las instituciones publicas integrantes del Sistema Nacional de
Salud, a través de mecanismos de referencia, contrarreferencia, portabilidad e intercambio
de servicios que permitan utilizar de manera coordinada las capacidades disponibles para
brindar atencion efectiva, progresiva, oportuna, continua y de calidad.

El acceso universal se instrumentara a través del Servicio Universal de Salud, como
mecanismo de coordinacién e integraciéon funcional del Sistema Nacional de Salud, bajo
la rectoria de la Secretaria de Salud.

El Servicio Universal de Salud articulara las capacidades de las instituciones publicas que
lo integran, respetando la personalidad juridica, patrimonio, régimen juridico, poblaciéon
derechohabiente u objetivo, fuentes de financiamiento, atribuciones y demas
caracteristicas propias de cada institucion.

El acceso universal se regira por los principios de universalidad, progresividad, equidad,
accesibilidad, oportunidad, continuidad de la atencién, calidad, seguridad del paciente,
reciprocidad, sostenibilidad financiera, transparencia, rendiciéon de cuentas, proteccion de
datos personales y respeto a los derechos de las personas usuarias.

Articulo 22 Ter. El Servicio Universal de Salud estara integrado por:

I. El Instituto Mexicano del Seguro Social;

Il. El Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado;

lll. Los Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social para el Bienestar;

IV. Los servicios médicos de Petréleos Mexicanos;

V. Los Institutos Nacionales de Salud;

VI. Los Hospitales Federales de Referencia y los Hospitales Regionales de Alta
Especialidad;

VII. Los servicios de salud de las dependencias y entidades de la Administracion Publica
Federal, incluidas las instituciones de las Fuerzas Armadas, conforme a las
disposiciones juridicas que las regulen;

VIIl. Las demas instituciones publicas federales que presten servicios de salud, y
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IX. Los servicios de salud de todas las entidades federativas, incluidas las que hayan
celebrado convenios de coordinacion con IMSS-BIENESTAR y las que conserven la
administracion y prestacion de sus servicios estatales de salud.

Las entidades federativas participaran en el Servicio Universal de Salud mediante los
convenios de coordinacion e intercambio de servicios que correspondan, conforme a esta
Ley y demas disposiciones aplicables.

Las entidades federativas que conserven la administraciéon y prestaciéon de sus servicios
de salud participaran con pleno ejercicio de sus competencias y conservaran la
administracion de su infraestructura, establecimientos, personal, patrimonio y recursos
presupuestarios. Los convenios respectivos estableceran los mecanismos de
compensacion por los servicios que otorguen a personas cuya atencion corresponda
financieramente a otras instituciones integrantes del Sistema Nacional de Salud.

Las instituciones de los sectores social y privado podran participar de manera
complementaria y excepcional cuando la capacidad publica disponible resulte insuficiente,
mediante esquemas de subrogacién, contratacién especifica, concertacién o pago por
servicio efectivamente prestado, conforme a las disposiciones aplicables. Su participacion
se sujetara a criterios de necesidad, calidad, seguridad del paciente, transparencia,
eficiencia, tarifas previamente determinadas, supervision, fiscalizaciéon y rendicion de
cuentas.

Articulo 22 Quater. Las personas podran recibir servicios de salud en una institucién
publica distinta de aquella a la que se encuentren afiliadas, adscritas o cuya fuente de
financiamiento corresponda, a través de los mecanismos de intercambio de servicios,
cuando concurra alguno de los siguientes supuestos:

I. Urgencia médica;
Il. Accesibilidad geografica;
lll. Inexistencia o insuficiencia temporal de capacidad resolutiva en la institucion de origen;

IV. Falta temporal o permanente del servicio, especialidad, procedimiento, medicamento,
dispositivo médico o insumo requerido;

V. Necesidad de garantizar la continuidad de un tratamiento;
VI. Atencion de padecimientos de alto costo;
VII. Referencia o contrarreferencia a una unidad con mayor o distinta capacidad resolutiva;

VIIl. Emergencias sanitarias, desastres o circunstancias extraordinarias que incrementen
la demanda de atencion;

IX. Necesidades de atencion médica que puedan resolverse de manera mas oportuna
mediante las redes integradas de servicios, y

X. Los demas supuestos que determine la Secretaria de Salud conforme a criterios
médicos, epidemiolégicos, territoriales, de accesibilidad y capacidad institucional.

La referencia de las personas se realizara prioritariamente hacia la unidad publica que
cuente con la capacidad resolutiva necesaria y permita proporcionar la atencién con mayor
oportunidad, calidad y seguridad.

La atencion de las urgencias médicas se brindara de manera inmediata y la regularizacion
administrativa, identificacion de la institucion responsable del financiamiento y
compensacion correspondiente se realizara posteriormente entre las instituciones
participantes.
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Una vez aceptada la referencia de una persona conforme a los mecanismos previstos en
este Capitulo, la institucion receptora garantizara la atencion y continuidad del tratamiento
conforme a las necesidades médicas del paciente.

Articulo 22 Quinquies. Corresponde a la Secretaria de Salud ejercer la rectoria del Servicio
Universal de Salud y conducir su planeacién, implementacién, operacion, supervision y
evaluacion; emitir las Reglas de Operacidon y demas disposiciones generales necesarias
para regular el intercambio de servicios; establecer los criterios generales para la
referencia y contrarreferencia de las personas usuarias; coordinar la integraciéon funcional
de las redes interinstitucionales; establecer estandares de calidad, oportunidad y
seguridad del paciente; coordinar con la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico los
mecanismos presupuestarios y financieros de compensacion; planear las necesidades de
infraestructura, equipamiento, recursos humanos, medicamentos e insumos; establecer
los criterios técnicos de interoperabilidad; evaluar periodicamente el desempeiio,
capacidad resolutiva y sostenibilidad financiera del intercambio; coordinar los
mecanismos para la solucion de diferencias entre instituciones y establecer indicadores
nacionales de seguimiento y resultados.

La Secretaria de Salud podra auxiliarse de comités interinstitucionales especializados en
materias médicas, operativas, financieras, presupuestarias, digitales y de evaluacion, los
cuales actuaran bajo su conduccion.

Articulo 22 Sexies. Las instituciones participantes celebraran los convenios e
instrumentos juridicos necesarios para operar el intercambio de servicios de salud.

Las Reglas de Operacién y los convenios correspondientes deberan establecer, al menos,
los servicios comprendidos en el intercambio; los criterios clinicos y administrativos de
acceso; los procedimientos de referencia y contrarreferencia; la estimaciéon de la demanda
potencial; la capacidad disponible; la metodologia para determinar costos unitarios, tarifas
y contraprestaciones; el procedimiento para registrar, comprobar y validar los servicios
efectivamente prestados; los mecanismos y plazos para la conciliacion y compensacion
financiera; las reglas para el suministro y financiamiento de medicamentos, dispositivos
médicos y demas insumos; los mecanismos para garantizar la continuidad de los
tratamientos; la determinacion de responsabilidades médicas y administrativas; la
interoperabilidad de informacién; los indicadores de desempeifio y calidad; los
procedimientos para resolver diferencias; los mecanismos de transparencia y
fiscalizacion, y las medidas para ampliar la capacidad instalada cuando el crecimiento de
la demanda lo requiera.

Los convenios preservaran el régimen juridico y financiero de cada institucion y
garantizaran la suficiencia de los servicios correspondientes a sus respectivas
poblaciones derechohabientes o usuarias.

Articulo 22 Septies. Los servicios prestados mediante intercambio a una persona cuya
atencion corresponda financieramente a otra institucion generaran la obligacion de
compensar a la institucién prestadora conforme a las disposiciones presupuestarias y
financieras aplicables.

La compensacion tendra por objeto restituir los recursos utilizados en la prestacion de los
servicios y garantizar la sostenibilidad financiera de las instituciones participantes.

La Secretaria de Salud, conjuntamente con la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y
con la participacion de las instituciones integrantes del Servicio Universal de Salud,
establecera una metodologia nacional para determinar costos y compensaciones,
considerando el tipo y complejidad del servicio; los medicamentos, dispositivos médicos
e insumos utilizados; los recursos humanos requeridos; la utilizacion de infraestructura y
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equipamiento; los costos directos e indirectos indispensables; las diferencias regionales
justificadas y el nivel de especializaciéon y capacidad resolutiva de la unidad prestadora.

Las instituciones mantendran un registro permanente de los servicios intercambiados y
realizaran procesos periédicos de conciliacién. Las compensaciones financieras se
efectuaran, cuando menos, mensualmente.

Los recursos recibidos por concepto de compensacion se destinaran prioritariamente a la
operacion, mantenimiento y fortalecimiento de la capacidad de las unidades que hayan
proporcionado los servicios.

Articulo 22 Octies. La implementacién y ampliacion progresiva del intercambio de
servicios se sustentara en recursos presupuestarios suficientes para cubrir la demanda
adicional que se genere en las instituciones participantes.

La Secretaria de Salud y la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico realizaran anualmente,
con la participacion de las instituciones integrantes del Servicio Universal de Salud, una
estimacion integral de la demanda esperada, los flujos previsibles de pacientes, los costos
asociados a los servicios intercambiados y las necesidades de infraestructura,
equipamiento, personal médico, de enfermeria, técnico y auxiliar, medicamentos,
dispositivos médicos y demas insumos para la salud.

Con base en dicha estimacion, el Proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federacion
incorporara las previsiones necesarias para financiar las obligaciones federales derivadas
del intercambio de servicios y la atencién de las personas sin seguridad social que reciban
servicios en instituciones distintas de aquella responsable ordinariamente de su atencion.

Cada ampliacion de los servicios o de las poblaciones incorporadas al intercambio debera
identificar previamente su fuente de financiamiento y las necesidades adicionales de
capacidad institucional.

Las obligaciones derivadas de la atencion de poblacién distinta a la derechohabiencia del
Instituto Mexicano del Seguro Social y del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado se financiaran mediante asignaciones presupuestarias y
compensaciones especificas destinadas a dicha atencién.

Las reservas financieras y actuariales del Instituto Mexicano del Seguro Social y del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado permaneceran
destinadas al cumplimiento de los fines, seguros, prestaciones y obligaciones
establecidos en sus respectivas leyes. Las cuotas y aportaciones de seguridad social
mantendran su destino legal para financiar los seguros, pensiones, guarderias,
prestaciones sociales y demas derechos correspondientes a las personas
derechohabientes.

