DIP. JOSE LUIS GONZALEZ MENDOZA
PRESIDENTE DE LA COMISION DE DESARROLLO INDIGENA
DE LA XV LEGISLATURA DEL CONGRESO DEL ESTADO

HONORABLE PLENO LEGISLATIVO:

El suscrito Diputado José Luis Gonzdlez Mendoza, en mi cardcter de
Presidente de la Comisibn de Desamollo Indigena de la Honorable XV
Legislatura del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo, con fundamento
en lo dispuesto a la fraccion il del articulo 68 de la Constitucién Politica del
Estado de Quintana Roo; 107 y 108 de la Ley Orgdnica del Poder
Legisiativo; v la fraccidn Il del articulo 36 del Reglamento para el Gobiemo
Interior de la Legislatura deél Estado , me pérmifo someter o su
consideracion la siguiente Iniciativa de Decreto por el que se reforman y
adicionan diversas disposiciones de la Ley de Hacienda, Ley de Salud, asf
comeo de la Ley Orgdnica de ia Administracién Publica, todas del Estado de

Quintana Roo”, io que se sustenta baijo los siguientes:

EXPOSICION DE MOTIVOS

La obligacion de proteger la salud incluye, entre ofras cosas, los deberes
de los Estados de adoptar leyes o tomar otras medidas que garanticen la
igualdad de acceso a la atencién médica vy los servicios relacionados con

lar salud proporcionados por ferceros.
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Asi mismo, los Estados deben garantizar que terceros no limiten el acceso
de las personas a la informacién y servicios relacionados con la salud; ia
obligacién de cumplir en este rubro, tiene como finalidad que se
reconozca suficientemente el derecho a la salud en los sistemas politicos v
juridicos nacionales, de preferencia por la aplicacién de leves vy la
adopcion de una politica nacional de salud con un plan detallado para la
redlizacion de sus programas encaminados ol cumplimiento de este
derecho. Esta obligaciéon implica también que el Estado tome medidas
positivas que permitan y ayuden a ios individuos v las comunidades a

ejercer el derecho a la salud.

A nivel constitucional se otorgan las faculiades de aplicacion de las

modalidades y acceso o la salud a la Ley General de la materia.

Por cuanto a las cuotas, dicha Ley prevé que la aplicaciéon de tas mismaos
serG de acuerdo a lo que disponga la legisiacion fiscal y los convenios

celebrados por el Gobiemno Federal vy las Entidades Federativas.

En el mismo fenor de lo dispuesto por la legislacién federal, la Ley de Salud
del Estado de Quintana Roo se encarga de facultar a la legislacion fiscal el
gstablecimiento de las cuotas por cuanto a la prestacion de servicios de
salud y a los convenios suscritos con el Elecutivo Federal; en ese sentido, la

Ley de Hacienda dispone un tabulador de montos sobre los servicios
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médicos que se presten en los hospitales del Estado, sin embargo, debe
hacerse hincapié que para que causen efecios los derechos de cobro, es
necesaria la redlizacién de un estudio socioecondmico del paciente que
permita determinar su capacidad de solventar dicha prestacidn de

servicio médico.

FUNDAMENTO LEGAL:

México ha dado apertura a los tratados intemacionales mediante los
cudales ia OMS se ha comprometido a incorporar los derechos humanos
en los programas y politicas de atencidon. de salud, tanto en los dmbitos
nacional y estatal, para to cual deberd considerar a la salud como paorte

de un enfoque integral de la salud vy Ios derechos humanos.

Ademdas, la OMS ha reforzado activamente su papel de liderazgo
técnico, intelectuadl y politico en lo concerniente al derecho a la salud,

o gue supone:

Fortalecer la capacidad de lka OMS v de sus Estados Miembros para
adoptar un enfoque de la salud basado en los derechos humanos;
Promover el derecho o la salud en el derecho intemacional vy en los

procesos de desamrolio infernacionales;
Promover ios derechos humanos relacionados con la saiud, como

fortalecimiento al derecho a la salud.
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La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos prevé que, teda
persona tiene derecho a la protecciéon de la salud, dejando la definicion
de las bases, las modalidades para el acceso a los servicios de salud y Ia
concuirencia de la Federacidn y las entidades Federativas en materia de

salubridad general, ala Ley en la materia.

