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HONORABLE ASAMBLEA LEGISLATIVA:

A la Comision de Salud, se turnd para estudio y dictamen la Iniciativa de Decreto
mediante el cual se reforman los articulos 3 numeral 1 inciso p, 17 fraccion Il,
88 y 89 de la Ley de Salud para el Estado de Tamaulipas, promovida por el
Diputado Victor Manuel Garcia Fuentes, integrante del Grupo Parlamentario del
Partido del Trabajo, de la Legislatura 66 Constitucional del Congreso del Estado

Libre y Soberano de Tamaulipas.

Al efecto quienes integramos la comision ordinaria dictaminadora de referencia,
con fundamento en lo dispuesto por los articulos 35, numerales 1 y 2, incisos j);
43, incisos e) y g); 44, 45, numerales 1y 2; 46, numeral 1; y 95 numerales 1, 2y 4
de la Ley sobre la Organizacion y Funcionamiento Internos del Congreso del
Estado Libre y Soberano de Tamaulipas, sometemos a la consideracion de esta

Honorable Asamblea Legislativa, el dictamen conforme al siguiente procedimiento:

Metodologia

I. En el apartado denominado “Antecedentes”, se sefala el tramite del proceso
legislativo, desde la fecha de recepcion de la iniciativa y turno a la comisién

competente para la formulacion del dictamen correspondiente.

Il. En el apartado “Competencia”, se da cuenta de la atribucién que tiene este

Poder Legislativo local para conocer y resolver en definitiva el presente asunto.

lll. En el apartado “Objeto de la accion legislativa”, se expone el objeto y
alcance de la propuesta en estudio, y se hace una sintesis del tema que la

compone.



GOBIERNO DE TAMAULIPAS
PODER LEGISLATIVO

IV. En el apartado “Contenido de la Iniciativa”, y con la finalidad de establecer el
analisis de la misma, se realiza una transcripcion integra de la exposicion de

motivos de la iniciativa en el presente instrumento parlamentario.

V. En el apartado “Consideraciones de la Comision Dictaminadora”, las y los
integrantes de ésta expresan los razonamientos, argumentos Yy juicios de
valoracion de la iniciativa en analisis, en los cuales se basa y sustenta el sentido

del dictamen.

VI. En el apartado denominado “Conclusiéon”, se propone el resolutivo que la

comision somete a la consideracion del Honorable Pleno Legislativo.

DICTAMEN

l. Antecedentes

1. El 21 de enero de 2025, Diputado Victor Manuel Garcia Fuentes, integrante
del Grupo Parlamentario del Partido del Trabajo, presentd la Iniciativa de
Decreto mediante el cual se reforman los articulos 3, numeral 1, inciso p,

17, fraccion 1l, 88 y 89 de la Ley de Salud para el Estado de Tamaulipas.

2. En esa propia fecha, la Presidencia de la Mesa Directiva con fundamento
en lo dispuesto por el articulo 22, incisos f) e i) de la ley que rige a este
Congreso del Estado, acord6 turnar dicha iniciativa a la Comision de Salud,
mediante oficio numero: SG/AT-776, recayéndole a la misma el numero de

expediente 66-218, para su estudio y dictamen correspondiente.
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II. Competencia

Este Poder Legislativo local es competente para conocer y resolver en definitiva el
presente asunto, con base en lo dispuesto por el articulo 58, fraccion | de la
Constitucion Politica local, que le otorga facultades al Congreso del Estado, para
expedir, reformar y derogar las leyes y decretos que regulan el ejercicio del poder

publico, como es el caso que nos ocupa.

[ll. Objeto de la accion legislativa

La presente iniciativa tiene por objeto incorporar el término "sindemia” con el fin de
reconocer la interaccién bioldgica entre dos o0 mas enfermedades o epidemias,
esta medida busca fortalecer las estrategias de prevencion y atencidon oportuna

con el proposito de beneficiar a toda la poblacion tamaulipeca.