Los servicios proporcionados por el Instituto Mexicano del Seguro Social o el Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado a personas distintas de su
derechohabiencia seran restituidos mediante la compensacién presupuestaria
correspondiente.

Articulo 22 Nonies. Las instituciones participantes desarrollaran progresivamente la
interoperabilidad de sus sistemas de informacién clinica y administrativa, conforme a los
estandares y disposiciones que establezca la Secretaria de Salud.

La interoperabilidad permitira identificar inequivocamente a las personas usuarias;
consultar la informacioén clinica indispensable; realizar referencias y contrarreferencias
electrénicas; consultar antecedentes, diagnésticos, tratamientos, medicamentos, estudios
y procedimientos; registrar y dar trazabilidad a los servicios prestados para efectos de
compensacion; utilizar estudios y resultados clinicos previamente disponibles cuando
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mantengan vigencia y utilidad médica; identificar a la instituciéon o fuente presupuestaria
responsable del financiamiento y dar seguimiento a las personas durante todo el proceso
de atencioén.

El tratamiento de la informacion se realizard conforme a los principios y disposiciones
aplicables en materia de protecciéon de datos personales, confidencialidad, integridad y
seguridad de la informacioén.

La credencial o mecanismo de identificacion del Servicio Universal de Salud tendra
caracter auxiliar para facilitar la identificaciéon y vinculacion de la informacién clinica. En
las urgencias médicas, la atencién tendra prioridad sobre los procedimientos de
identificacion y registro administrativo.

Articulo 22 Decies. La Secretaria de Salud publicara trimestralmente, en formatos abiertos
y accesibles, informacién agregada sobre la operaciéon del Servicio Universal de Salud,
incluyendo el numero de personas atendidas mediante intercambio; las instituciones de
origen y prestadoras; los tipos de servicios proporcionados; las referencias y
contrarreferencias realizadas; los montos registrados, conciliados y compensados; los
adeudos pendientes; los tiempos promedio de compensacion; los tiempos de espera; la
disponibilidad y utilizacién de la capacidad instalada; los indicadores de calidad y
seguridad del paciente; los medicamentos e insumos otorgados y los resultados de las
evaluaciones realizadas.

La publicacion observara las disposiciones aplicables en materia de protecciéon de datos
personales y confidencialidad de la informacién clinica.

La Secretaria de Salud remitira semestralmente al Congreso de la Unién un informe sobre
la operacion, financiamiento, resultados, suficiencia presupuestaria y ampliacion
progresiva del Servicio Universal de Salud.

TiTULO TERCERO BIS

De la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados para las personas sin seguridad social

Articulo 77 Bis 8. Todas las personas con o sin afiliacion a instituciones de seguridad social,
podran acceder a los servicios de salud prestados por cualquier institucion del sector publico
acorde al padecimiento de que se trate por accesibilidad geografica o por urgencia medica, asi
como por inexistencia o insuficiencia de capacidad resolutiva, falta del servicio,
especialidad, procedimiento, medicamento, dispositivo médico o insumo requerido,
necesidad de continuidad del tratamiento, atenciéon de padecimientos de alto costo,
referencia o contrarreferencia, emergencias sanitarias y los demas supuestos
establecidos en el Capitulo lll del Titulo Segundo de esta Ley, conforme a la operacién de los
convenios para el intercambio de servicios de salud, en cuyo caso la institucion o fuente
presupuestaria responsable del financiamiento de la atencion de la persona debera
compensar los gastos correspondientes a la institucion que lo otorga conforme a los
mecanismos presupuestarios y financieros previstos en esta Ley.

Los convenios de intercambio de servicios de salud a que se refiere el parrafo anterior
garantizaran la continuidad de la prestacion de los servicios de atencion médica y el otorgamiento
de medicamentos y demas insumos para la salud para las personas en instituciones publicas que
suscriban los referidos convenios a cambio de las contraprestaciones que se acuerden bajo un
principio de reciprocidad.

La aceptacion de la referencia garantizara la continuidad de la atenciéon de la persona
usuaria, y las instituciones resolveran mediante los procedimientos de conciliacion
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correspondientes las cuestiones administrativas y financieras derivadas de los servicios
otorgados.

El intercambio de servicios se sujetara a los principios, reglas de financiamiento,
mecanismos de compensacion y disposiciones establecidas en el Capitulo Ill del Titulo
Segundo de esta Ley.

Articulo 77 Bis 12. El Gobierno Federal, conforme a lo que se establezca en el Presupuesto de
Egresos de la Federacion, destinara anualmente, a través de Servicios de Salud del Instituto
Mexicano del Seguro Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR), recursos para la prestacion
gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados, asi como para
personal, equipamiento e infraestructura, cuyo monto se determinara considerando el numero
de personas sin afiliacién a instituciones de seguridad social, sus necesidades de atencién
y una aportacién federal anual por persona, y no podra ser inferior, en términos reales, al
monto aprobado en el ejercicio fiscal inmediato anterior.

La aportacion federal anual por persona se actualizara, cuando menos, conforme a la
variacion del componente de salud del indice Nacional de Precios al Consumidor y
considerara la evolucion de los costos relacionados con la atencion médica,
medicamentos, dispositivos médicos, personal e infraestructura.

La determinacion y distribucion de los recursos considerara las caracteristicas
demograficas, epidemiolégicas, territoriales, socioeconémicas y de acceso efectivo a los
servicios de salud de la poblacion.

Los recursos a que se refiere el parrafo anterior se entregaran a las entidades federativas, cuando
no haya una concurrencia con Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social para
el Bienestar (IMSS-BIENESTAR) en la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos
y demas insumos asociados a las personas sin seguridad social.

Los recursos destinados a financiar mediante intercambio de servicios la atencion de
personas sin seguridad social en otras instituciones publicas se identificaran anualmente
en el Presupuesto de Egresos de la Federacion y se transferiran a la institucion prestadora
mediante los mecanismos de compensacion correspondientes a los servicios
efectivamente otorgados.

Articulo 77 Bis 29. El Fondo de Salud para el Bienestar, es un fideicomiso publico sin estructura
organica, constituido en términos de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria en una institucion de banca de desarrollo, en el que Servicios de Salud del Instituto
Mexicano del Seguro Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR) funge como fideicomitente, y
que tiene como fin destinar los recursos que integran su patrimonio a:

I. La atencion de enfermedades que impliquen un alto costo en los tratamientos y medicamentos
asociados;

Il. La atencion de necesidades de infraestructura y equipamiento, inclusive de acciones de
mantenimiento urgente y conservacion, preferentemente en las entidades federativas con
mayor marginacién social, y

[ll. Complementar los recursos destinados al abasto y distribucién de medicamentos y demas
insumos, asi como del acceso a examenes clinicos, asociados a personas sin seguridad
social.

Los recursos correspondientes a la fracciéon | podran destinarse, mediante los
mecanismos de intercambio de servicios previstos en esta Ley, al financiamiento de la
atencion de enfermedades de alto costo en cualquier institucion publica integrante del
Sistema Nacional de Salud que cuente con la capacidad resolutiva requerida. La
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transferencia o compensaciéon correspondiente se realizara con cargo a la subcuenta
respectiva y garantizara la continuidad del tratamiento.

Asimismo, formaran parte del patrimonio del Fideicomiso los recursos que reciba en términos del
articulo 77 bis 16 A de esta Ley, los cuales se destinaran en términos de lo que se establezca en
los convenios de coordinacion referidos en ese articulo. Estos recursos y sus rendimientos
financieros no formaran parte del remanente a que se refiere el articulo 77 bis 17, por lo que
deberan permanecer afectos al Fideicomiso hasta el cumplimiento de sus fines.

Para efectos de lo anterior y mayor transparencia de los recursos, el Fideicomiso contara con una
subcuenta para cada uno de los fines senalados.

Para efectos de este Titulo, se considerara alto costo al que se deriva de aquellos tratamientos y
medicamentos asociados, definidos por el Consejo de Salubridad General, que satisfagan las
necesidades de salud mediante la combinacion de intervenciones de tipo preventivo, diagnadstico,
terapéutico, paliativo y de rehabilitacién, con criterios explicitos de caracter clinico y
epidemiolégico, seleccionadas con base en su seguridad, eficacia, pago, efectividad, adherencia
a normas éticas profesionales y aceptabilidad social, en virtud de su grado de complejidad o
especialidad y el nivel o frecuencia con la que ocurren.

Para efectos de la fraccion | del presente articulo, la subcuenta de atencion de enfermedades que
impliquen un alto costo en los tratamientos y medicamentos asociados deberan ser determinadas
en las reglas de operacién del Fondo en virtud de su grado de complejidad o especialidad y el
nivel o frecuencia con la que ocurren.

Las reglas de operacion del Fondo seran emitidas previa opinidon de la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, y estableceran la forma en que se ejerceran los recursos del mismo.

Articulo 77 Bis 35. El organismo publico descentralizado Servicios de Salud del Instituto
Mexicano del Seguro Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR), sectorizado a la Secretaria
de Salud, es la institucion de salud del Estado Mexicano encargada de la prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para la atencion integral de las
personas que no cuenten con afiliacién a las instituciones de seguridad social, en el supuesto de
concurrencia con las entidades federativas, con independencia de los servicios de salud que
prestan otras instituciones publicas o privadas.

Los Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social para el Bienestar (IMSS-
BIENESTAR) se regira por esta Ley, su Decreto de Creacion y demas normatividad aplicable, y
ejercera sus funciones conforme a la rectoria, politicas sectoriales, lineamientos,
mecanismos de supervision y evaluacion establecidos por la Secretaria de Salud.