En armonia a lo establecido por fa Carta Magna, o Ley General de Salud
en su articulo 40 dispone, que las moddlidades de acceso a los servicios de
salud privados y socicles se regirdn por lo gque convengan prestadores y
usuarios, sin perjuicio de los requisitos y obligaciones que establezca dicha

Ley y demds disposiciones aplicables.

En el mismo sentido, el articulo 46 de la Ley de Salud del Estado d

Quintana Roo, prevé qgue el Gobiemo del Estado establecerd los
procedimientos para regular las modalidades de acceso a los servicios
pUblicos de la poblacion en general y los servicios sociales y privados en el

Estado,

Al respecto, el articulo 36 de la Ley General de Salud sefala gue lo
relacionado a las cuoctos de recuperacion v su cobro a los usuarios, estard
previsto a lo que disponga la legislacién fiscal y los convenios Hevados a
cabo entre el Gobiemo Federal y ias entidades federativas. Asimismo, el

citado articulo dispone que para determinar dichas cuoias se valorard el
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costo de los servicios médicos y la situacién socioeconomica del usuario,
ademds, que las mismas deben de basarse en los principios de solidaridad
social y relacionarse con fos ingresos de los mismos, debiendo de eximir del
cobro a aguel gue carezca de recursos para cubirirlas, ¢ ya sea en las
zonas de menor desamolio econdmico v social, de conformidad con 1o

previsto por las disposiciones de la Secretaria de Salud.

Por ofra parte, el arficulo 77 Bis 5, apartado a), fraccion VI de la ley
referida, establece como competencia del Gobierno Federal a través de
la Secretaria de Salud, el establecimiento de un sistema de cuotas
familiares gue deben cubrir los beneficiarios del Sistema de Proteccion

Social en Salud. En el mismo sentido, la fraccidon IX del articulo en comento,

sefigla como atiibucidon_del Gobiemo Federal el disefo, desarmrollo vy

suminisiro del instrumenio gue permite evaluor la capacidad de pago de

fos usugrnos para el efecio de cuotas familicres en las eniidades

federativas. Mientras tanto, el apartado b), fraccion V, establece como

competencia de los gobiernos estatales el recibir, adminisirar y ejercer las
cuotas familiares de los beneficiarios del Régimen Estatal de Proteccién

Social en Salud.

Al respecto, el articulo 77 Bis 21 dispone que los beneficiarios del Sistema de
Proteccidn Social en Salud, participaran en su financiamiento con cuotas
familiores gue deberdn tener el cardcter de anudles, anficipadaos y
progresivas, mismas que se determinardn conforme a ias condiciones

socioeconémicas de cada familia, las cuales se cubrirdn en las fechas que
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para tal efecto precise la Secretaria de Salud; siendo la Unica excepcion,
cuando exista la imposibilidad de una familic de cubrir dicha cuocia, 1o
anterior, no impedird que la familia imposibilitada no disfrute de los

beneficios que otorga dicho Sistema.

Estas cuotas serdn recibidas, administradas v ejercidas por los Servicios
Estatales de Salud, a través de los Regimenes Estatales de Proteccidn Social
en Salud, mismos gue deberdn de presentar a la Secretaria de Salud, los
informes necesarios respecto al destino, manejo y comprobacion del
gjercicio de los recursos correspondientes g las cuotas familiares, conforme
a los lineamientos que para dicho fin sean implementados por la

mencionadao Secrefaria.

A nivel estatal, el articulo 36 de la Ley de Salud del Estado de Quintana

Roo, de criterio similar a lo gue dispone la Ley General de o materiq,

sefiala lo siguiente:

ARTICULO 36. Las cuotas de recuperacién que en su caso se recauden por
la prestacion de servicios de salud, se ajustardn a lo que disponga la
Legislacion Fiscal del Esfado v ol convenio de coordinacién que se celebre

en la materia con el Ejecutivo Federal.