IV. Contenido de la iniciativa

A continuacion nos permitimos transcribir de forma integra la exposicién de
motivos de la iniciativa en andlisis, en aras de no omitir las razones ni la intencion

inicial del proponente:

“La presente iniciativa de decreto tiene el objeto adicionar la
palabra sindemia a la Ley de Salud del Estado de Tamaulipas, para
el reconocimiento de la interaccion biolégica entre dos o mas
enfermedades o epidemias, y asi poder prevenir y atender
oportunamente a los pacientes que las presentan, en beneficio de

todas y todos los tamaulipecos.
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PRIMERA: El objetivo numero 3 titulado "Salud y Bienestar”, de la
agenda 2030, publicada por la Organizacion de las Naciones
Unidas, indica que se debe lograr una cobertura sanitaria universal
y proporcionar acceso a medicamentos y vacunas seguros Yy

asequibles para todos.

SEGUNDA. La nocion de sindemia fue concebida por primera vez
por Merril Singer, un antrop6logo médico estadounidense, en la
década de 1990. Escribiendo en The Lancet en 2017, Singer
argumentd que un enfoque sindemico revela interacciones
biolégicas y sociales que son importantes para el pronéstico, el
tratamiento y la politica de salud. Las sindemias se caracterizan por
interacciones biolégicas y sociales entre condiciones y estados,
interacciones que aumentan susceptibilidad de una persona a sufrir

dafios o0 empeoran sus resultados de salud .

De hecho, la sindemia es un concepto que ha ganado relevancia
en los ultimos afos, especialmente en el contexto de crisis de salud
publica globales, como la pandemia de COVID-19. La palabra
"sindemia" proviene de la combinacién de dos términos: "sin" (que
significa "junto” o "con") y "pandemia” (una enfermedad que afecta
a una gran parte de la poblacién mundial). Asi, una sindemia hace
referencia a la interaccién de multiples epidemias o enfermedades
gue afectan a una poblacion, y que se agravan mutuamente debido

a factores sociales, econdémicos, politicos y ambientales.

La propuesta original de la teoria de la sindemia integra dos
conceptos: concentracion de enfermedades e interaccion de

factores. La concentracion de enfermedades se refiere a la
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comorbilidad o coocurrencia de condiciones patologicas y la
agrupacion o superposicion de epidemias como resultado de
macroprocesos econdmicos Yy politicos. La superposicion de
enfermedades y epidemias exacerba los efectos de diversas
formas de sufrimiento social, en la salud individual y colectiva, ya
sea a través de sinergias biologicas entre estados patologicos o
mediante interacciones entre procesos biolégicos y sociales, como
las personas infectadas por VIH que desarrollan tuberculosis activa
o la alta incidencia de VIH/sida entre los usuarios de drogas
inyectables. Algunos modelos tedricos prevalentes explican la
coexistencia de epidemias en términos de la carga acumulada de
enfermedad, pero esta teoria agrega la concepcién de que la
superposicion de epidemias son mas que la suma del impacto
aislado de las epidemias que componen la sindemia. La
perspectiva que generod la teoria sindémica se centré solo en la
multimorbilidad y destac6é las interacciones biolégicas a nivel
individual. A nivel clinico y epidemiologico, el concepto de
comorbilidad habia ganado notoriedad por considerar hipotesis
etiologicas comunes entre diferentes estados de la enfermedad y
por considerar la complejidad del cuidado de pacientes con mas de

una enfermedad crénica.

De acuerdo con lo analizado por un cientifico estadounidense, la
principal utilidad de la teoria de la sindemia es que aborda posibles
interacciones no solo entre enfermedades (a nivel individual), sino
también entre epidemias (a nivel poblacional), teniendo en cuenta
el contexto social y las desigualdades politicas y econdmicas. En
otras palabras, abre espacio y brinda la oportunidad de enfoques

tedricos capaces de generar hipotesis sobre como las interacciones
5



GOBIERNO DE TAMAULIPAS
PODER LEGISLATIVO

entre enfermedades, a nivel individual, y epidemias, a nivel
poblacional, determinan el impacto social de las enfermedades y
como los planificadores y gestores de salud pueden intervenir
eficazmente para prevenir efectos y mitigar los dafios a la salud

colectiva.