Para el cumplimiento de su objeto, Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social
para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR) tendra, entre otras, las funciones siguientes:

I. Prestar de manera gratuita servicios de salud y asegurar el suministro de medicamentos e
insumos asociados y demas elementos necesarios para la atencién a las personas sin
seguridad social, de conformidad con los instrumentos juridicos que al efecto suscriba con las
instituciones integrantes del Sistema Nacional de Salud;

Il. Celebrary proponer convenios y demas instrumentos juridicos de coordinacién y colaboracién
con las instituciones de salud publicas, entidades federativas y municipios, para asegurar el
cumplimiento de su objeto;

lll. Coordinar las acciones para ejecutar, dar seguimiento y evaluar el cumplimiento de los
instrumentos juridicos a que se refiere la fraccién anterior, de conformidad con las
disposiciones generales que para tal efecto emita la Secretaria de Salud;
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IV. Proponer, en su caso, a la Secretaria de Salud, adecuaciones a la normatividad reglamentaria
que resulten necesarias en materia de prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados;

V. Impulsar, en coordinacion con la Secretaria de Salud, la implementacién de redes integradas
de servicios de salud en las que participen todas las instituciones publicas de salud, federales
o locales, que confluyan en una zona, a fin de garantizar la prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados, asi como la continuidad de la misma;

VI. Contribuir con la Secretaria de Salud y con la participacion que, en su caso, corresponda a
las entidades federativas, en la planeacién estratégica de esquemas que permitan privilegiar
el uso racional de los recursos humanos debidamente capacitados, del equipo médico y de la
infraestructura médica. Dicha planeacion se hara tomando en cuenta las redes integradas de
servicios de salud;

VII. Supervisar que en las unidades médicas a su cargo, se cuente de manera permanente con
el personal profesional, auxiliar y técnico para la salud necesario para la prestacion de los
servicios, con especial énfasis en las comunidades marginadas. Dicho personal debera ser
acorde al nivel resolutivo de la unidad médica de que se trate;

VIII. Impulsar, en términos de las disposiciones presupuestarias aplicables, el establecimiento de
estimulos como parte de la remuneracion correspondiente, para el personal profesional,
técnico y auxiliar para la salud, que preste sus servicios en comunidades marginadas o de
dificil acceso;

IX. Colaborar con la Secretaria de Salud en la promocion de actividades tendientes a la formacion,
capacitacion y actualizacion de los recursos humanos que se requieran para la satisfaccion
de las necesidades del pais en materia de salud;

X. Se deroga.

Xl. Formular y mantener actualizada la plantilla ocupada de los trabajadores que participan en la
prestacion de los servicios a que se refiere el presente Titulo, y operar, conforme a lo que se
establezca en las disposiciones reglamentarias, un sistema de administracion de némina, en
el cual se debera identificar al menos el tipo, nivel, clave de la plaza y del centro de trabajo
correspondiente. El sistema de administracién de ndmina debera observar los criterios de
control presupuestario de servicios personales, asi como los principios de transparencia,
publicidad y de rendicién de cuentas;

XII. Participar, en los procedimientos de contratacion consolidada que la Secretaria de Salud
planee y que tengan por objeto la adquisicién y distribucion de los medicamentos, equipo
médico de alta tecnologia que dicha Secretaria haya determinado y demas insumos para la
salud en los que intervengan las dependencias y entidades de la Administracion Publica
Federal que presten servicios de salud, de conformidad con la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y demas disposiciones aplicables;

XIlIl. En los casos en que no haya concurrencia con los gobiernos de las entidades federativas,
transferira a las entidades federativas correspondientes con oportunidad y cuando asi sea
procedente, los recursos que les correspondan para la prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social, de
conformidad con los lineamientos o las reglas de operacién que para el efecto se expidan;

XIV. Establecer el mecanismo conforme al cual las unidades médicas que presten los servicios a
que se refiere este Titulo efectien el registro de las personas atendidas por las mismas;

XV. Operar, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables, centros de mezcla que
provean a las unidades médicas a su cargo, las mezclas parenterales, nutricionales y
medicamentosas que se requieran para la atencion de los beneficiarios de los servicios a que
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se refiere el presente Titulo, asi como impulsar que las unidades médicas de las entidades
federativas que prestan los referidos servicios constituyan y operen dichos centros;

XVI. Participar, bajo la rectoria de la Secretaria de Salud y con la intervenciéon de la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico en el ambito de sus atribuciones, en la
definicion y operacion de los mecanismos de compensacidon por los servicios
prestados a las personas sin seguridad social dentro del Servicio Universal de Salud,
asi como realizar las compensaciones correspondientes con cargo a los recursos
presupuestarios destinados a dicha poblacién; y

XVII. Las demas que le otorguen esta Ley, sus reglamentos y demas disposiciones juridicas
aplicables.

Articulo 77 Bis 35 A. La direccion y administracion de los Servicios de Salud del Instituto
Mexicano del Seguro Social para el Bienestar correspondera a una Junta de Gobierno y a
una Direccién General.

La Junta de Gobierno sera presidida por la persona titular de la Secretaria de Salud, quien
tendra voto de calidad, y se integrara con las personas titulares de:

l. El Instituto Mexicano del Seguro Social;

Il. El Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado;
lll. La Secretaria de Hacienda y Crédito Publico;

IV. La Secretaria del Trabajo y Prevision Social;

V. La Secretaria de Bienestar;

VI. La Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno;

VII. Las subsecretarias competentes de la Secretaria de Salud en materia de integracién
sectorial, coordinacion de servicios de atencion médica y politicas de salud; y

VIII. Una representacion de las personas trabajadoras del organismo, en los términos que
establezcan las disposiciones aplicables.

Las personas integrantes de la Junta de Gobierno que pertenezcan a la Administracion
Publica Federal podran designar a sus respectivos suplentes con un nivel jerarquico
minimo de Direccién General o equivalente.

Cuando la Junta de Gobierno lo estime pertinente, podra invitar a participar en sus
sesiones, con derecho a voz pero sin voto, a representantes de las entidades federativas,
instituciones publicas, organizaciones de pacientes, instituciones académicas y sectores
social y privado.

La Junta contara con una Secretaria Técnica. Los cargos de las personas integrantes de
la Junta de Gobierno y de la Secretaria Técnica tendran caracter honorifico.

Articulo 77 Bis 35 B. La Junta de Gobierno ejercera las atribuciones previstas en la Ley
Federal de las Entidades Paraestatales, esta Ley y demas disposiciones aplicables y
tendra, adicionalmente, las siguientes:

I. Establecer las politicas generales del IMSS-BIENESTAR en concordancia con las
politicas sectoriales emitidas por la Secretaria de Salud;

Il. Aprobar el Programa Institucional, el anteproyecto de presupuesto y la estructura
organica del organismo;

lll. Establecer los mecanismos de coordinacion intersectorial con las demas instituciones
del Sistema Nacional de Salud;

IV. Aprobar la estrategia de participacion del organismo en el Servicio Universal de Salud
y los mecanismos de intercambio y compensacion que le correspondan;
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V. Aprobar los protocolos de atencion médica en concordancia con las normas oficiales
mexicanas, guias y lineamientos emitidos por la Secretaria de Salud;

VI. Evaluar periéodicamente el cumplimiento de objetivos, metas e indicadores
institucionales;

VII. Conocer y aprobar los estados financieros del organismo y dar seguimiento a pasivos,
cuentas por pagar y obligaciones con proveedores;

VIIl. Dar seguimiento al cumplimiento de las observaciones, recomendaciones y medidas
correctivas derivadas de auditorias y evaluaciones, y

IX. Las demas que establezcan las disposiciones legales aplicables.

Articulo 77 Bis 35 C. El organismo Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro
Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR) se sujetara a:

l. Las disposiciones de las normas oficiales mexicanas aplicables en materia de salud;
Il. Los protocolos, guias y lineamientos de atencion que emita la Secretaria de Salud;

lll. Las politicas sectoriales en materia de salud establecidas por la Secretaria de Salud;
IV. Los criterios nacionales de calidad y estandares de atencion;

V. Los mecanismos de evaluacién y supervision establecidos por la Secretaria de Salud,;
VL. Los criterios de referencia y contrarreferencia del Servicio Universal de Salud;

VII. Las disposiciones de interoperabilidad clinica y administrativa, y

VIIl. Los mecanismos de transparencia y rendicion de cuentas establecidos en esta Ley.

La autonomia técnica, operativa y de gestion del organismo se ejercera dentro del marco
de la politica nacional de salud y de las atribuciones de rectoria, coordinaciéon, supervision
y evaluacion de la Secretaria de Salud.

Articulo 77 Bis 35 D. Para efectos de coordinacién sectorial entre la Secretaria de Salud y
el IMSS-BIENESTAR se estableceran, al menos, los siguientes mecanismos:
l. Reuniones ordinarias de coordinacion, cuando menos trimestrales;

Il. Un Comité Técnico Intersectorial para la atencion de conflictos operativos y el
seguimiento de acuerdos;

lll. Mecanismos permanentes de intercambio de informaciéon epidemiolégica, clinica,
financiera, presupuestaria y de gestion;

IV. Protocolos especificos para emergencias sanitarias;
V. Evaluaciones conjuntas del desempeiio institucional;

VI. Seguimiento de la participacion del organismo en el Servicio Universal de Salud y del
cumplimiento de las obligaciones de intercambio y compensacién, y

VII. Mecanismos para atender las recomendaciones y medidas correctivas emitidas por la
Secretaria de Salud dentro del ambito de sus atribuciones.
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ARTICULOS TRANSITORIOS

PRIMERO. El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el
Diario Oficial de la Federacién.

SEGUNDO. EIl Ejecutivo Federal armonizara, dentro de los ciento ochenta dias naturales
siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto, el Decreto por el que se crea el
Servicio Universal de Salud del Gobierno de México, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 17 de abril de 2026, asi como las demas disposiciones administrativas
aplicables, con lo establecido en esta Ley.

La armonizaciéon preservara al Servicio Universal de Salud como mecanismo de
coordinacion e integracién funcional del Sistema Nacional de Salud bajo la rectoria de la
Secretaria de Salud.

TERCERUO. La Secretaria de Salud emitira o adecuara, dentro de los ciento ochenta dias
naturales siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto, las Reglas de Operacién
del Servicio Universal de Salud y del intercambio de servicios.

Las Reglas desarrollaran los mecanismos de estimaciéon de demanda, determinacion de
costos unitarios, pago y compensacion, referencia y contrarreferencia, continuidad de
tratamientos, responsabilidad médica, suministro de medicamentos, interoperabilidad,
transparencia, evaluacion y rendicién de cuentas.

CUARTO. La Secretaria de Salud y la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, con la
participacion de las instituciones integrantes del Servicio Universal de Salud, estableceran
o adecuaran, dentro de los ciento veinte dias naturales siguientes a la entrada en vigor del
presente Decreto, la metodologia nacional para la determinacién de costos, registro de
servicios, conciliaciéon y compensacion financiera.

Las compensaciones correspondientes se realizaran, cuando menos, mensualmente.

