{% PODER LEGISLATIVO
hndid DE QUERETARO

@i £l OFICIALIA DE PART

%’QW‘{ 2 8 OCT. 201 L&; III

worn 1010 TEGISLATURA

ANEXOS: QOUERETARO

——

LEGISLATIVO @ @ 3 2 @ ?

PUNTO DE ACUERDO DONDE SE SOLICITA A LA SECRETARIA DE SALUD DEL
ESTADO DE QUERETARO EL DESARROLLO DE UN PROGRAMA DE JORNADAS
ITINERANTES DE SALUD PREVENTIVA.

Los suscritos Diputados Locales del H. Congreso del Estado. de Querétaro: MARIA
ALEMAN MURNOZ CASTILLO, ISABEL AGUILAR MORALES, JESUS LLAMAS
CONTRERAS, HECTOR IVAN MAGANA RENTERIA, NORMA MEJIA LIRA, LETICIA
ARACELY MERCADO HERRERA, MAURICIO ORTIZ PROAL, MA. ANTONIETA PUEBLA
VEGA, CARLOS MANUEL VEGA DE LA ISLA, integrantes del Grupo Parlamentario del
Partido Revolucionario Institucional y Partido Nueva Alianza de esta LVIII Legislatura del H.
Congreso del Estado de Querétaro, con fundamento en lo dispuesto en los articulos 17,
fraccion XIX de la Constitucion Politica del Estado de Querétaro y 81 de la Ley Organica
del Poder Legislativo del Estado de Querétaro, sometemos a consideracién de esta
soberania, proposicién con punto de acuerdo, al tenor de las siguientes:

CONSIDERACIONES

1. Que el Articulo 4°, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece
el derecho gue tienen todas las personas a la proteccion de la salud y prevé la concurrencia
de la Federacion y las entidades federativas en materia de salubridad general;

2. Que la Salud es una condicidn indispensable para el bienestar de las personas y uno de
los componentes fundamentales del capital humano para desarrollar todo su potencial a fo
largo de la vida.

3. Que la Secretaria de Salud sefiala que el Sistema Nacional de Salud enfrenta importantes
desafios, los cambios producidos en el perfil demografico han originado un proceso de
envejecimiento de ia poblacion mexicana, lo que en paralelo con la adopcidn de estilos de
vida poco saludables y de riesge, como Ia falta de actividad fisica, la nutricién inadecuada,
el sexo inseguro, el consumo de tabaco, alcohol y drogas ilicitas, trazan los desafios que
representa el creciente predominio de las enfermedades cronicas no transmisibles como la
diabetes mellitus, las enfermedades cardiovasculares, los tumores malignos vy las
relacionadas con lesiones de causa externa, asi como desnutricion, enfermedades
transmisibles como [a diarrea o enfermedades respiratorias y enfermedades crénicas no
transmisibles en sectores mas vulnerables. La salud de las personas debe ser un elemento
gue atenle las brechas sociales no que las exacerbe.

4, Que la misma Secretaria de Salud explica que uno de los factores que inciden
negativamente en el Estado en su capacidad para dar plena vigencia al derecho a la
proteccidon de la salud que establece el Arliculo Cuarto de nuestra Constitucién Politica, es
que el modelo de atencidn con que operan las instituciones del sector salud ha estado
-enfocado hacia io curativo y no a la prevencidn; por lo que es fundamental hacer de las
acciones de proteccidn, prevencidn de las enfermedades y de la promocion de la salud un
elemento basico que permee de manera horizontal en un modelo de atencién actualizado,

homologado y mas resolutivo e integrador de todos |os niveles de prestacién de servicio
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5. Que el Programa Sectorial de Salud 2013-2018 (PROSESA), en concordancia con el
Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018, establece seis objetivos asociados a las Metas
Nacionales, y que son: 1. Consolidar las acciones de proteccion, promocion de la salud y
prevencion de enfermedades; 2. Asegurar el acceso efectivo a servicios de salud con
calidad; 3. Reducir los riesgos que afectan la salud de Ia poblacién en cualquier actividad
de su vida; 4. Cerrar las brechas de salud existentes entre diferentes grupos sociales y
regiones del pais; 5. Asegurar la generacion y el uso efectivo de los recursos en salud, y 6.
Avanzar en la construccion del Sistema Nacional de Salud Universal.