Dentro de las caracteristicas clave de una sindemia, encontramos

las siguientes:

* Interaccion de Epidemias: En una sindemia, varias epidemias se
desarrollan simultdneamente y se afectan entre si. Por ejemplo,
una persona que vive con VIH puede estar mas vulnerable al
COVID-19 debido a su sistema inmunolégico comprometido, y

viceversa.

* Impacto en Comunidades Vulnerables: Las comunidades mas
desfavorecidas, como las personas en situacion de pobreza, las
minorias raciales y las comunidades marginadas, suelen ser mas
vulnerables a las sindemias. Las condiciones sociales vy
econOmicas precarias agravan la propagacion de las enfermedades

y limitan el acceso a los recursos para tratarlas.

» Determinantes Sociales de la Salud: En Ilugar de centrarse
unicamente en los factores biologicos de las enfermedades, la
sindemia pone énfasis en los determinantes sociales que influyen
en la salud. Estos incluyen el acceso a atencidbn médica, las
condiciones de vivienda, la calidad de la alimentacion, el empleo y
la educacion, y como estos factores se interrelacionan para

aumentar la exposicion y el impacto de las enfermedades.
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* No Solo una Acumulacion de Enfermedades: A diferencia de
simplemente tener varias epidemias coexistiendo en una poblacion,
en una sindemia, las enfermedades se potencian mutuamente.
Esto significa que las condiciones subyacentes, como la
desnutricion o el estrés cronico, pueden hacer que una enfermedad

sea mas grave o mas dificil de tratar.

Como se menciond con anterioridad, el concepto de sindemia se
hizo mas visible durante la pandemia de COVID-19, donde la crisis
de salud no solo estuvo marcada por la propagacion del virus, sino
por como la pandemia interactué con otras crisis preexistentes,
como la obesidad, las enfermedades cardiovasculares, la diabetes,
y problemas de salud mental. Por ejemplo:

* COVID-19 y Comorbilidades Preexistentes: Las personas con
enfermedades cronicas, como la diabetes o la hipertension,
enfrentaron un mayor riesgo de sufrir complicaciones graves por el
COVID-19. Asimismo, la sindemia tiene importantes implicaciones

para la politica de salud publica y la intervencion médica:

1. Enfoque Integral y Multidisciplinario: En lugar de tratar
enfermedades de forma aislada, la salud publica debe abordar los
determinantes sociales de la salud y la interrelacion entre las
diferentes condiciones. Esto implica una colaboracion entre
profesionales de la salud, sociologos, economistas y otros actores
para comprender y resolver las causas estructurales que afectan la

salud.
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2. Prevencion y Atencion Equitativa: Para mitigar los efectos de una
sindemia, es fundamental promover politicas de salud publica que
no solo se enfoquen en el tratamiento de enfermedades
individuales, sino que también aborden las desigualdades sociales
y econdémicas que permiten la propagacion de estas enfermedades.
La atencibn debe ser equitativa y accesible para todos,
independientemente de su origen étnico, clase social o lugar de

residencia.

3. Enfoque Comunitario: Las intervenciones deben involucrar a las
comunidades en la toma de decisiones sobre politicas y programas
de salud, asegurando que las respuestas sean culturalmente
apropiadas y que las necesidades especificas de las poblaciones

vulnerables sean atendidas.