QUINTO. Las instituciones publicas federales de salud adecuaran o celebraran los
convenios e instrumentos juridicos necesarios para la operaciéon del intercambio de
servicios dentro de los ciento ochenta dias naturales siguientes a la emisién de las Reglas
de Operacion.

Los convenios vigentes mantendran su aplicacion durante el proceso de armonizacién y
seran adecuados progresivamente a las disposiciones del presente Decreto.

SEXTO. Todas las entidades federativas podran participar en el Servicio Universal de Salud
mediante la celebraciéon de los convenios correspondientes, incluidas las que hayan
celebrado convenios de coordinaciéon con IMSS-BIENESTAR y las que conserven la
administracién y prestacion de sus servicios estatales de salud.

Las entidades federativas que conserven la administracion de sus servicios estatales
mantendran sus atribuciones, infraestructura, establecimientos, personal, bienes y
recursos, y participaran mediante mecanismos de intercambio y compensaciéon de
servicios.

Los convenios estableceran la compensacion correspondiente por los servicios prestados
a derechohabientes o personas cuya atencién corresponda financieramente al IMSS,
ISSSTE, IMSS-BIENESTAR o cualquier otra instituciéon participante.
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SEPTIMO. La implementacion del acceso universal y del intercambio de servicios se
realizara de manera gradual, atendiendo a las capacidades institucionales, necesidades de
salud y disponibilidad presupuestaria.

La primera etapa comprendera, al menos, la atenciéon de urgencias; embarazos de alto
riesgo y urgencias obstétricas; infarto agudo al miocardio; eventos cerebrovasculares;
continuidad de tratamientos cuya interrupcién represente un riesgo para la salud;
vacunacion y atencién primaria conforme a la capacidad resolutiva disponible.

La siguiente etapa incorporara progresivamente servicios de laboratorio, gabinete,
tomografia computada, ultrasonido, resonancia magnética, estudios especializados,
radioterapia y otros servicios determinados por la Secretaria de Salud.

La incorporaciéon de cada nuevo grupo de servicios estara precedida por la estimacion de
demanda, costos, recursos humanos, infraestructura, equipamiento, medicamentos e
insumos necesarios para su prestacion.

OCTAVO. Las obligaciones financieras derivadas de la atencion de poblacién distinta de
la derechohabiencia del Instituto Mexicano del Seguro Social y del Instituto de Seguridad
y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado seran cubiertas mediante las
asignaciones presupuestarias y compensaciones especificas correspondientes.

Las reservas financieras y actuariales de ambas instituciones permaneceran destinadas al
financiamiento de los seguros, prestaciones y obligaciones establecidos en sus
respectivas leyes. Las cuotas obrero-patronales y demas aportaciones de seguridad social
conservaran su destino legal.

NOVENO. Para la elaboracion del Proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federacion
correspondiente al ejercicio fiscal siguiente a la entrada en vigor del presente Decreto, la
Secretaria de Salud y la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico realizaran la primera
estimacion integral de demanda, costos, infraestructura, equipamiento, recursos
humanos, medicamentos e insumos necesarios para la operaciéon del Servicio Universal
de Salud.

El Proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federacion identificara los recursos
necesarios para financiar la demanda adicional derivada del intercambio de servicios y las
compensaciones correspondientes.

DECIMO. La Secretaria de Salud establecera, dentro de los ciento ochenta dias naturales
siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto, los estandares técnicos minimos
para la interoperabilidad de los sistemas de informacidn de las instituciones participantes.

Durante el periodo de implementacién, las instituciones utilizaran los mecanismos
disponibles de identificacién, referencia, contrarreferencia e intercambio de informacién
para garantizar la continuidad de la atencién.

DECIMO PRIMERO. La Junta de Gobierno del IMSS-BIENESTAR se integrara conforme a
las disposiciones del presente Decreto dentro de los noventa dias naturales siguientes a
su entrada en vigor.

Los actos, contratos, convenios, obligaciones y procedimientos previamente celebrados
por el organismo mantendran su vigencia y continuidad juridica.

DECIMO SEGUNDO. El IMSS-BIENESTAR adecuara su Estatuto Organico, reglamentos,
manuales, lineamientos y demas normatividad interna dentro de los ciento ochenta dias
naturales siguientes a la instalacién de su Junta de Gobierno.

El Ejecutivo Federal realizara dentro del mismo plazo las adecuaciones correspondientes
al Decreto de creacién del organismo.
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DECIMO TERCERO. La sectorizacion del IMSS-BIENESTAR a la Secretaria de Salud se
realizara de manera gradual, garantizando la continuidad de las funciones, servicios,
programas, convenios y operaciones del organismo.

DECIMO CUARTO. Los derechos laborales adquiridos, antigiiedad, condiciones generales
de trabajo, prestaciones y demas derechos del personal del IMSS-BIENESTAR se
conservaran integramente durante el proceso de sectorizaciéon y adecuacion institucional.

DECIMO QUINTO. Las instituciones integrantes del Sistema Nacional de Salud
garantizaran la continuidad de los tratamientos iniciados antes y durante Ia
implementacion del presente Decreto. Las adecuaciones administrativas, presupuestarias,
digitales e institucionales se realizaran preservando la oportunidad, calidad y continuidad
de la atencidén de las personas usuarias.

DECIMO SEXTO. La Secretaria de Salud remitira al Congreso de la Unién, durante los
primeros dos afos de vigencia del presente Decreto, un informe semestral sobre el avance
en la implementaciéon del Servicio Universal de Salud; el numero y tipo de servicios
intercambiados; las compensaciones realizadas y adeudos pendientes; los recursos
presupuestarios ejercidos; la evoluciéon de los tiempos de espera y de la capacidad
instalada; la participacion de las entidades federativas; el avance de la sectorizacion y
reestructuracion del IMSS-BIENESTAR; los indicadores de calidad y continuidad de la
atencion, y el cumplimiento de las metas de ampliaciéon progresiva del acceso universal.

DECIMO SEPTIMO. La Secretaria de Salud, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y
las demas dependencias y entidades competentes realizaran las adecuaciones
administrativas y presupuestarias necesarias para dar cumplimiento al presente Decreto y
garantizaran que los recursos asignados al intercambio de servicios cuenten con una
fuente presupuestaria identificable.

Dado en el Palacio Legislativo de San Lazaro, a los 12 dias del mes de septiembre de 2026.

Dip. Ector Jaime Ramirez Barba

Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional
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INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y
ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA
RENTA; DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS; DE LA LEY
SOBRE EL CONTRATO DE SEGURO; DE LA LEY DE PROTECCION Y DEFENSA AL
USUARIO DE SERVICIOS FINANCIEROS; DE LA LEY GENERAL DE SALUD, Y DE LA
LEY DEL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO, EN MATERIA DE ACCESIBILIDAD,
TRANSPARENCIA Y PORTABILIDAD DE LOS SEGUROS DE GASTOS MEDICOS Y DE
SALUD.

El que suscribe, diputado Ector Jaime Ramirez Barba, y diputadas y diputados integrantes
del Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional en la LXVI Legislatura de la Camara
de Diputados del Honorable Congreso de la Union, con fundamento en lo dispuesto por los
articulos 71, fraccion Il, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; asi
como 6, numeral 1, fraccion I; 77 y 78 del Reglamento de la Camara de Diputados,
sometemos a consideracién de esta Honorable Asamblea la presente Iniciativa con
Proyecto de Decreto por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones de la Ley
del Impuesto sobre la Renta; de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas; de la Ley
sobre el Contrato de Seguro; de la Ley de Proteccién y Defensa al Usuario de Servicios
Financieros; de la Ley General de Salud, y de la Ley del Impuesto al Valor Agregado, en
materia de accesibilidad, transparencia y portabilidad de los seguros de gastos médicos y
de salud, al tenor de la siguiente:

EXPOSICION DE MOTIVOS

La presente iniciativa retoma y fortalece la propuesta que presenté el 10 de marzo de 2026
en materia de accesibilidad a los seguros de gastos médicos mayores y transparencia en
tarifas. Desde entonces, la discusion legislativa, la informacion publica disponible y el
intercambio con especialistas, usuarios y participantes del sector han permitido ampliar el
diagnéstico y construir una propuesta mas integral.

El objetivo permanece: hacer mas accesibles y transparentes los seguros de gastos
médicos y de salud, facilitar que las personas puedan conservar su cobertura a lo
largo de su vida y mejorar la informacion disponible sobre los factores que
determinan el costo de las podlizas y de la atencion médica privada.

La iniciativa se concentra en los siguientes ambitos: beneficios fiscales para quienes
contratan seguros médicos; tratamiento del impuesto al valor agregado; transparencia en
la determinacion de primas; informacion sobre costos hospitalarios; movilidad entre
productos e instituciones; y ampliacion de alternativas de aseguramiento para las personas
adultas mayores.
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I. El derecho a la proteccion de la salud y la proteccion financiera de las familias

El articulo 40. de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece que
toda persona tiene derecho a la proteccién de la salud. Este mandato obliga al Estado a
garantizar progresivamente el acceso efectivo a servicios de salud y constituye uno de los
derechos sociales fundamentales reconocidos por nuestro orden constitucional.

El sistema publico debe ser la base para hacer efectivo este derecho. Los seguros médicos
privados no sustituyen las obligaciones del Estado ni constituyen una alternativa al
fortalecimiento de las instituciones publicas. Sin embargo, para millones de familias
representan un mecanismo complementario de proteccidon financiera frente a
enfermedades, accidentes, hospitalizaciones y tratamientos cuyo costo puede
comprometer significativamente su patrimonio.

La Comision Federal de Competencia Econdmica ha sefalado que los seguros de gastos
medicos permiten distribuir los riesgos econdmicos relacionados con la atencién de la salud
y disminuir la exposicion individual de las familias frente a gastos de elevada magnitud.
(COFECE, 2022).

Esta funcion adquiere relevancia en un pais donde una parte importante del gasto en salud
continuda financiandose directamente con los recursos de los hogares.

De acuerdo con el Centro de Investigacion Econdmica y Presupuestaria, a partir de los
resultados de la ENIGH 2024, el gasto de bolsillo promedio anual en salud fue de 6 mil
421 pesos por hogar, 7.9% mayor en términos reales que en 2022. El incremento fue mas
pronunciado entre los hogares de menores ingresos: en los primeros cuatro deciles
aumento entre 17% y 23%.

