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DE CTHHUAMUA

DIP. BLANCA AMELIA GAMEZ GUTIERREZ
PRESIDENTA DEL H. CONGRESO DEL ESTADO
PRESENTE.-

Por medio del presente, le envio a usted un respetuoso saludo. De la misma
manera, me permito dirigirme a la Presidencia a su atinado cargo, con el
proposito de presentar ante el H. Congreso del Estado que usted atinadamente
preside, la Iniciativa anexa al presente, relativa a la adicion de diversas
disposiciones a la Ley Estatal de Salud, con el propésito de direccionar acciones
del Estado para la atencion del cancer de mama, y la reduccion del indice de
muerte materna, que impacten en la garantia y proteccion del derecho humanos a

la salud, de las mujeres indigenas de la entidad.

Sin otro particular, y agradeciendo las atenciones que se sirva prestar a la
presente, cuyo asunto le solicito turnar a la brevedad a la Comision

correspondiente, le reitero mis mas amplios respetos.

ATENTAMENTE

COORDINADORA

C.c.p..- Lic. Luis Enrique Acosta Torres.- Secretario de Asuntos Legislativos y

Juridicos del H. Congreso del Estado de Chihuahua.
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Los suscritos, Dip. Rocio Sarmiento Rufino, y Dip. Lorenzo Arturo Parga Amado, en
nuestro caracter de Diputados de la Sexagésima Sexta Legislatura del Honorable
Congreso del Estado, e integrantes del Grupo Parlamentario del Partido Movimiento
Ciudadano, con fundamento en los articulos 64 fraccion Il, y 68 fraccion | de la
Constitucién Politica del Estado de Chihuahua, y el articulo 167 fraccion | de la
Ley Organica que nos rige, acudimos ante el H. Congreso del Estado, con el propdsito
de presentar iniciativa con caracter de Decreto, mediante la cual proponemos adicionar
diversas disposiciones a la Ley Estatal de Salud, a fin de promover acciones
legislativas que favorezcan la atencién del Estado respecto a la prevencion, atencién,
curacion y rehabilitacion del cancer de mama, asi como de la prevencion y reduccion
de la razon de muerte materna en las mujeres indigenas de la entidad. Lo anterior

en base a [a siguiente.
EXPOSICION DE MOTIVOS

De acuerdo a informacién publicada por la Organizacion Mundial de la salud, cada
afio se producen 1.38 millones de nuevos casos de cancer de mama en el mundo, y
458 mil muertes por este terrible mal que impacta, no soélo a quien lo padece
fisicamente, sino a hogares enteros cuando el pilar del nicleo familiar se ve
afectado, hasta llegar a lo inevitable en las ocasiones en que no es posible su

deteccion temprana.

Con base a cifras recientes del INEGI conocidas a principios del mes de octubre, en
2019, por cada 100 mil mujeres de 20 afios 0 mas, se reportaron 35.24 casos nuevos
de cancer de mama, y nos resulta impactante enterarnos que, en la distribucidn por
entidad federativa, Chihuahua es uno de los estados con los indices mas altos de

nuevos casos junto con los estados de Morelos, Colima, Durango y Aguascalientes.
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Por otro lado, las mismas cifras estadisticas colocan de manera desafortunada a
Chihuahua entre los cuatro estados en el pais que, junto con la Ciudad de México,
Baja California y Baja California Sur, tiene las mayores tasas de mortalidad, que va
del 22.36 al 26.71, superando por mucho la tasa a nivel nacional, la cual es de 17.19

defunciones por cada 100 mil mujeres de 20 afios o mas.

Indudablemente que son varios los factores de riesgo que inciden en la aparicion y el
desarrollo del cancer mamario, dentro de los cuales podemos manejar los asociados
a cambios socioculturales y ambientales, asi como la predisposicién genética a
mutaciones en los genes ligados a esta enfermedad, pero desde la Organizacion
Mundial de la Salud, hasta nuestras autoridades nacionales y locales, asi como las
organizaciones no gubernamentales vy las asociaciones de caracter civil que luchan
contra este terrible mal, se hace énfasis en que la deteccién precoz, sigue siendo la

accion mas importante para abatir la enfermedad.

En relacion a la muerte materna, la cual es considerada un grave problema de salud
publica, esta ha sido definida por la Organizacidn Mundial de la Salud, como la
defuncién de una mujer mientras esté embarazada o dentro de los 40 dias siguientes
a la terminacion del embarazo, debido a cualquier causa relacionada con, o agravada
por éste, o por su falta de atencion. Al respecto, y de acuerdo a cifras de la
Secretaria de Salud Federal al mes de marzo de 2020, la Razén de Muerte Materna
-por sus siglas RMM-, y la cual se manifiesta en el nimero de muertes de las madres
por cada 100 mil nacidos vivos, Chihuahua ocupaba, junto con el Estado de México,
Chiapas, Jalisco y la Ciudad de México uno de los primeros cinco lugares de mayor
incidencia. Hacia fa semana epidemioldgica Numero 44 de 2020, nuestro estado
sigue estando dentro de los primeros lugares de los que superan la media nacional
por Razén de Muerte Materna, la cual es de 45; y aunque el nimero de muertes ha
bajado en la tabla del comparativo nacional, no es por la reduccién de fallecimientos,