TERCERA. El articulo 4to constitucional, cuarto parrafo, menciona

lo siguiente:

"Toda Persona tiene derecho a la proteccion de la salud. La Ley
definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de
salud y establecera la concurrencia de la Federacién y las
entidades federativas en materia de salubridad general, conforme a
lo que dispone la fraccion XVI del articulo 73 de esta Constitucion.
La Ley definira un sistema de salud para el bienestar, con el fin de
garantizar la extension progresiva, cuantitativa y cualitativa de los
servicios de salud para la atencién integral y gratuita de las

personas que no cuenten con seguridad social.”
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En resumen, el articulo 4° de la Constitucion mexicana establece
gue la salud es un derecho humano basico y que corresponde al
Estado proporcionar los recursos necesarios para garantizar la
atencion médica y servicios de salud a toda la poblacion, con

énfasis en la equidad y la accesibilidad.

Asimismo, en la Ley General de Salud, ya se incluye el término
sindemia, en los articulos 3ro fraccion XVI, 17 fraccién Il, 27
fraccion 1l, 37 parrafo 3, 158, 159 parrafo 1 fraccion I, 160 y 161,

los cuales al pie dicen lo siguiente:

"Articulo 30.- En los términos de esta Ley, es materia de salubridad
general:

XVI. La prevencion y el control de enfermedades no transmisibles,

sindemias y accidentes;

Articulo 17.- Compete al Consejo de Salubridad General:

[I. Adicionar las listas de establecimientos destinados al proceso de
medicamentos y las de enfermedades transmisibles prioritarias, no
transmisibles mas frecuentes, sindemias, asi como las de fuentes
de radiaciones ionizantes y de naturaleza analoga, asi como
determinar aquellos actos relacionados con el proceso de Insumas,
que tengan fines de politica sanitaria por razones de eficacia

terapéutica y de beneficio colectivo;

Articulo 27. Para los efectos del derecho a la proteccion de la

salud, se consideran servicios basicos de salud los referentes a:
9
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II. La prevencion y el control de las enfermedades transmisibles de
atencién prioritaria, de las no transmisibles mas frecuentes,

sindemias y de los accidentes;

Articulo 37....

Dichos servicios, en los términos de esta Ley y sin perjuicio de lo
gue prevengan las leyes a las que se refiere el parrafo anterior,
comprenderan la atencidon médica, la atencion materno-infantil, la
planificacion familiar, la salud mental, la promocién de la formacion
de recursos humanos, la salud ocupacional y la prevencion y

control de enfermedades no transmisibles, sindemias y accidentes.

Articulo 158.- La Secretaria de Salud y los gobiernos de las
entidades federativas, en sus respectivos ambitos de competencia,
realizaran actividades de prevencién y control de las enfermedades
no transmisibles y sindemias que las propias autoridades sanitarias

determinen.
Articulo 159.- El ejercicio de la accién de prevencién y control de
las enfermedades no transmisibles y sindemias comprendera una o

mas de las siguientes medidas, segun el caso de que se trate:

I. La deteccion oportuna de las enfermedades no transmisibles,

sindemias y la evaluacion del riesgo de contraerlas;

10
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Articulo 160.- La Secretaria de Salud coordinara sus actividades
con otras dependencias y entidades publicas y con los gobiernos
de las entidades federativas, para la investigacion, prevencion y

control de las enfermedades no transmisibles y sindemias.

Articulo 161.- Los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud
deberan rendir los informes que la autoridad sanitaria requiera
acerca de las enfermedades no transmisibles y sindemias, en los

términos de los reglamentos que al efecto se expidan.

Cabe sefialar que el término sindemia fue recientemente afadido a
la Ley General de Salud en el afio 2022, derivado de una iniciativa
presentada en el Senado de la Republica por nuestro actual

Gobernador, el Dr. Américo Villarreal Anaya.