Del gasto de bolsillo realizado por los hogares durante 2024, 38.3% correspondié a
medicamentos, 34.7% a atencion ambulatoria y 27% a atencion hospitalaria.
Asimismo, seis de cada diez personas que recibieron atencion médica acudieron a
establecimientos privados o consultorios adyacentes a farmacias. (Méndez Méndez, 2025).

México Evalua documenté que el gasto trimestral promedio de los hogares en salud paso6
de 1,135 pesos en 2018 a 1,605 pesos en 2024, lo que representa un incremento real de
41.4%. Ademas, estimé que aproximadamente 1.11 millones de hogares enfrentaron
gastos catastréficos en salud durante 2024 y alrededor de 287 mil hogares cayeron
en pobreza a consecuencia de estos gastos. (México Evalua, 2025).

Estas cifras reflejan un problema de proteccion financiera que rebasa la discusién sobre
seguros privados. Cuando las personas deben financiar directamente medicamentos,
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consultas, estudios u hospitalizaciones, una enfermedad puede convertirse también en una
contingencia econdmica para el hogar.

Facilitar el acceso a mecanismos complementarios de aseguramiento debe entenderse
dentro de este contexto.

Il. El crecimiento de los costos médicos

Uno de los principales factores que dificultan la permanencia de las personas en los seguros
meédicos es el crecimiento sostenido del costo de la atencion.

Para analizar este fendmeno es necesario distinguir entre la inflacion general, la inflacion
de los bienes y servicios relacionados con la salud y la denominada tendencia médica
observada en los sistemas de aseguramiento.

De acuerdo con el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia, en junio de 2026 la inflacion
general anual se ubico en 3.37%, mientras que la categoria de salud y cuidado personal
presenté una variacion anual de 4.29%. (INEGI, 2026).

Sin embargo, estos indicadores no reflejan por si solos la totalidad del aumento en el costo
de atender un siniestro médico. El costo de una hospitalizacion o tratamiento depende
también de factores como la incorporacién de nuevas tecnologias, medicamentos de mayor
precio, procedimientos especializados, incremento en la utilizacién de servicios, severidad
de los padecimientos, duracion de las hospitalizaciones y frecuencia de los siniestros.

Por esta razén, las estimaciones de tendencia médica utilizadas en el mercado suelen ser
superiores a la inflacion general. Aon estimé6 para México una tendencia médica de 14.5%
en 2025 y de 14.8% para 2026. Estas cifras no representan directamente el incremento de
una poliza individual, sino la evolucién estimada de los costos asociados a los planes
médicos. (Aon, 2026).

AXA México reportd, a partir de su propia experiencia de cartera, que durante 2025 el costo
medio de los casos atendidos aumentd 6.9% y alcanzé aproximadamente 142 mil pesos.
En los padecimientos cardiovasculares, el costo medio registré un incremento de 22%,
mientras que los casos de cancer presentaron un costo promedio cercano a 371 mil pesos.
(AXA México, 2026).

La informacion de la Comision Nacional de Seguros y Fianzas también identifica la inflacién
meédica como uno de los factores relevantes en la evolucién de la operacién de accidentes
y enfermedades.
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Estos datos muestran que la presion sobre las primas tiene una relacién directa con la
evolucion del costo de la atencion meédica, aunque no existe una equivalencia
automatica entre ambos indicadores.

lll. El costo y la permanencia en los seguros médicos

En México, alrededor de 14 millones de personas cuentan con alguna cobertura de
gastos médicos, de acuerdo con informacion de la Asociacion Mexicana de Instituciones
de Seguros.

La contratacion de estas pdlizas sigue representando una proporcion limitada de la
poblacion, por lo que existe un amplio espacio para ampliar el acceso al aseguramiento.Al
mismo tiempo, el incremento de las primas puede convertirse en una barrera para quienes
ya cuentan con cobertura.

La Asociacion Mexicana de Agentes de Seguros y Fianzas reporté durante 2026
incrementos promedio relevantes en las renovaciones de seguros médicos y sefialoé que los
aumentos pueden ser superiores en determinados grupos de edad. Estas cifras no deben
interpretarse como un incremento uniforme de todo el mercado, pues cada pdliza depende
de sus caracteristicas particulares, pero permiten identificar una presién real sobre la
capacidad de pago de los usuarios. (Franco, 2026).

En el ejercicio de atencién ciudadana y en distintas intervenciones publicas he recibido
testimonios de personas que enfrentan incrementos considerablemente superiores. En abril
de 2026 documenté, como ejemplos individuales, el caso de una familia cuya podliza pasé
de aproximadamente 30 mil a mas de 40 mil pesos anuales y el de una persona adulta
mayor cuya prima paso de aproximadamente 50 mil a 87 mil pesos.

Estos ejemplos no son una estadistica nacional. Si permiten ilustrar una decisién que
enfrentan numerosos asegurados cuando llega la renovacion: mantener la pdliza,
aumentar deducibles, reducir coberturas o abandonar por completo el
aseguramiento. La politica publica debe generar mejores condiciones para que la ultima
opcion sea menos frecuente.

IV. Personas adultas mayores, enfermedades crénicas y continuidad del
aseguramiento

La accesibilidad de los seguros médicos adquiere una dimension particularmente
importante entre las personas adultas mayores.

México atraviesa un proceso acelerado de envejecimiento demografico y, paralelamente,

una elevada prevalencia de enfermedades crénicas que requieren atencién permanente,
medicamentos, estudios diagnédsticos y, en algunos casos, hospitalizaciones recurrentes.
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De acuerdo con el Programa Institucional del IMSS 2025-2030, con informacion de la
ENSANUT 2022, la prevalencia de diabetes alcanzé aproximadamente 37% entre las
personas mayores de 60 afos, mientras que la prevalencia de hipertension llego a 74.8%
en este grupo de edad. (IMSS, 2026).

La atencion de estas enfermedades implica ademas costos relevantes para el sistema de
salud. En 2024, el IMSS estim6 un gasto de aproximadamente 38 mil 802 millones de
pesos asociado a diabetes, 22 mil 940 millones a hipertension y 33 mil 475 millones
a insuficiencia renal.

Junto con distintos tipos de cancer, seis padecimientos de alto impacto financiero
representaron alrededor de 101 mil millones de pesos para el Instituto. (IMSS, 2025).

Estas cifras corresponden a la atencién dentro del sistema publico y no pueden trasladarse
directamente al calculo de una péliza privada. Sin embargo, documentan objetivamente la
elevada carga econdmica asociada a enfermedades crénicas cuya prevalencia aumenta
significativamente con la edad.

El efecto también es visible directamente en los hogares. México Evalua encontrd que, en
los hogares donde viven personas adultas mayores, el gasto trimestral promedio en salud
aumento de 1,567 pesos en 2018 a 2,285 pesos en 2024, un crecimiento real aproximado
de 46%. (México Evalua, 2025).

En el mercado asegurador, la informacién disponible muestra igualmente una mayor
utilizacion de servicios médicos conforme aumenta la edad.

AMIS informé en mayo de 2026 que alrededor de 712 mil personas adultas mayores
contaban con seguros individuales de gastos médicos. De acuerdo con la asociacion,
las personas mayores de 60 afos representaban aproximadamente 16% de los asegurados
considerados en ese segmento, pero concentraban cerca de 40% de los pagos por
siniestros. (AMIS, 2026b).

La consecuencia practica es clara: justamente cuando aumenta la probabilidad de requerir
atencion médica, también aumenta el riesgo de que el costo de una pdliza se vuelva dificil
de mantener.

Es necesario generar mas alternativas de aseguramiento para las personas adultas
mayores. Por ello, se propone que las instituciones amplien la oferta y diversidad de
productos dirigidos a personas mayores de sesenta afos.
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Las medidas de accesibilidad y transparencia previstas en esta iniciativa benefician de
manera particular a mujeres cuidadoras y jefas de hogar, quienes con frecuencia asumen
la carga econémica y de gestién de la atencion meédica familiar, asi como a personas con
discapacidad y personas con enfermedades crénicas cuya condicién incrementa su
exposicion a gastos catastréficos en salud, con independencia de su edad. La deducibilidad
fiscal escalonada y las medidas de transparencia y portabilidad aqui propuestas contribuyen
a reducir las barreras de acceso y permanencia en el aseguramiento para estos grupos.

V. Experiencia de los usuarios y controversias en seguros médicos

La regulacion también debe atender la experiencia de las personas que ya cuentan con una
poliza. La CONDUSEF ofrece informacién util sobre las principales causas de reclamacién
en seguros de gastos médicos y accidentes personales.

En su informacion correspondiente a diciembre de 2024, reportd que, entre las instituciones
con mayor numero de reclamaciones, 45% de los asuntos se relacionaron con la
negativa en el pago de la indemnizacion; 13% con el tiempo para efectuar el pago;
7% con el monto de la indemnizacion; 7% con siniestros considerados excluidos o
no cubiertos; y 6% con inconformidades sobre el contenido del contrato o de la
poéliza. (CONDUSEF, 2024).

Estas cifras muestran que las controversias se concentran principalmente en tres areas:
alcance de la cobertura, interpretacion del contrato y cumplimiento de las
obligaciones de pago.

La informacién del primer trimestre de 2026 de la propia CONDUSEF permite también
dimensionar la frecuencia relativa de estos conflictos.

Aunque el numero de reclamaciones representa una proporcion reducida respecto del
universo total de riesgos asegurados, su composicion muestra espacios concretos para
mejorar la informacién proporcionada a los usuarios y facilitar la resolucion de
controversias. (CONDUSEF, 2026).

La iniciativa atiende este problema mediante medidas especificas: mayor claridad sobre
coberturas, deducibles, coaseguros y redes; explicacion de los factores que modifican las
primas; informacién comparable entre productos; transparencia sobre comisiones cuando
el usuario la solicite; y reduccion del plazo para determinados dictamenes ante
CONDUSEF.

VI. Competencia y posibilidad de cambiar de seguro
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Un mercado mas accesible requiere que las personas tengan posibilidades reales de
comparar alternativas y cambiar de producto cuando encuentren mejores condiciones.

El Estudio de competencia y libre concurrencia en seguros de gastos médicos elaborado
por COFECE identifico obstaculos relevantes para la movilidad de los consumidores. Entre
ellos se encuentran la dificultad para comparar productos, los costos asociados al cambio
de aseguradora y la posibilidad de perder antigiiedad o periodos de espera previamente
cumplidos.

