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DicTAMEN coON PROYECTO DE ACUERDO MEDIAN-
TE EL CUAL SE DESECHA LA INICIATIVA DE DECRETO
POR EL QUE SE REFORMAN LOS ARTicuLOos 3° Y
6°, Y SE ADICIONA EL ARTicuLO 3° BIS DE LA LEY
DE SALUD DEL EsTADO DE MICHOACAN DE OcAM-
PO, ELABORADO POR LA COMISION DE SALUD Y

ASISTENCIA SOCIAL.

A la Comisiéon de Salud y Asistencia Social se
turné la Iniciativa de Decreto mediante el cual se
reforma el articulo 3° y 6° y se adiciona el Articulo 3°
Bis de la Ley de Salud del Estado de Michoacan de
Ocampo.

ANTECEDENTES

En Sesion de Pleno de la Septuagésima Terce-
ra Legislatura, celebrada el dia 22 de febrero de 2017,
se dio lectura a la Iniciativa de Decreto por el que el
cual se reforma el articulo 3° y 6° y se adiciona el
articulo 3° Bis de la Ley de Salud del Estado de Mi-
choacan de Ocampo; presentada por el Diputado
Raymundo Arreola Ortega, integrante del grupo Par-
lamentario del Partido Revolucionario Institucional;
misma que fue turnada a la Comision de Salud y Asis-
tencia Social, para su estudio, analisis y dictamen.

Del estudio y analisis realizado por la comi-
sion que dictamina, se llegé a las siguientes

CONSIDERACIONES

El Congreso del Estado tiene facultad para re-
formar, abrogar y derogar las leyes y decretos que
expidieren, con base en lo establecido por el articulo
44 fraccion I de la Constitucion Politica del Estado
Libre y Soberano de Michoacan de Ocampo.

Esta Comisiéon de Salud y Asistencia Social, es
competente para estudiar, analizar y dictaminar las
Iniciativas de Ley, Decretos y propuestas de Acuer-
do, conforme a lo dispuesto por los articulos 91 de la
Ley Orgéanica y de Procedimientos del Congreso del
Estado de Michoacan de Ocampo.

Que la Iniciativa presentada por el Diputado
Raymundo Arreola Ortega, sustenté su exposicion de
motivos en lo siguiente:

El ser humano tiene el derecho inherente de desa-
rrollarse de manera digna y plena, lo que conlleva al
Estado a realizar acciones tendientes a facilitar este ple-
no desarrollo, ya sea de manera activa o pasiva, respetando

el ejercicio del conjunto de derechos humanos de las per-
sonas absteniéndose de la comision de cualquier tipo de
conducta que conculquen este pleno ejercicio o ejerciendo
acciones indispensables para que le individuo pueda ejer-
cer sus derechos humanos a cabalidad.

El cumulo de derechos humanos se encuentran
interrelacionados, de tal manera que, si no se garantiza
de manera plena el ejercicio de un derecho humano se
afecta indefectiblemente otro.

Dentro de este conjunto de derechos encontra-
mos uno que sin duda es de vital importancia en el efectivo
ejercicio de los demds, nos referimos al el derecho huma-
no a la salud.

El derecho a la salud es parte fundamental de los
derechos humanos y que garantiza una vida digna, con-
sistiendo este derecho en el disfrute del mds alto nivel
posible de salud, derecho humano que se encuentra ple-
namente reconocido por el derecho internacional en el Pacto
Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Cultu-
rales, que en general, se considera el instrumento
internacional fundamental para la proteccién del derecho
a la salud.

Frecuentemente asociamos el derecho a la salud
con la construccion de hospitales y el acceso a la atencién
sanitaria en los mismos, pero ello solo es el eslabon final
de la cadena de proteccion del derecho a la salud, el
derecho a la salud es algo mds, comprende un amplio
conjunto de factores que llevan al disfrute del nivel mds
alto posible de salud fisica y mental, que el ser humano
se encuentre en un estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no solamente con la ausencia de afec-
ciones y enfermedades o con la atencién medica de las
mismas, lo que no se logrard sin proveer y garantizar el
acceso a los «factores determinantes bdsicos de la salud,
condiciones que contribuyen a la proteccién y promocioén
del derecho a la salud, aparte de los servicios, los bienes
y los establecimientos de salud ptiblica.

Se deben adoptar politicas publicas o planes de
gobierno en materia de salud en todos los rubros, tanto
de atencioén para el restablecimiento de la salud, como
preventivas a efecto de que la poblacién no adquiera pade-
cimientos prevenibles, como programas de inmunizacion
destinados a minimizar y prevenir nuevas afecciones o dis-
capacidades, garantizando ademds que estas acciones se
ejerzan sin limitacién o discriminacién alguna, garantizar
el acceso a alimentos aptos para el consumo humano ade-
mds de nutritivos, condiciones de vivienda adecuadas,
servicios de agua potable y saneamiento de aguas resi-
duales; un entorno sano, salubridad en el trabajo, con la
obviedad de servicios médicos de salud, con personal
médico capacitado, suficiencia de medicamentos y equipo
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hospitalario cientificamente aprobado, en buen estado y
de calidad, distribuidos de manera equitativa para el efec-
tivo acceso a toda la poblacién, privilegiando a aquellos
grupos de condiciones de gran vulnerabilidad, proveyen-
do ademadas los servicios de salud sexual y reproductiva,
de nutricién, de acciones preventivas a enfermedades cro-
nico degenerativas asi como las de adicciones al alcohol,
tabaco o a cualquier tipo de estupefacientes, y en su de-
fecto, a una atencion integral; que los médicos y demads
personal de los servicios de salud ptiblica, sean suficien-
tes y tengan capacitacion adecuada, derecho a la
informacion, a la participacion y a beneficiarse de los avan-
ces cientificos y sus aplicaciones para la atencién de las
enfermedades o cualquier tipo de discapacidad, entre
otras.