sino por el incremento en otras entidades
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En relacidon a las estadisticas sefaladas, las cuales a todas luces resultan
preocupantes, hoy tenemos el interés de hacer énfasis de manera muy especial, en
informaciéon que se derive hacia la proteccién de la salud de las mujeres que
pertenecen a los pueblos y comunidades indigenas de Chihuahua respecto a los dos
padecimientos sefialados, y por consecuencia, al analisis de las acciones que el
Estado tiene previstas o debe prever, para garantizar ese derecho fundamental en la
poblacion femenina de los pueblos originarios, planteando por consecuencia una
propuesta de reforma a la Ley Estatal de Salud que permita influir en lo posible, en

las acciones institucionales que favorezcan la atencién de este grupo poblacional.

En comparacién con datos de caracter general respecto al cancer de mama, los
relacionados a la poblacién femenina indigena son muy pocos, y se pierden aiin mas
cuando se trata de ubicarlos por regién especifica o pueblo. Al respecto, pudimos
encontrar datos en una investigacién que proviene del Centro de Estudios para el
Adelanto de las Mujeres y de la Equidad de Género de la Camara de Diputados del
H. Congreso de la Unién, la cual, en la denominada Informacién Analitica 2011,
observamos que, en un periodo de nueve anos; esto es, del afio 2000 al afio 2009, la
tasa de mortalidad por cancer de mama entre las mujeres tarahumaras, que es el
pueblo de mayor importancia numérica en Chihuahua, el incremento de la tasa de
mortalidad por este mal, por cada cien mil mujeres de 25 afios 0 mas, en ese
periodo subié de 7.5 a 8.3, lo que, si no se ha reducido en los Ultimos afios, supera

la media nacional, que para entonces fue de 8.1.

Respecto al tema de muerte materna, en una investigacion realizada en las Sierras
de Guerrero, la Tarahumara y el Nayar por la Comisién Nacional de los Derechos
Humanos y el Centro de Investigaciones y Estudios Superiores en Antropologia
Social, conocemos un analisis de casos del que destaca, desde un enfoque de los
derechos humanos, cémo la Razén de Mortalidad Materna es un poderoso indicador

gue nos permite medir las desigualdades que, con respecto al derecho a la salud aun
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prevalecen, evidenciando la necesidad de redefinir las politicas publicas, y las
acciones del Estado para reducirla. De acuerdo a ese estudio, las mujeres del pais
que habitan en municipios Indigenas, tienen el doble de probabilidades de morir por
causas maternas, que las mujeres que habitan en municipios no indigenas; y en el
caso de Chihuahua, el fenémeno se muestra con una cruda y lamentable realidad:
mientras que otros estados con alta presencia indigena como la Montaia de
Guerrero y el Nayar de Nayarit, han logrado reducir la Razén de Muerte Materna
con casi cien unidades en el primer caso, y cerca de cuatrocientas en el segundo en
un periodo de doce afios, en la Sierra Tarahumara, ese indicador ascendid de 161
en 2002, a 299.7 en 2014, en donde se destaca que el 27 por ciento de las muertes,
ocurrieron sin atencién médica, contra la media estatal, que fue de 12.7 por ciento,

segun datos del INEGI y la Secretaria de Salud.

Indudablemente que en los dos temas que hemos puesto de manifiesto en esta
iniciativa, los servicios de salud resultan la clave fundamental para dirigir atencidn
inmediata y especializada a las mujeres indigenas en nuestra entidad, las cuales,
segun datos del CONEVAL del afic 2018, se encuentran en el 74. 6 por ciento de la
poblacion indigena de nuestra Sierra Tarahumara que vive en pobreza, mientras que
el 23 por ciento vive en situacion de pobreza extrema; y la mayoria de los municipios
indigenas en esa condicion, presentan problemas de accesibilidad debido a la
ubicacion dispersa y aislada de las localidades en las que viven, y por tanto,

indicadores de alto, y muy alto grado de marginacién.

Los datos de la Encuesta Intercensal 2015 del INEGI, nos sefialan que a esa fecha,
el 11.8% de los habitantes de la Sierra Tarahumara no contaban ain con afiliacion
a algun seguro publico que les permitiera hacer efectivo su derecho a la proteccion
en salud, y aunque la brecha de cobertura ha tendido a cerrarse en los Ultimos afios
respecto al resto de la entidad, actualmente los porcentajes aun permanecen

alrededor del 11.0% de la poblacién sin afiliacion.
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Estas tremendas inequidades, sumadas a la capacidad instalada de infraestructura
meédica, la cual no es desconocido por nadie que en la Sierra Tarahumara tiene
enormes debilidades, requiere indudablemente de acciones urgentes y muy variadas,
en las que es impostergable y urgente [a intervencion de diversas instituciones
relacionadas con la atencién de los pueblos indigenas; acciones que se basen en
una visién diferenciada para que, bajo los principios de equidad v justicia, el Estado
pueda visibilizar a la mujer indigena desde la perspectiva de los derechos humanos,
y en particular, de su derecho a la salud ante su vulnerabilidad manifiesta, de
acuerdo a los datos que las investigaciones institucionales arrojan en relacién a las

altas tasas de mortalidad por cancer de mama y muerte materna.