Para ia determinacion de las cuolas de recuperacion se fomarén en

cuenta el cosfo de los servicios y las condiciones socioecondmicas del

usuario.
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Las cuofas de recuperacion se fundardan en principios de solidaridad social
y guardardn relacién con los ingresos de los usuarios, debiéndose eximir
dei cobro cuando el usuario carezca de recursos para cubririas, o en las
zonas de menor desarrollo econdmico y social, conforme a las

disposiciones del Gobierno del Estado.

En relacion de lo expuesto en el primer pdmrafo del articulo citado con
anterioridad, resulta importante destacar lo previsto por el articulo 183 de
la Ley de Hacienda del Estado de Quintana Roo, el cual prevé que los
servicios que se presten en los hospitales de gobierno del Estado causardn
derechos de conformidad con el estudio socicecondmico que se le

practique al pacienie.

De forma generadl, por cuanto al tema de la atencidén médica y os usuarios
de los Servicios de Salud, la Ley General considera como usuario de los
Servicios o toda persona que requierd y obtenga aguellos que presten los
sectores puUblicos, social y privados. De g misma forma, prevé que los
usucrios fienen derecho o obtener prestaciones de salud oportunas y de
calidad idénea, a recibir atencion profesional y responsable, Es importante

sefialar que el articulo 55 prevé lo siguiente:

Las personas o instituciones publicas o privadas que tengan conocimienfo

de accidenies o que alguna persona requiera de la prestacién vrgenie de
servicios de salud, cuidardn, por los medios a su alcance, que los mismos
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sean frasiadados o los establecimientios de salud mas cercanos, en los gue

puedan recibir atencién inmediata, sin perjuicio de su posterior remisién o

otras instituciones.

LEY DE HACIENDA DEL ESTADO DE
QUINTANA ROO VIGENTE

LEY DE HACIENDA DEL ESTADO DE
QUINTANA ROO, PROPUESTA

CAPITULO X
HOSPITALES

ARTICULO 183. Los servicios que se
cde

Gobiemo del Estado, causaran los

presten en los hospitales

derechos de acuerdo con el
estudio socio-econdmico que se le

practique al paciente.

El pago de los derechos por este
concepto, se hard en la caja de los
Las  unidades
de

instituciones serdn ios responsables

propios hospitales.
administrativas dichas

del cobro.

La vigilancia del cumplimiento de
lo que se indica en este capitulo
de

 Recaudadoras de Rentas cuyos

quedard a  cargo las

CAPITULO X
HOSPITALES

ARTICULO 183. Los servicios que se
de

Gobiemo del Estado, causaran los

presten en jos hospilales

derechos de acuerdo con el
estudio socio-econdmico que se e

practique al pacienie.

El pago de los derechos por este
conceplo, se hard en la caja de los
Las unidades
de

instituciones seran los responsables

propios hospitales.
administrativas dichas

del cobro.

La vigilancia del cumpilimienic de
lo que se indica en este capftulo
de

Recaudadoras de Rentas cuyos

guedard a cargo las
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encargados podrdn efectuar los

inspecciones que estimen

pertinentes.

encargados podrdn efectuar Ias

inspecciones que estimen

pertinentes.

Se le otorgard lo exencién de
cuotas, a los ciudadanos gque sean
atendidos en urgencias médicas y
primeros aquxilios ya sea en
hospitales, de los sectores pUblico,
social y privado; quienes debido a
su situacién econdmica les sea
imposible el pago de cuotas, sin
perjuicio de que les sea negado el
servicio de atencidén médica de

urgencia y primeros auxilios, los

uvnidades administrativas
considerarén la situacidon
socioecondomica de fos

ciudadanos atendidos, debiendo
emilir su decision administrativa
atendiendo a las disposiciones

normativas que regulan

directomente y o los criterios de
de

ponderacién derechos

humanos.
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LEY ESTATAL DE SALUD VIGENTE

LEY ESTATAL DE SALUD PROPUESTA

ARTICULO 33. Las actividades de
atencion médica son:

L.- Preventivas, que incluyen las de
de

promocion general y las

protecciéon especifica;

il.- Curgtivas, que tienen como fin
efectuar un diagnédstico femprano
y proporcionar tratamiento

oportuno, v

lli.- De rehabilifacién, gue incluye
acciones tendientes a facilifar que
una persona con discapacidad
alcance un nivel fisico, mental y
sensorial dptimo para compensar la
pérdida de una funcién, asi como
mejor

proporcionarle una

integracion social.