CUARTA. Finalizando, el concepto sindemia nos invita a ver la
salud de manera mas global, entendiendo que las enfermedades
no afectan de manera aislada a los individuos, sino que interactiian
y se amplifican en contextos sociales, econdmicos y politicos
especificos. Combatir las sindemias requiere un enfoque mas alla
de la medicina tradicional, abordando las causas subyacentes de la
desigualdad y trabajando en soluciones integradas que protejan a

las poblaciones mas vulnerables.
Nuestro marco juridico aun no contempla el término sindemia, por

lo que se considera de suma importancia que nuestra Ley Estatal

de Salud, se encuentre en armonia con la Ley General de Salud.”
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V. Consideraciones de la Comisién Dictaminadora

Es fundamental dejar claro desde el inicio que la presente accion legislativa tiene
como objetivo incorporar el término "sindemia" con el fin de reconocer la
interaccion biologica entre dos o mas enfermedades o epidemias, esta medida
busca fortalecer las estrategias de prevencion y atencion oportuna con el proposito

de beneficiar a toda la poblacion tamaulipeca.

Lo anterior, como bien lo sefiala el proponente, resulta necesario e indispensable
porque atafie al reconocimiento de la sindemia como un fenomeno de salud
publica que va mas alla del estudio aislado de enfermedades, al considerar su
interaccidon bioldgica y el impacto conjunto de factores sociales, econémicos y

ambientales en la poblacion.

Sin duda, con esta incorporacion, permite que en el Estado, se implementen y
disefien politicas publicas efectivas, orientadas a la prevencién, diagndstico
oportuno y tratamiento integral de quienes padecen mudltiples afecciones
simultaneamente, garantizando asi una mejor respuesta del sistema de salud y un

mayor bienestar para la sociedad tamaulipeca.

Reconocemos, que el derecho a la salud, es un pilar fundamental de los derechos
humanos y su méxima proteccion constituye una obligacién ineludible del Estado,
este principio, se encuentra ampliamente respaldado en el &mbito internacional
por instrumentos como la Declaracién Universal de los Derechos Humanos vy el
Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, asi como en
el marco constitucional de nuestro pais y en la legislacion estatal, siendo
coincidentes, al garantizar el acceso a servicios de salud adecuados, oportunos y

de calidad.

12
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Aunado a lo anterior, apreciamos que la incorporacion del término "sindemia” en
nuestro marco normativo, ademas responde a la necesidad de armonizar nuestra
legislaciéon con su ordenamiento homélogo a nivel federal, y en este sentido,
estimamos que las leyes no pueden ni deben ser estéaticas, sino, mas bien, deben
estar en constante actualizacion, conforme a los nuevos lineamientos a los que se
debe de sujetar derivado de modificaciones de marcos superiores
jerarquicamente, como lo es el caso que nos ocupa; de igual forma, con relacién al
pacto federal, consideramos que las normas locales deben de estar en completa
concordancia con las federales a efecto de conservar su validez y vigencia, lo cual

viene a constituir una armonizacidén normativa.

Asimismo, es importante destacar que diversas entidades federativas, como
Nayarit y Guanajuato, han avanzado en la inclusion de este concepto dentro de su
legislacion sanitaria, por ende, siguiendo esta linea, consideramos que
Tamaulipas debe sumarse a los esfuerzos nacionales para garantizar una
respuesta mas eficaz ante los desafios epidemiolégicos, reafirmando su

compromiso con la proteccion del derecho a la salud de todas y todos.

Con relaciobn a lo anterior, concluimos oportuno reformar y homologar al
ordenamiento estatal, como lo propone el accionante de la iniciativa en dictamen,
en aras de fortalecer las estrategias de prevencion y atencién oportuna con el

propdsito de beneficiar a toda la poblacion tamaulipeca.

Es pertinente dejar constancia de que, como resultado del analisis realizado en la
comision correspondiente, y a propuesta del Diputado Sergio Arturo Ojeda
Castillo, integrante del Grupo Parlamentario de MORENA y vocal de la Comision
dictaminadora, se solicitd la incorporacion del concepto "sindemia” en el articulo 5°
de la Ley objeto de la presente reforma. Esta solicitud fue aprobada de manera

unanime por las y los legisladores presentes en la reunién, reafirmando el
13
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compromiso del Congreso con la actualizacion y precision en los términos legales

que permiten una mejor atencion a los retos de salud publica.