COFECE encontr6 ademas que las cuatro instituciones de mayor participacion
concentraban aproximadamente 75% de las primas del mercado de seguros de gastos
médicos y recomendo reducir los costos de busqueda y facilitar la movilidad de los usuarios.
(COFECE, 2022).

Por ello se incorpora una figura de portabilidad. La persona asegurada podra solicitar una
constancia que acredite su antigliedad, periodos de espera y caracteristicas generales de
la cobertura.

Si decide contratar con otra institucién, tendra derecho a solicitar el reconocimiento de la
antigliedad acreditada, de los periodos de espera cumplidos y de las coberturas
previamente contratadas, asi como la conservacion de los derechos de renovacion que
resulten procedentes. El objetivo es reducir el costo de cambiar de aseguradora y
cobertura.

VII. Transparencia en hospitales y costos de atenciéon

El crecimiento de las primas no puede analizarse exclusivamente desde el contrato de
seguro.

Una parte importante de su comportamiento depende de los costos de hospitalizacién,
medicamentos, dispositivos médicos, materiales, estudios, procedimientos y honorarios.

COFECE identificé problemas de informacién y dispersiéon de precios en el mercado
hospitalario privado. Su estudio encontr6 que 70% de los pagos realizados por
aseguradoras se concentraba en Ciudad de México, Estado de México, Jalisco y
Nuevo Ledn, entidades en las que se localizaba 79% de los hospitales privados de mas de
cien camas. También documenté diferencias relevantes en precios de determinados
servicios hospitalarios. (COFECE, 2022).

Para atender este problema se propone que hospitales y establecimientos privados

mantengan disponible informacién sobre los precios de sus principales prestaciones,

paquetes, servicios e insumos. Cuando la naturaleza de la atencién impida conocer
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anticipadamente el precio definitivo, deberan hacerse publicas las bases utilizadas para
calcularlo.

Durante una hospitalizacion, el paciente tendra ademas derecho a recibir un estado de
cuenta actualizado y desglosado que permita identificar los principales componentes de la
atencion. Esta medida tiene un propésito estrictamente informativo. No se crean precios
administrados ni tarifas obligatorias para la atencién privada. La transparencia
permitira que pacientes, aseguradores, prestadores y autoridades tengan mejores
elementos para identificar la evolucién real de los costos médicos.

La iniciativa fortalece las facultades de supervision de la Comisién Nacional de Seguros y
Fianzas para que exista mayor informacién sobre los factores que determinan la evolucion
de las primas. Las instituciones deberan mantener documentados los elementos técnicos
utilizados en la determinacion y actualizacion de sus productos y explicar al asegurado, al
momento de la renovacion, los principales factores que inciden en la modificacién de su
prima.

Entre estos factores podran encontrarse la evolucién de los costos médicos, la edad, las
caracteristicas de la cobertura, la utilizacién de servicios, la siniestralidad y los cambios
fiscales o regulatorios aplicables.

La CNSF podra verificar que exista congruencia entre las metodologias, las notas técnicas
y la informacion proporcionada al usuario. Adicionalmente, se generara informacion publica
agregada sobre la evolucion de los principales componentes de los costos médicos:
hospitalizacion, medicamentos, dispositivos, estudios, procedimientos, honorarios y
frecuencia y severidad de los siniestros. El propésito es que la discusién sobre el costo de
los seguros se realice con mayor informacién verificable sobre aquello que esta
impulsando los incrementos.

VIII. El acreditamiento del IVA y la Ley de Ingresos de la Federaciéon para 2026

La Ley de Ingresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal de 2026 modifico el tratamiento
del impuesto al valor agregado relacionado con el cumplimiento de determinados contratos
de seguro. Su articulo 25, fracciéon XV, establece restricciones al acreditamiento del IVA
trasladado en bienes y servicios adquiridos para cumplir obligaciones de indemnizacion
cuando éstas se realizan mediante terceros. En los seguros meédicos, esta disposicion
alcanza servicios hospitalarios, quirurgicos, de laboratorio, diagndstico y otros conceptos
asociados con la atencion del asegurado.

Cuando ese IVA deja de ser acreditable, se incorpora como un componente adicional del
costo asociado al cumplimiento de las pélizas. AMASFAC estimé que esta modificacion
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podria representar un impacto de entre 8% y 10% de la prima, aunque el efecto especifico
depende de la estructura de cada institucion y producto. (AMASFAC, 2026).

La iniciativa propone que, tratdndose de seguros de gastos medicos y de salud, el IVA
trasladado en bienes y servicios directamente vinculados con la atencién del asegurado y
necesarios para cumplir las obligaciones del contrato pueda acreditarse conforme a los
requisitos generales de la Ley del Impuesto al Valor Agregado.

Para el ejercicio fiscal 2026 se incorpora una disposicion transitoria especifica que armoniza
este tratamiento con el articulo 25, fraccion XIV, de la Ley de Ingresos vigente. El objetivo
es evitar que un impuesto indirecto aplicado a los servicios necesarios para atender un
siniestro se convierta en un componente adicional del costo del aseguramiento.

IX. Incentivos fiscales para conservar el seguro médico
Actualmente, la Ley del Impuesto sobre la Renta reconoce en su articulo 151, fraccion VI,
la posibilidad de deducir las primas de seguros de gastos médicos. Sin embargo, dicha

deduccién forma parte del limite general aplicable a diversas deducciones personales.

La iniciativa propone otorgar a las primas de seguros médicos un limite propio de
deduccién, fuera del limite global.

Se establecen tres niveles:

o hasta cinco UMA anuales para personas menores de 60 afios;
. hasta siete UMA para personas entre 60 y 69 afios;y
o hasta diez UMA para personas de 70 anos 0 mas.

La diferenciacién responde a la evolucién del costo del aseguramiento con la edad vy al
objetivo de reducir la probabilidad de que las personas abandonen su cobertura justamente
cuando aumenta su necesidad potencial de atencion médica.

Cuando una podliza cubra a varias personas, el limite se aplicara sobre la parte de la prima
correspondiente a cada asegurado. De esta manera, el incentivo fiscal se dirige
directamente a quien realiza el gasto para protegerse frente a riesgos médicos.

Alcance de la iniciativa
En conjunto, la iniciativa propone:

e Fortalecer la deducibilidad de las primas de seguros médicos, otorgandoles un
limite propio y progresivo conforme a la edad del asegurado.
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o Restablecer el acreditamiento del IVA asociado a los servicios necesarios para el

cumplimiento de las pélizas médicas.

Transparentar los factores que explican las primas y fortalecer la informacion

técnico-actuarial disponible para la autoridad y los usuarios.

o Generar informaciéon publica sobre la evolucion de los costos médicos, sin
utilizarla como mecanismo de control de precios.

e Mejorar la transparencia hospitalaria, mediante informacién sobre precios, bases
de calculo y estados de cuenta desglosados.

o Facilitar la comparacion de productos y la movilidad entre aseguradoras,
mediante una portabilidad sencilla que permita solicitar el reconocimiento de
antigledad, periodos de espera, coberturas previas y derechos de renovacion
procedentes.

e Ampliar la oferta de seguros para personas adultas mayores, favoreciendo
diferentes combinaciones de cobertura y costo que permitan entrar y permanecer
aseguradas.

e Mejorar la atencion de las controversias, haciendo mas expedita la emisién de
determinados dictdmenes ante CONDUSEF.

El acceso a la salud no puede depender exclusivamente de la capacidad econdmica de las
familias. La responsabilidad principal continia correspondiendo al Estado y al
fortalecimiento del sistema publico. Pero mientras millones de mexicanos utilicen seguros
médicos como mecanismo complementario de proteccion financiera, corresponde procurar
que ese mercado funcione con mejores condiciones de informacién, competencia y
accesibilidad.

Por las consideraciones anteriormente expuestas, se somete a consideracion de esta
Soberania la presente iniciativa con proyecto de:

DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES
DE LA LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA; DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE
SEGUROS Y DE FIANZAS; DE LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURO; DE LA
LEY DE PROTECCION Y DEFENSA AL USUARIO DE SERVICIOS FINANCIEROS; DE
LA LEY GENERAL DE SALUD, Y DE LA LEY DEL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO,
EN MATERIA DE ACCESIBILIDAD, TRANSPARENCIA Y PORTABILIDAD DE LOS
SEGUROS DE GASTOS MEDICOS Y DE SALUD.

ARTICULO PRIMERO. Se reforma la fraccién V1 y el altimo parrafo, y se adicionan diversos
parrafos al articulo 151 de la Ley del Impuesto sobre la Renta, para quedar como sigue:

Articulo 151. ...
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lLaV...

VI. Las primas por seguros de gastos médicos o de salud, complementarios o
independientes de los servicios de salud proporcionados por instituciones publicas de
seguridad social, siempre que el beneficiario sea el propio contribuyente, su cényuge o la
persona con quien vive en concubinato, o sus ascendientes o descendientes, en linea recta.

VIl y VIII. ...

El monto total de las deducciones que podran efectuar los contribuyentes en los términos
de este articulo, no podra exceder de la cantidad que resulte menor entre cinco veces el
valor anual de la Unidad de Medida y Actualizacion, o del 15% del total de los ingresos del
contribuyente, incluyendo aquéllos por los que no se pague el impuesto. Lo dispuesto en
este parrafo no sera aplicable tratandose de la fraccion V y VI de este articulo.

Tratandose de la deduccion a que se refiere la fracciéon VI de este articulo, el monto
anual de las primas deducibles no podra exceder de los siguientes limites:

a) Cinco veces el valor anual de la Unidad de Medida y Actualizacién, cuando la prima
corresponda a una persona asegurada menor de sesenta anos;

b) Siete veces el valor anual de la Unidad de Medida y Actualizacién, cuando
corresponda a una persona asegurada de sesenta a sesenta y nueve afos, y

c) Diez veces el valor anual de la Unidad de Medida y Actualizacién, cuando
corresponda a una persona asegurada de setenta afios 0 mas.

Cuando una misma pdliza comprenda a mas de una persona asegurada, los limites
previstos en el parrafo anterior se determinaran respecto de la parte de la prima
correspondiente a cada una de ellas, conforme a las reglas de caracter general que
emita el Servicio de Administracién Tributaria.
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ARTICULO SEGUNDO. Se reforman la fraccion | del articulo 96; la fraccién VI del articulo
200; el inciso j) de la fraccion | del articulo 201, y se adicionan el inciso k) a la fraccion | del
articulo 201; diversos parrafos al articulo 208; los articulos 208 Bis, 208 Ter, 208 Quater y
208 Quinquies; la fraccion IV Bis al articulo 366, y el articulo 366 Bis de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas, para quedar como sigue:

Articulo 96. ...