El derecho humano a la salud, en cuanto derecho
de segunda generacion, obliga al estado a realizar accio-
nes concretas a efecto de garantizar a la poblacién su
pleno ejercicio, en los rubros anteriormente sefialados.

Esta obligacion de realizar dichas acciones implica
la exigencia de que los Estados adopten las medidas le-
gislativas, administrativas, presupuestarias, y de
promocién para la realizacion plena del derecho a la sa-
lud.

La presente iniciativa tiene como objetivo la actuali-
zacion normativa en materia de salud en la entidad, a los
estdandares establecidos en los instrumentos internacio-
nales y con ello garantizar los llamados factores
determinantes bdsicos de la salud, a efecto de que, a
través de ellos, se pueda ejercer de manera efectiva el
derecho humano a la salud, ya que si bien es cierto que la
entidad cuenta con una ley de la materia, la misma estd
encaminada principalmente a regular la organizacion y fun-
cionamiento del sistema estatal de salud publica y aunque
incluye de manera muy somera algunas finalidades que
pudieran tomarse como derechos a la salud, estos no son
suficientes a como lo marcan los estdndares internaciona-
les, es cierto que existen algunos programas de gobierno
que tienen dicha finalidad, pero también se debe de esta-
blecer en la ley la obligatoriedad a prestar los mismos a
la poblacion, para que no quede en una politica ptblica
temporal o que su ejercicio quede a potestad del ejecuti-
vo, sino que se establezca como mandato legal y con ello
garantizar el estandar mds alto de salud en la entidad a
los gobernados y con ello puedan desarrollar su vida con
dignidad.

Como ya se planteé si no se cuenta con salud no
se pueden ejercer otros derechos humanos como el traba-
Jjo, la educacién, la informacién, la libertad, etc.

Los servicios de salud en la entidad se proveen
principalmente a personas de mds escasos recursos, que

generalmente no son derechohabientes de algtin otro ser-
vicio de salud publica, sin embargo en la ley de la materia
a nivel local no se encuentran debidamente establecidos,
siquiera de manera enunciativa, los derechos bdsicos de
los usuarios de estos servicios, a efecto de que los co-
nozcan y los ejerzan a cabalidad, como ya quedo de
manifiesto la prestacién de los servicios de salud no es
una prerrogativa que por benevolencia otorgue el estado,
sino que es una obligacién para garantizar el derecho hu-
mano a la salud, de ahi la necesidad de establecer en la
propia ley de la materia un catdlogo de derechos bdsicos
de los usuarios de los servicios de salud publica en la
entidad, ya que los usuarios ponen toda su confianza, su
salud e incluso su vida en manos del personal que labora
para los nosocomios ptiblicos con la finalidad de la sana-
cién de su padecimiento.

Esta Comision de Salud y Asistencia Social, una
vez turnada la Iniciativa de Decreto para el estudio y
analisis de fondo; y en su caso, la emisién del Dicta-
men correspondiente, desarrollé diversas reuniones
de trabajo.

Los diputados integrantes de estas comisio-
nes dictaminadoras, después de hacer el estudio y
analisis de la Iniciativa citada, consideramos que la
parte sustancial de la Iniciativa ya se contempla en
la Ley de Salud del Estado de Michoacan, por lo tanto
consideramos que el derecho humano a la salud se
regula en la Ley de Salud del Estrado de Michoacan.

Por lo anteriormente expuesto y con funda-
mento en los articulos 44 fraccion I de la Constitucion
Politica del Estado Libre y Soberano de Michoacan de
Ocampo y 52 fraccién I, 62 fraccion XIX, 91, 244 y 245
de la Ley Organica y de Procedimientos del Congreso
del Estado de Michoacan de Ocampo, los Diputados
integrantes de la Comisiéon de Salud y Asistencia So-
cial, nos permitimos someter a la consideraciéon del
Pleno de esta Legislatura, el siguiente Proyecto de

ACUERDO

Unico. Se desecha la Iniciativa de Decreto por
el que se reforma el articulo 3° y 6° y se adiciona el
Articulo 3° Bis de la Ley de Salud del Estado de Mi-
choacan de Ocampo.

PaLacio DEL PopER LeaisLATIVO. Morelia, Michoacan
de Ocampo, a los 15 dias del mes de mayo de 2018.

Comision de Salud y Asistencia Social: Dip. Roge-
lio Trejo Trejo, Presidente; Dip. Raul Prieto Gémez,
Integrante; Dip. Enrique Vega Garcia, Integrante.

DEPARTAMENTO DE ASUNTOS EDITORIALES
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