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… cualquier esquema de aseguramiento cuando se trate de mujeres en condiciones de pobreza  o provenientes de zonas de alta marginación.

En este sentido, el dictamen que hoy se presenta en esta comisión contribuirá a tomar las medidas que tiendan a cuestionar el sistema nacional de salud para formar el frente común de resolución al problema. Por tanto en él se plantean involucrar a los establecimientos de salud de carácter público y comentarles que la iniciativa de una promovente iba también público y privado. Sin embargo, por obvias razones lo omitieron.
Actuando de esa manera solidaria con las mujeres mexicanas  y proporcionándoles servicios  de salud materno infantil de carácter universal.
El problema de este dictamen no es que venga, viene en sentido positivo. Sin embargo yo sí les pediría que pudieran revisar en el dictamen de salud que viene contradictorio y si ustedes en este momento lo aceptan tal cual venga de la comisión de salud, se estarán contradiciendo en el propio dictamen.
Les comento, en el dictamen en la página 3, en la fracción VIII, en el segundo párrafo dice: los integrantes de la Comisión de Salud, de la LXII Legislatura, concluye que la propuesta presentada por la diputada promovente es viable debido a que a pesar de que ya se cuentan con estrategias, elevarlo… una mayor plataforma para acabar con la mortalidad materno-infantil, dicha propuesta, según el Centro de Estudios de las Finanzas Públicas no tiene impacto presupuestal.
Y si nos seguimos a la página 4, en el segundo párrafo, también, dice: se sugiere sea modificado debido a que se debe especificar el  servicio de salud que atenderán las emergencias  serán los servicios públicos a la población en general, y servicios a derechohabientes de instituciones públicas de seguridad social o los que  con sus  propios recursos o por encargo del Poder Ejecutivo federal, prestan las mismas instituciones a otros grupos de usuarios.
Hasta ahí, pero entonces nos vamos al transitorio. Ellos le agregan un tercero transitorio en el que se dice: las acciones que en su caso deban realizar las dependencias y entidades de la administración pública federal para dar cumplimiento a lo dispuesto por el presente decreto, deberá cubrirse en función de los ingresos disponibles conforme a la Ley de Ingresos de la Federación, y sujetarse a la disponibilidad presupuestaria que se pruebe para dichos  fines en el Presupuestos de Egresos de la Federación y a las disposiciones de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.
Si este transitorio, compañeras y compañeros diputados permanecen aquí, primero se está contradiciendo. Segundo, genera una aplicación de discrecionalidad de la ley, y esto permite que cualquier Ejecutivo en… pueda derogar lo que estamos en este momento votando.
No hay recursos, no. Sin embargo comentarles que en pleno siglo en el que estamos, la mortalidad materna tiene un… muy fuerte, y de nadie es desconocido todavía la nota periodística que sale con mucha frecuencia en el que las mujeres primero tuvieron el bebé en la calle porque estaban tocando, pidiendo ahora sí como limosna en cada hospital que fueran atendidas y con los dolores de parto y la dilatación… están todavía pidiendo que se les atienda y no, porque no son derechohabientes.
Segundo, al no… nosotros tenemos la obligación también de impulsar el seguro popular, que finalmente lo cubre, pero ahorita está la buena voluntad de las instituciones el poder o no atender el… no recibirá… y entonces vas a tener previo al parto, y es por eso que puede morir el producto y está… en peligro de morir ellos.
Y también no se atienden, lo tienen  con... no se atiende ni el… también… Es por eso que hoy vengo a tocar la puerta para que esta Comisión de Seguridad Social pueda emitir en sentido positivo, pero quitar el transitorio, tercero, porque si no  pues una ley sería una ley muerta y a discrecionalidad…
Por su atención, muchas gracias.

El Presidenta diputada Martha Angélica Bernardino Rojas: Diputada, muchas gracias, Laura Elena. Está a consideración de ustedes señoras y señores diputados. Sí, diputada Ana Elia.
La diputada Ana Elia Paredes Arciga: Mi reconocimiento a su trabajo, diputada. Yo quisiera proponer, no sé si ya la Comisión de Salud… algo al respecto. Usted que ha estado al seguimiento de este trabajo, pero el por qué cruzar de este servicio a las instituciones privadas, muchas veces en los mismos pueblos son más las clínicas privadas, las clínicas de seguridad social.
Entonces por qué excusar de este apoyo a las instituciones privadas y que  en su momento el IMSS, el ISSSTE, etcétera les pasen la cuota de vida. Asimismo no sé también por qué se quitaría de este acuerdo a las Fuerzas Armadas, también sabemos que las Fuerzas Armadas a veces llegan a lugares o tienen clínicas en donde nadie más tiene atención médica. Esa sería mi propuesta, si realmente queremos hacer una innovación, si realmente queremos hacer un cambio verdadero en la atención a las mamás, a las que están por ser mamás, o sea cómo no de veras exhortarles algo en equipo completamente más satisfactorio, que nada más disgregar esto a los servicios de salud públicos.
Es una pregunta, es una inquietud. Gracias.
El Presidenta diputada Martha Angélica Bernardino Rojas: Diputada Laura. Diputado…
El diputado
: Yo creo que es un producto sumamente… y creo que difiriendo un poquito, y casi dándole la respuesta a mi compañera diputada, a las instituciones privadas que propiamente no las podemos sujetar u obligar a que presten un servicio porque va con cargo directo a sus intereses o a su, ahora sí que a su recurso muy personal del dueño de la clínica, pero en el caso de las instituciones de seguridad social, creo que ahí si mantenernos el transitorio prácticamente nos van a decir siempre que no y que nos va a dejar afuera de los hospitales morir a las mujeres o al producto de la mujer porque no van a decir que no  hay camas, que no hay personal, y propiamente les vamos a coartar esa posibilidad.
Yo creo que ahí más bien tendríamos que eliminar el tercero transitorio y poder, más bien, que se esté pendiente de  que en el momento de los presupuesto se pueda destinar más recursos a alguna partida en la cual pueda tener el IMSS, el ISSSTE, no sé, las instituciones públicas, un poco más de recurso para casos eventuales como de este tipo.

Creo que si lo mantenemos sería, la iniciativa ahora sí que trae, es muy solidaria y está muy bien, pero prácticamente con el transitorio estamos echándola a la basura, propiamente. Gracias.
El Presidenta diputada Martha Angélica Bernardino Rojas: Sí, antes o…
La diputada
: Buenas tardes. Nada más para información la doctora Leticia Ávila, investigadora del Instituto de Salud Pública realizó una investigación y descubrió disminución económica y presupuestal en salud estacional, y en equidad y género.
O sea que no tenemos por qué detenernos en poder votar por esa iniciativa tan noble para la mujeres, y bueno, es una investigación que yo creo que valdría la pena. Nosotros como seguridad social y equidad y género… esta investigación en la que hay una disminución económica en salud estacional. Muchas gracias.
El Presidenta diputada Martha Angélica Bernardino Rojas: Diputada Norma.
La diputada Norma Leticia Orozco Torres: Buenos días, es un gusto diputada, tenerte…
(Sigue turno 11)