Tratandose de seguros de gastos médicos y de salud, los agentes deberan informar
sobre las caracteristicas esenciales del producto, incluyendo coberturas,
exclusiones, deducibles, coaseguros, condiciones de renovacion y causas de
terminacion.

Asimismo, deberan informar al contratante o asegurado que, durante la vigencia de
la pdliza, podra solicitar a la Institucion de Seguros informacién respecto del
porcentaje de la prima que corresponda al agente o intermediario por concepto de
comisiéon o compensacion directa derivada de la celebraciéon o renovacion del
contrato.

La Institucion debera proporcionar dicha informacion por escrito o por medios
electronicos dentro de los diez dias habiles siguientes a la recepcion de la solicitud.

Iyl ...
Articulo 200. ...
lLaV...

VI. Las Instituciones de Seguros que operen seguros de gastos médicos y de salud
podran establecer redes de prestadores de servicios médicos con el propésito de
contribuir al control de costos, facilitar la atencién de los asegurados y promover
estandares de calidad. Para tal efecto:

a) Deberan informar a los asegurados, por escrito o por los medios convenidos, los
cambios relevantes en la red de servicios médicos e infraestructura hospitalaria
correspondiente al producto contratado;
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b) Deberan mantener redes suficientes para cumplir las obligaciones asumidas en
las polizas contratadas;

c) Deberan informar de manera clara y previa las diferencias econémicas y de
cobertura aplicables a la atencién dentro y fuera de la red, incluyendo, cuando
corresponda, tabuladores, porcentajes de reembolso y posibles cantidades a cargo
del asegurado;

d) Cuando el producto lo contemple, deberan permitir la atencién con prestadores
distintos de los comprendidos en la red, conforme a las condiciones econémicas y
de cobertura expresamente establecidas en la pdliza;

e) Deberan facilitar al asegurado el ejercicio de la portabilidad en los términos
previstos en las disposiciones aplicables;

f) Deberan ofrecer a las personas aseguradas de sesenta afios o mas informacién
sobre las alternativas disponibles para modificar deducibles, coaseguros, suma
asegurada, red de prestadores u otras caracteristicas de su cobertura, y

g) Podran establecer programas de prevencién, promocién de la salud, evaluacién
médica y deteccion oportuna de enfermedades. La participacion en dichos
programas sera voluntaria y la decision de no participar no podra dar lugar a
restricciones de cobertura, incrementos diferenciados de prima o condiciones
distintas de las previstas en la pdéliza.

Articulo 201. ...

a)ai) ...

j) Tratandose de productos de seguros de gastos médicos y de salud, los métodos y
principales variables utilizados para la determinacion y actualizacién de las primas,
incluyendo, segun corresponda, siniestralidad, evoluciéon de costos médicos, edad,
utilizacion de servicios, costos de adquisicién y administraciéon, reaseguro y
modificaciones fiscales o regulatorias;

k) Cualquier otro elemento técnico necesario para la adecuada instrumentacién de la
operaciéon de que se trate.
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La Comision podra requerir la informacién necesaria para verificar la existencia,
congruencia y aplicaciéon de las metodologias previstas en las notas técnicas.

Los requerimientos deberan utilizar preferentemente la informacion en poder de la
Comisidn y evitar cargas o reportes duplicados.

Articulo 208. ...

lLaV....

Tratandose de seguros de gastos médicos y de salud, la Comisién, considerando la
opinién de la Comision Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de
Servicios Financieros, difundira indicadores comparables que faciliten a los usuarios
conocer y evaluar los productos e Instituciones disponibles.

Los indicadores podran comprender informaciéon agregada relativa a coberturas,
deducibles, coaseguros, redes de prestadores, reclamaciones, negativas de pago,
tiempos de respuesta y porcentaje de gastos no cubiertos.

La informaciéon tendra fines exclusivamente informativos y comparativos y no
constituird un parametro obligatorio para la determinacién de precios o primas.

Articulo 208 Bis. La Comision podra emitir disposiciones de caracter general que
establezcan definiciones minimas homogéneas aplicables a los productos de gastos
médicos y de salud, con el propésito de facilitar su comprensiéon y comparacion.

Dichas disposiciones podran comprender conceptos relativos a deducibles,
coaseguros, periodos de espera, redes de prestadores, atenciéon fuera de red,
rechazo de gastos, renovacion, cancelacién y portabilidad.

Las disposiciones deberan preservar la posibilidad de que las Instituciones disefen

productos con diferentes coberturas, condiciones y caracteristicas técnicas.
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Articulo 208 Ter. La Comisidon emitira disposiciones de caracter general que
establezcan los criterios minimos conforme a los cuales los asegurados podran
solicitar, al contratar una pdéliza con una Institucion distinta, el reconocimiento de la
antigiiedad acreditada, de los periodos de espera cumplidos y de las coberturas
previamente contratadas, asi como la conservacién de los derechos de renovaciéon
que resulten procedentes.

Dichas disposiciones deberan reconocer las diferencias técnicas y econémicas entre
los productos y preservar la suficiencia actuarial y solvencia de las Instituciones.

La Comision procurara que su cumplimiento se realice mediante la informacién que
las Instituciones ya generen con motivo de sus operaciones, evitando
requerimientos, registros o reportes adicionales innecesarios.

Articulo 208 Quater. Las Instituciones de Seguros que operen el ramo de gastos
médicos deberan contar con al menos una alternativa de producto o modalidad de
aseguramiento dirigida especificamente a personas de sesenta afnos o mas, con
condiciones de cobertura, deducibles, coaseguros o redes de prestadores
diferenciadas respecto de su oferta general, sin que ello implique la fijacién de un
disefo estandarizado obligatorio.

Para tal efecto, podran desarrollar alternativas diferenciadas y flexibles que permitan
adecuar el alcance y costo del aseguramiento a las necesidades y capacidad
economica de las personas aseguradas, incluyendo distintos niveles de cobertura,
sumas aseguradas, deducibles, coaseguros, redes de prestadores y modalidades de
atencion.

Las Instituciones deberan procurar que las personas aseguradas cuenten, antes de
la renovacion o terminacion de su péliza, con alternativas que les permitan conservar
alguna modalidad de cobertura mediante la modificacion de sus condiciones de
aseguramiento.

Asimismo, podran establecer mecanismos para reconocer antigiiedad y periodos de
espera cumplidos cuando exista continuidad en el aseguramiento y resulte
técnicamente procedente conforme al producto contratado.

La Comision emitira disposiciones de caracter general orientadas a facilitar una
mayor oferta y diversidad de productos para personas adultas mayores, promover la
competencia y favorecer la continuidad del aseguramiento, procurando evitar cargas
regulatorias que limiten innecesariamente el desarrollo de nuevas alternativas.
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Las disposiciones a que se refiere el parrafo anterior deberan preservar la suficiencia
actuarial, la solvencia de las Instituciones y la libertad para disefiar productos con
distintas coberturas y condiciones econémicas, y no podran establecer primas, topes
de incremento ni disefios estandarizados obligatorios.

Articulo 208 Quinquies. La Comisién difundira, con periodicidad al menos anual,
informacion agregada sobre la evolucion de los principales componentes de los
costos de la atencion médica observados en los seguros de gastos médicos y de
salud.”

La informacién podra comprender, entre otros:

l. Servicios hospitalarios;

Il. Medicamentos;

lll. Dispositivos médicos e insumos;

IV. Estudios y procedimientos;

V. Honorarios médicos;

VL. Frecuencia y severidad de los siniestros, y

VII. Otros componentes relevantes de los costos médicos.

Para estos efectos, la Comision utilizara preferentemente informaciéon que ya se
encuentre en poder de las autoridades o de las Instituciones, evitando generar cargas
adicionales innecesarias.

La informacidon tendra fines exclusivamente estadisticos, informativos y de
transparencia y no constituira un indice obligatorio para determinar primas, tarifas o
precios.

Articulo 366. ...

lLalV...

IV Bis. Establecer, mediante disposiciones de caracter general, los criterios de
informacién y documentacion técnica que deberan observar las Instituciones de
Seguros para transparentar los principales factores considerados en la
determinacién y actualizacion de las primas de los seguros del ramo de gastos
médicos y del ramo de salud, incluyendo la siniestralidad, los costos médicos y las
modificaciones al tratamiento fiscal aplicable;

V. a XXXIX. ...
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Articulo 366 Bis. La Comisidn supervisara que, tratandose de las pélizas del ramo de
gastos médicos y del ramo de salud, las Instituciones de Seguros:

l. Informen al asegurado, con motivo de la renovacién de la péliza, de manera claray
comprensible, los principales factores que expliquen la variacion de la prima,
incluyendo, seguin corresponda, la siniestralidad, la evolucién de los costos médicos,
la edad, las modificaciones de cobertura y los efectos del tratamiento fiscal aplicable;

ll. Mantengan a disposiciéon de la Comisién la informacion técnica y actuarial que
sustente la determinaciéon y actualizacién de sus primas, en los términos que
establezca mediante disposiciones de caracter general;

lll. Mantengan congruencia entre los ajustes aplicados y las notas técnicas
correspondientes;

IV. Incorporen en la documentaciéon contractual una explicacion simplificada de los
principales factores que puedan dar lugar a modificaciones de la prima, y

V. Informen a los asegurados sobre las alternativas disponibles para modificar
deducible, coaseguro, suma asegurada, red de prestadores o producto, cuando
existan opciones que permitan adecuar el costo de su cobertura.

La Comision podra requerir la informacion necesaria para verificar la existencia,
consistenciay aplicacion de las metodologias y notas técnicas correspondientes, asi
como requerir la correccion de deficiencias en su documentacioén o en la informacion
proporcionada al asegurado.

Las facultades previstas en este articulo no comprenderan la fijaciéon, autorizacion
previa, establecimiento de topes, bandas de incremento o determinaciéon
administrativa de las primas.