Considerando que al Estado mexicano le corresponde definir, a través de la Ley, las
bases y modalidades para garantizar el derecho humano de acceso a la salud
previsto en el articulo 4°. Constitucional, y que de acuerdo al articulo segundo de la
Ley estatal de la materia, una de las finalidades de la proteccidn de ese derecho es
el disfrute de servicios de salud y de asistencia social que satisfagan eficaz y
oportunamente las necesidades de la poblacién, en términos de igualdad y no
discriminacion, es que el Grupo Parlamentario del Partido Movimiento Ciudadano,
con base en las cifras que hemos presentado, observa la urgente necesidad de
incorporar la atencion del cancer de mama en el articulo tercero de la Ley Estatal de
Salud, incrementar la capacidad de atencién a la salud de las mujeres indigenas a
través del involucramiento en el articulo 26 de la misma norma, de  aquellas
instituciones cuya objeto es su cuidado y proteccién, asi como la implementacién de
medidas legislativas que, con la adicion de diversos parrafos en articulos como el 67,
68 y 75 Bis, asi como en el Capitulo VIl de la citada ley, vinculen al Estado para
realizar acciones que permitan  priorizar la atencion de la salud de las mujeres de
los pueblos originarios que radican en las regiones de la Sierra Tarahumara, con el

objeto de orientar, prevenir, atender y controlar el cancer de mama, asi como la
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atencion y cuidado para prevenir la muerte materna; y en cuyas acciones, que
deben tener la caracteristica de ser diferenciadas, se considere una vision

intercultural, y el respeto a su lengua y su cultura.

Por lo anteriormente expuesto y fundado, planteémos ante esta LXVI Legislatura, la

presente Iniciativa con caracter de:
DECRETO

UNICO.- Se adiciona una nueva fraccion al inciso A) del articulo 3; se adicionan dos
nuevas fracciones y se reforma la fraccion que quedaria como XIX del articulo 26; de la
misma manera, se adiciona un segundo parrafo a la fraccidon primera del articulo 67; se
incluye un nuevo parrafo al articulo 68, asi como un parrafo adicional al Capitulo IX; y
finalmente, se adiciona un parrafo al Capitulo VII; todos ellos, numerales de la Ley

Estatal de Salud, para quedar como sigue:

Articulo 3. .....

-1, —-
ll. La orientacion, prevencion, atenciony control del cancer de

mama.
Los demas fracciones, se recorren.

Articulo 26. El Consejo estara integrado por:

-Vl

VIl.- El Secretario de Desarrolio Social.

VIIl.- El, o la Comisionada Estatal para los Pueblos Indigenas.
VIl al XVI. Se recorren, para quedar IX al XVIIl...
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XIX. Dos Diputados del Honorable Congreso del Estado, que seran los
Presidentes de la Comision de Salud, y de la Comision de Pueblos y

Comunidades Indigenas.

Articulo 67. .......

Al respecto, el Estado, a través del Consejo Estatal de Salud, establecera
acciones diferenciadas para priorizar la atencion de las mujeres indigenas que

radican en zonas de alta, y muy alta marginacion y pobreza extrema.
H-VII....
Articulo 68. .......

En relacién a las mujeres indigenas de la entidad, las actividades del Estado
que tengan como proposito prevenir [a muerte materna, deberan ser de
caracter prioritario, y realizadas de manera diferenciada, con visién

intercultural, y con respeto a su idioma y su cultura.

CAPITULO IX
ATENCION A LA SALUD DE LA MUJER
Articulo 74 a 75 Bis. ....
lalll....
Las diversas actividades previstas en este articulo, con especial atencién al
cancer entre las mujeres indigenas de la entidad, asi como al cuidado y
atencidon para prevenir la muerte materna, deberan ser realizadas de manera

diferenciada, con visién intercultural, y con respeto a su idioma y su cultura.

CAPITULO VII
PROGRAMAS PARA LA ATENCION DE
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CANCERES MAMARIO, CERVICO-UTERINO Y DE PROSTATA

Articulo 214 a 217...

Para el desarrollo de las actividades previstas en los diversos programas a los
que se refiere este Capitulo, cuando sean dirigidos a la poblacion indigena, el
Estado debera actuar de manera diferenciada, con vision intercultural, y con

respeto a su idioma y su cultura.

TRANSITORIO.- El presente Decreto entrara en vigor a partir de su publicacién en el

Periddico Oficial del Estado.

ECONOMICO.- Aprobado que sea, tirnese a la Secretaria para que elabore la Minuta

de Decreto en los términos en que deba publicarse.

Dado en el Palacio Legislativo, a los doce dias del mes de noviembre del afioc dos mil

veinte.

ATENTAMENTE
POR EL GRUPO PARLAMENTARIO DEL PARTIDO MOVIMIENTO CIUDADANO
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