De igual forma, es importante destacar que se realizaron algunas modificaciones a
la propuesta inicial, orientadas a cuestiones de técnica legislativa, sin afectar el
propasito inicial de la reforma.

VI. Conclusion

Finalmente, se considera procedente el presente asunto conforme a lo expresado
en el dictamen de referencia, por lo que nos permitimos someter a la
consideracion de este alto cuerpo colegiado para su discusion y aprobacion, en su

caso, el siguiente proyecto de:

DECRETO MEDIANTE EL CUAL SE REFORMAN LOS ARTICULOS 3°,
FRACCION 1, INCISO P); 17, FRACCION II; 88 Y 89; Y SE ADICIONA LA
FRACCION XVII BIS AL ARTICULO 5°, DE LA LEY DE SALUD PARA EL
ESTADO DE TAMAULIPAS.

ARTICULO UNICO. Se reforman los articulos 3, fraccion I, inciso P); 17, fraccion
II; 88 y 89 parrafo Unico; y se adiciona la fraccion XVII Bis al articulo 5°, de la
Ley de Salud para el Estado de Tamaulipas, para quedar como siguen:
ARTICULO 3°.- En...

l.- De...

A).- al O).-...
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P).- La prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles, sindemias
y accidentes;

Q).- al U).-...

.- De...

El..

A).- al Q).-...

ARTICULO 5°.- Para...

.- ala XVII.-...

XVII Bis.- Sindemia: Conjunto de dos o mas enfermedades o condiciones de salud

que interacttan y se agravan mutuamente, afectando de manera

desproporcionada a grupos de poblacion que comparten condiciones sociales o

ambientales adversas;

XVIII.- a la XXIV.-...

ARTICULO 17.- Para...

l.- La...

Il.- La prevencion y el control de las enfermedades transmisibles, de las no

transmisibles mas frecuentes, sindemias y de los accidentes;
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.- ala XIV.-...

ARTICULO 88.- La Secretaria coordinara y realizara actividades, en su caso,
con organismos publicos y privados, para la investigacion, prevencion y control
de las enfermedades no transmisibles y sindemias.

ARTICULO 89.- El ejercicio de la accion de prevencion y control de las
enfermedades no transmisibles y sindemias, comprendera una o mas de las
siguientes medidas, segun el caso de que se trate:

l.-alaV.-...

TRANSITORIO

ARTICULO UNICO. El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de

su publicacion en el Periddico Oficial del Estado.
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Dado en la Sala de Comisiones del Congreso del Estado Libre y Soberano de

Tamaulipas, a los treinta y un dias del mes de enero del afio dos mil veinticinco.

COMISION. DE SALUD

NOMBRE EN CONTRA ABSTENCION

DIP. VICTOR MANUEL GARCIA FUENTES
PRESIDENTE

DIP. ALBERTO MOCTEZUMA CASTILLO
SECRETARIO

DIP. ELVIA EGUIA CASTILLO
VOCAL

DIP. MAYRA BENAVIDES VILLAFRANCA
VOCAL

DIP. SERGIO ARTURO OJEDA CASTILLO
VOCAL

DIP. ARMANDQ JAVIER ZERTUCHE ZUANI
VOCAL -

OIP. PATRICIA MIREYA SALDIVAR CANO
VOCAL

HOJA DE FIRMAS DEL DICTAMEN Rl:jCAI’DO A LA INICIATIVA DE DECRETY MEDIANTE EL CUAL SE REFORMAN 1.OS ARTICULOS
3 NUMERAL 1 INCISO P, 17 FRACCION II, 88 Y 89 DE LA LEY DE SALUD PARA EL ESTADO DE TAMAULIPAS.
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