La Comision procurara que las obligaciones previstas en este articulo se cumplan
mediante informacion que ya se encuentre en poder de las Instituciones o de la propia
Comisién, evitando requerimientos duplicados y cargas regulatorias
desproporcionadas.
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ARTICULO TERCERO. Se reforma la denominacion del Titulo Il y se adiciona un Capitulo
Il, integrado por los articulos 203 Bis, 203 Ter, 203 Quater y 203 Quinquies de la Ley Sobre
el Contrato de Seguro, para quedar como sigue:

TITULO Il
Del contrato de seguro sobre las personas

CAPITULO I
Disposiciones especiales

Articulos 162 a 203. ...

CAPITULO Il
Del seguro de gastos médicos y de salud

Articulo 203 Bis. En el contrato de seguro de gastos médicos y de salud, la Institucion
de Seguros se obliga, a cambio del pago de una prima, a cubrir los gastos médicos,
hospitalarios y demas conceptos relacionados con la atencion de la salud del
asegurado, conforme a las coberturas, limites y modalidades establecidas en la
poliza.

Las Instituciones podran ofrecer productos con distintas coberturas, redes de
prestadores, sumas aseguradas, deducibles, coaseguros, tabuladores vy
modalidades de atencién, conforme a sus bases técnicas y a las disposiciones
aplicables.

Articulo 203 Ter. La pdliza debera senalar de manera clara las condiciones, limites y
modalidades aplicables a la atencién dentro y fuera de las redes de prestadores.

Cuando el producto contemple atencion fuera de la red, deberan senalarse los
montos, limites, deducibles, coaseguros, tabuladores, porcentajes de reembolso y
demas condiciones econdmicas aplicables.

El asegurado podra elegir al médico tratante o institucion hospitalaria conforme a las
condiciones, limites y modalidades establecidas en la pdliza. La Institucion debera
informar previamente las consecuencias econémicas que, en su caso, deriven de la
utilizacion de prestadores distintos de los comprendidos en la red contratada.
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Articulo 203 Quater. "Articulo 203 Quater. La Institucion de Seguros debera
proporcionar, a solicitud del contratante o asegurado, dentro de los diez dias habiles
siguientes a la recepcion de la solicitud, una constancia que acredite la antigiiedad
reconocida, los periodos de espera cumplidos y las caracteristicas generales de la
cobertura contratada."

Los asegurados que contraten una pdliza de seguro de gastos médicos o de salud
con una Instituciéon de Seguros distinta tendran derecho a solicitar el reconocimiento
de la antigiliedad acreditada, de los periodos de espera cumplidos y de las coberturas
previamente contratadas, asi como la conservacion de los derechos de renovacion
que resulten procedentes. El ejercicio de este derecho se sujetara a los criterios
minimos que, para tal efecto, emita la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas
conforme al articulo 208 Ter de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.

La portabilidad no implicara el traslado automatico de la péliza ni obligara a la
Institucion receptora a mantener la prima, suma asegurada, deducible, coaseguro,
red de prestadores, tabuladores o demas condiciones econémicas del contrato de
origen.

Las condiciones del nuevo aseguramiento seran las correspondientes al producto
contratado con la Institucion receptora.

Articulo 203 Quinquies. Las personas aseguradas de sesenta afnos o mas podran
solicitar, previo a la renovacién, informacion sobre las alternativas disponibles
dentro de la Instituciéon para modificar el deducible, coaseguro, suma asegurada, red
de prestadores u otras caracteristicas de su cobertura.

La Institucion debera informar de manera clara los efectos econdémicos y de
cobertura de las alternativas disponibles, asi como las condiciones aplicables para
conservar la antigiiedad y los periodos de espera reconocidos cuando exista
continuidad en el aseguramiento.

ARTICULO CUARTO. Se adicionan dos parrafos al articulo 68 Bis 1 de la Ley de Proteccion
y Defensa al Usuario de Servicios Financieros, para quedar como sigue:

Articulo 68 Bis 1. ...

l.aVl ...
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Tratandose de reclamaciones relacionadas con seguros de gastos médicos y de
salud, el dictamen correspondiente debera emitirse en un plazo no mayor de quince
dias habiles, contados a partir de la fecha en que la Comisidén Nacional notifique a las
partes que el expediente se encuentra integrado. Para tal efecto, la Comision
Nacional debera requerir, dentro de los cinco dias habiles siguientes a la recepcion
de la reclamacion, la totalidad de la documentacion necesaria para su integracion.

La Comision Nacional procurara utilizar medios electronicos y procedimientos
simplificados para la atencién de dichas reclamaciones.

ARTICULO QUINTO. Se adicionan cuatro parrafos al articulo 43, el articulo 43 Bis y un
parrafo al articulo 51 Bis 1 de la Ley General de Salud, para quedar como sigue:

Articulo 43. ...

Las obligaciones de transparencia y publicacion de precios previstas en este articulo
tienen fines exclusivamente informativos, no modifican el régimen de tarifas a que se
refiere el parrafo primero de este articulo y no implican la fijacién, autorizacién previa
o determinacion administrativa de precios por parte de autoridad alguna.

Los hospitales, clinicas y demas establecimientos privados de atencion médica
deberan publicar, mantener actualizado y poner a disposicion del publico, por medios
fisicos o digitales, un catalogo de sus principales prestaciones, insumos, paquetes y
servicios con sus precios vigentes o, cuando por la naturaleza del servicio no sea
posible determinar anticipadamente un precio definitivo, las bases para su calculo y
los cargos accesorios aplicables.

La informacion debera presentarse de manera clara y permitir al usuario identificar
los principales componentes del costo de la atencion.

Las obligaciones previstas en este articulo tendran fines exclusivamente de
informacion y transparencia y no implicaran la fijacion o autorizacion administrativa
de precios.

Articulo 43 Bis. Los hospitales privados que presten servicios de internamiento,
cirugia o atencion hospitalaria continua deberan poner a disposicion del paciente,
familiar responsable o representante legal, durante la prestaciéon del servicio, un
estado de cuenta actualizado y desglosado, en formato fisico o electrénico.

El estado de cuenta debera permitir identificar, al menos y cuando corresponda:
20
Dr. Ector Jaime Ramirez Barba
Correo: ectorjaime@gmail.com
TW e Instagram @ectorjaime
FB @doctorectorjaime
Web www.ectorjaime.mx



mailto:ectorjaime@gmail.com

Dr. Ector Jaime Ramirez Barba |
Diputado Federal

|. Habitacion;

Il. Honorarios médicos;

lll. Medicamentos;

IV. Materiales de curacion;

V. Dispositivos médicos;

VI. Estudios;

VIl. Procedimientos, y

VIIl. Los demas cargos relevantes.

Cuando exista seguro, pago directo o convenio de atencién y medie autorizacion del
paciente conforme a las disposiciones aplicables, la informaciéon podra ponerse
también a disposicion de la Institucion de Seguros.

Las disposiciones reglamentarias deberan procurar que esta obligacion se cumpla
mediante los sistemas administrativos y de facturacion existentes, evitando
obligaciones o reportes duplicados.

Articulo 51 Bis 1. ...

Tratdandose de servicios privados de atenciéon hospitalaria, este derecho
comprendera el acceso al catalogo de precios o bases de calculo vigentes y al estado
de cuenta desglosado a que se refieren los articulos 43 y 43 Bis de esta Ley.

ARTICULO SEXTO. Se adicionan dos parrafos a la fraccién | del articulo 50. de la Ley del
Impuesto al Valor Agregado, para quedar como sigue:

Articulo 5o0. ...
l. ...

Tratandose de Instituciones de Seguros autorizadas para operar el ramo de gastos
médicos y el ramo de salud, se consideraran estrictamente indispensables los bienes
y servicios médicos, hospitalarios, quirurgicos, de laboratorio, de diagnéstico y
demas directamente vinculados con la atencion de la salud del asegurado que sean
necesarios para el cumplimiento de las obligaciones derivadas del contrato de
seguro. El impuesto al valor agregado trasladado por dichos conceptos sera
acreditable siempre que se cumplan los demas requisitos previstos en esta Ley.
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El Servicio de Administracion Tributaria podra establecer mediante reglas de caracter
general los mecanismos necesarios para la identificacion y trazabilidad del impuesto
acreditable, procurando utilizar la informacion fiscal disponible y evitar cargas
administrativas o reportes duplicados.

Il.aVl. ...
TRANSITORIOS

Primero. El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario
Oficial de la Federacién.

Segundo. Las reformas a la Ley del Impuesto sobre la Renta y a la Ley del Impuesto al
Valor Agregado entraran en vigor el primero de enero del ejercicio fiscal siguiente al de su
publicacion.

Tercero. Durante la vigencia de la Ley de Ingresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal
de 2026, la restriccién al acreditamiento del impuesto al valor agregado prevista en el
articulo 25, fraccién XIV, de dicho ordenamiento no serd aplicable a las erogaciones
realizadas por instituciones de seguros autorizadas para operar los ramos de gastos
meédicos y de salud, respecto de bienes y servicios directamente vinculados con la atencién
del asegurado y necesarios para el cumplimiento de las obligaciones de indemnizacién
derivadas de los contratos respectivos. Esta excepcion surtira efectos a partir de la entrada
en vigor del presente Decreto y hasta el 31 de diciembre de 2026, sin perjuicio de la reforma
permanente al articulo 50. de la Ley del Impuesto al Valor Agregado prevista en el Articulo
Sexto de este Decreto, la cual sera aplicable a partir del ejercicio fiscal siguiente.

Cuarto. El Servicio de Administracién Tributaria emitira, dentro de los noventa dias
naturales siguientes a la entrada en vigor de las disposiciones fiscales, las reglas
necesarias para su aplicacion.

Quinto. La Comision Nacional de Seguros y Fianzas emitird o adecuara, dentro de los
ciento ochenta dias naturales siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto, las
disposiciones de caracter general necesarias para su aplicacion.

Sexto. La Secretaria de Salud realizara, dentro de los ciento ochenta dias naturales
siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto, las adecuaciones regulatorias
necesarias para la aplicacion de las reformas a la Ley General de Salud.

Séptimo. Las Instituciones de Seguros y los establecimientos privados de atencién médica
contaran con ciento ochenta dias naturales, a partir de la emision de las disposiciones
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secundarias correspondientes, para realizar las adecuaciones necesarias para el
cumplimiento del presente Decreto.

Dado en el Palacio Legislativo de San Lazaro, alos ___ dias del mes de de
2026.

Dip. Ector Jaime Ramirez Barba
Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional

Diputadas y diputados integrantes del Grupo Parlamentario del Partido Accién Nacional.
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