Tratdndose de las personas que

deban ser rehabilitadas como
consecuencia del cdncer de
mama, éstas tendrdn que ser

ARTICULO 33. Los actividades de
atencion médica son:

I- Preventivas, que incluyen las de
de |

promocién general y oS

proteccién especifica;

H.- Curativas, que tienen como fin
efectuar un diagndstico temprano
y proporcionar tratamiento

oportuno, y

li.- De rehabilitacién, gue incluye
acciones tendientes a facilitar que
una persona con discapacidad
gicance un nivel fisico, mental y

senscrial Optimo para compensar ia

- pérdida de una funcién, asi como

proporcionarle ung mejor

integracion social.

Traténdose de logs personas que
como
de

fendrdn que ser

debon ser rehabilitadas

consecuencia del céncer

mama, éstas
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previomente  evaluadas  para
determinar el tipo de rehabilitacion

integral gue requieran.

Si de lo evaluacién médica se

desprende que se requiere la
de
instituciones publicas de salud en el
Estado,

acciones para cumpiir con esta

reconstruccion mama, 1as

levarédn a cabo las

disposicidn.

V.- Paliativas, que incluyen el
cuidado infegral para preservar la
calidad de vida del paciente, ¢
de

tratamiento y confrol del dolor, vy

fravés o prevencion,
otros sinfomas fisicos y emocionales
por parte de un equipo profesionatl

multidisciplinario.

V-

evaluadas para

previomente
determinar el tipo de rehabilitacion

integral que requieran.

Si de la evaluacidn meédica se
se requiere la
de
instituciones puUblicas de salud en el
Estado,

acciones para cumplir con esta

desprende que

ias

reconsfruccion mama,

levardn o cabo s

disposicién.

Paliativas, que incluyen el
cuidado integral para preservar la
calidaod de vida del paciente,
de

fratamiento y conirel del dolor, y

través la prevencion,
otros sintomas fisicos y emocionales
por parte de un equipo profesional

mulfidisciplinario.

ARTICULO 33 BIS.- Serd considerada
como urgencia fodo problema
agudo,

médico-quirdrgico que

ponga en peligro la vida, un

érgano o una funcién y que
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requiere atencién inmediata; todo
establecimiento de salud de los
sectores piblico, social y privado,
deberé contar con el respectivo
servicio de  urgencias gue
contenga un conjunio de dreas,
equipos, personal profesional y
técnico de salud, desfinados a la
ofencién inmediala de una
urgencia meédica y primeros

auxilios.

La atencién médica de urgencia y
de primeros auxilios, serd brindada
en los establecimienios de salud de
los seciores publico, social y
privado mds cercanos; sin cobro
aglguno de conformidad con lo
dispuesto articulo 183 de la Ley de
Hacienda del Estado de Quiniana

Roo.

LEY ORGANICA DE LA LEY ORGANICA DE
ADMINSITRACION PUBLICA ESTATAL, | ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL
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VIGENTE

PROPUESTA

ARTICULO 41. A la Secretaria de
Salud corresponde el despacho de

los siguientes.asuntos:

XXVL- Celebrar los Acuerdos y/o
Convenios correspondientes que le
permitan a vinculacion con las
dependencias y entidades de la
Administracién Pdblica del Estado,
asi como la participacion de los
sectores social y privado para
consolidar los diferentes programas

de salud, y

ARTICULO 41. A la Secretaria de
Salud corresponde el despacho de

los siguientes asuntos:

FALAXXV...

XXVI. Celebrar los Acuerdos vy/o
Convenios correspondientes qgue le
permitan la vinculacién con las
dependencias y entidades de la
Administracion Publica del Estado,
asi como la pariicipacién de los
sectores social y privado para
consolidar los diferentes programas

de salud, ademadas, de llevar a cabo

ia coordinacion de los
procedimientos para regular las
modalidades de acceso a fos
servicios de salud, referente -a
urgencias meédicas, primeros
auxiiics; y

XXVIL (...)