6. Que segun el INEGI, las principales causas de muerte alrededor del ciclo de vida
permiten claramente diferenciar los riesgos que inciden en la salud de la poblacion de
acuerdo con su edad. Es importante asegurar la salud en los primeros afos de vida (0 a 5
afnos) ya que éstos representan una etapa decisiva en el desarroilo de las capacidades ’
fisicas, intelectuales y emotivas de cada nifio y nifia, las cuales determinaran su salud
futura, su desemperio escolar y laboral e inclusive otras conductas sociales (Heckman
2006). La mayoria de las muertes que aquejan a los nifios menores de 11 afios de edad
son prevenibles, destacando las muertes por accidentes, por o gue es fundamental llevar
a cabo todas las acciones de proteccion de riesgos, prevencién de enfermedades y
promocion de la salud y darles un seguimiento puntual.

En la poblacion de 12 a 65 afios de edad destacan las defunciones por lesiones

.. accidentales e intencionales. Estas muertes reflejan ciertas conductas asociadas a la
violencia y a problemas de salud mental, particularmente entre la poblacién adolescente.
- Las enfermedades crénicas comienzan a provocar un ndmero importante de defunciones a
partir de los 20 afios de edad, exacerbandose en los mayores de 65 afios. La prevalencia - :

de sobrepeso y obesidad, asi como de estilos de vida poco saludables, ocasionan que las
principales causas de muerte entre la poblacién adulta estén dominadas por la diabetes
mellitus y Ias enfermedades isquémicas del corazon. Otras enfermedades de gran impacto
en esta etapa de la vida son la cirrosis hepatica y la enfermedad pulmonar obstructiva
crénica — mismas que pueden deberse a un consumo excesivo de alcohol y tabaco.

7. Que no obstante que el Estado dentro del Programa Sectorial de Salud 2013-2018, ha
implementado Programas exitosos como Caravanas de la Salud, cuyo objetivo es contribuir
a mejorar las condiciones de salud de la poblacién sin acceso a servicios de salud, mediante
la oferta de servicios del primer nivel de atencién a la salud por unidades médicas moviles,
resulta fundamental para el Gobierno dei Estado de Querétaro impuisar acciones hacia
aquella poblacion que por su indice de desarrollo humano, marginacion, dispersién
poblacional o geografica, no tienen acceso o se encuentran con dificultades para obtener

servicios de salud preventiva que les permita conocer y tratar oportunamente situaciones

de riesgo en su salud, asi como los medios para mejorarla, y estén en condiciones de

desarrollar todo su potencial a lo largo de 1a vida .

Por lo anteriormente expuesto y fundado, sometemos a consideracion de este Honorable
Congreso, la siguiente Proposicion:
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UNICO. El Congreso del Estado de Querétaro exhorta respetuosamente a [a Secretaria de
Salud del Estado de Querétaro, a elaborar un Programa de Jornadas ltinerantes hacia
aquella poblacién que por su indice de desarroilo humano, marginacion, dispersion
poblacional o geografica, no tienen acceso o se encuentran con dificultades para obtener
servicios de salud preventiva que les permita conocer y tratar oportuinamente situaciones
de riesgo en su salud, asi como los medios de mejorarla, y estar en posibilidad de
desarrollar todo su potencial a io largo de la vida.

TRANSITORIOS
PRIMERO.- El presente acuerdo entrara en vigor al dia siguiente de su publicaciéon en el

Periddico Oficial de Gobierno del Estado “La Sombra de Arteaga’”.

SEGUNDO.- Remitase al Titular del Poder Ejecutivo de Gobierno del Estado para su
Publicacién en el Periddico oficial de Gobierno del Estado “La Sombra de Arteaga”. A los
veintisiete dias del mes Octubre de del afio Dos Mil Quince.

ATENTAMENTE
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