Dado lo anteriormente expuesto, me pemito someter a su consideracion ia

Siguiente:
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INICIATIVA DE DECRETO POR EL QUE SE ADICIONAN Y REFORMAN DIVERSAS
DISPOSICIONES DE LA LEY DE HACIENDA, LEY DE SALUD, ASi COMO DE LA LEY
ORGANICA DE LA ADMINISTRACION PUBLICA, TODAS DEL ESTADO DE
QUINTANA ROO.

PRIMERO: SE ADICIONA UN CUARTO PARRAFO AL ARTICULO 183 DE LA LEY
DE HACIENDA DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

ARTICULO 183. (...}

Se le oforgara la exencién de cuolas, a los ciudadanos que sean atendidos
en urgencias meédicas y primeros auxilios ya sea en hospitales, de los
sectores pulblico, social y privado; quienes debido a su sttuacién
econdmica les sea imposible el pago de cuotas, sin perjuicio de que les
sea negado el servicio de atencion médica de urgencia y primeros
auxilios, las unidades adminisiralivas considerarGn la situacion
socicecondmica de los ciudadanos atendidos, debiendo emitir su decision
administrativa atendiendoe <o las disposiciones normafivas que regulan

directamente y a los criterios de ponderacién de derechos humanos.

SEGUNDO: SE ADICIONA EL ARTICULO 33 BIS CONSTANDO DE UN PRIMER Y
SEGUNDO PARRAFO A LA LEY DE SALUD DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.
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Arficulo 33 Bis. Serd considerada como urgencia todo problema médico-
quirdrgico agudo, que ponga en peligro la vida, un érgane o una funciény
que requiere atencién inmediata; todo establecimiento de saiud de ios
sectores piblico, social y privado, deberd contar con el respectivo servicio
de urgencias gue conienga un conjunio de dreas, equipos, personal
profesional y técnico de salud, destinados a o atencion inmediata de una

vrgencia médica v primeros auxilios.

La atencién médica de urgencia y de primeros auxilios, serd brindada en
los establecimientos de salud de los sectores piblico, social y privado mas
cercanos; sin cobro alguno de conformidad con lo dispuesto arficulo 183
de la Ley de Hacienda del Estado de Quintana Roo.

TERCERO. SE REFORMA LA FRACCION XXVI DEL ARTICULO 41 DE LA LEY
ORGANICA DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL ESTADO DE QU!NTANA\
ROO.

ARTICULO 41. A la Secretfaria de Salud corresponde el despacho de los

siguientes asuntos:

FALAXXV...



N § DIP. JOSE LUIS GONZALEZ MENDOZA

- PRESIDENTE DE LA COMISION DE DESARROLLO INDIGENA
- I DE LA XV LEGISLATURA DEL CONGRESO DEL ESTADO

e

e @ b QN

XXV, Celebrar los Acuerdos y/o Convenios correspondientes que le
permitan la vinculacion con las dependencias y entidades de la
Administracion PUblica del Estado, asi como la participacidn de los
sectores social y privado para consolidar los diferentes programas de salud,
ademads, de llevar a cabo la coordinacién de los procedimientos pora
regular las modalidades de acceso a los servicios de salud, referente a

vrgencias médicas, primeros auxilios; y

XXV {...)

Articulos Transitorios

Primero. El presente Decrefo entrard en vigor al dia siguiente de su

publicacién en el Periédico Oficial del Estado de Quintana Roo.

Segundo. Remitase el presente Decrelo al Titular de la Secretaria de Salud
del Estado de Quintana Roo.

Tercero. Comresponderd a la Secretaria de Salud del Estado de Quintana
Roo difundir el presente Decreto en los diversos establecimientos médicos

de saiud de los sectores piblico, social y privado de la Entidad.
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Pado en la civdad de Chetumal, capital del Estado Libre y Soberano de

Quintana Roo, a los 24 dias del mes de Mayo del aiic dos mil diecisiete.




