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LEY DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO

DRA. CLAUDIA SHEINBAUM PARDO, Jefa de Gobierno de la Ciudad de México,
a sus habitantes sabed. Que el H. Congreso de la Ciudad de México | Legislatura,
se ha servido dirigirme el siguiente:

DECRETO
CONGRESO DE LA CIUDAD DE MEXICO | LEGISLATURA
EL CONGRESO DE LA CIUDAD DE MEXICO, DECRETA:

PRIMERO. - SE ABROGA LA LEY DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL.
SEGUNDO. - SE EXPIDE LA LEY DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO.

TERCERO.- SE APRUEBA LA OBSERVACION AL DECRETO POR EL QUE SE
ABROGA LA LEY DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL Y SE EXPIDE LA LEY
DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO, ENVIADA POR LA TITULAR DE LA
JEFATURA DE GOBIERNO, LA DOCTORA CLAUDIA SHEINBAUM PARDO,
PARA QUEDAR COMO SIGUE:

LEY DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
TITULO PRIMERO. DISPOSICIONES GENERALES
CAPITULO I. GENERALIDADES
Articulo 1. La presente Ley es de orden publico e interés social y tiene por objeto:

I. Hacer efectivo el derecho a la salud consagrado en la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos y la Constitucion Politica de la Ciudad de México;

II. Regular las bases y modalidades para garantizar el acceso a los servicios de
salud de las personas en la Ciudad de México, las competencias en materia de
salubridad local y la operacion de programas y servicios;

[ll. Fijar las normas conforme a las cuales el Gobierno de la Ciudad de México
ejercera las atribuciones en materia de salubridad general a que se refiere el
articulo 13 apartados B) y C) de la Ley General de Salud;

IV. Determinar la estructura administrativa y los mecanismos adecuados para que
el Gobierno de la Ciudad de México, participe con la Secretaria de Salud Federal y
el Instituto de Salud para el Bienestar en la prestacion de los servicios de salud a
gue se refiere el articulo 13 apartado A) de la Ley General de Salud;

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Péagina 1 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

V. Organizar las acciones para la prestacion gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados que requieran las personas sin
seguridad social, en colaboracion con el Instituto de Salud para el Bienestar
mediante la celebracion del Acuerdo de Coordinacion;

VI. Establecer los derechos y las obligaciones en materia de salud para la
poblacién de la Ciudad de México;

VII. Establecer las bases del “Modelo de Atencion a la Salud”, basado en el
enfoque de Derechos Humanos, la Atencion Primaria de Salud Incluyente, la
interculturalidad, la transversalidad, el acceso universal y gratuito, la integralidad
de la atencion, la coordinacion intersectorial e interestatal y la estrategia
organizacional de Redes Integradas de Servicios de Salud, y

VIII. Definir los mecanismos para promover la participacion de la poblacion en la
planeacion, definicidn, vigilancia y desarrollo de los programas de salud en la
Ciudad de México.

Articulo 2. Las personas habitantes en la Ciudad de México, independientemente
de su edad, género, condiciébn econdmica o social, identidad étnica o cualquier
otra caracteristica tienen derecho a la salud. El Gobierno de la Ciudad de México,
a través de sus Dependencias, Organos y Entidades, en coordinacién con el
Instituto de Salud para el Bienestar, en el ambito de sus respectivas competencias
y de acuerdo con la capacidad técnica, recursos humanos y financieros
disponibles, tienen la obligacion de cumplir este derecho, por lo que se debera
garantizar la extension progresiva, cuantitativa y cualitativa de servicios de salud
gratuitos, particularmente para la atencion integral de la poblacion que no cuenta
con seguridad social.

La prestacion gratuita de servicios publicos de salud, medicamentos y demas
insumos asociados sera financiada de manera solidaria por la federacion, el
Instituto de Salud para el Bienestar y el Gobierno de la Ciudad de México en
términos de la Ley General de Salud, la presente Ley y sus disposiciones
reglamentarias.

Para cumplir con este mandato, el Gobierno de la Ciudad de México debera
realizar las acciones conducentes para que se modifiquen gradualmente las
condicionantes sociales de la salud-enfermedad, con el objetivo de crear las
condiciones para mejorar la calidad de la vida humana, reducir los riesgos a la
salud, propiciar el disfrute de todas las capacidades humanas para contribuir al
bienestar y proteger el derecho a la salud.

Articulo 3. El derecho a la salud se regira por los siguientes principios:
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I. Equidad: obligacion de las autoridades sanitarias locales de garantizar acceso
igual a las personas habitantes de la Ciudad de México a los servicios de salud
disponibles ante las necesidades que se presenten en la materia;

II. Gratuidad: acceso sin costo a los servicios de salud disponibles en las unidades
meédicas del sector publico y a los medicamentos asociados a estos servicios, a
las personas habitantes en la Ciudad, que carezcan de seguridad social laboral, lo
anterior en términos de las disposiciones legales aplicables;

lll. Interés superior de las nifias, nifios y adolescentes: principio bajo el cual, al
tomar una decisidon que involucre a nifias, nifios o adolescentes, en lo individual o
colectivo, se deberan evaluar y ponderar las posibles necesidades en su salud a
fin de salvaguardar sus derechos;

IV. Interculturalidad: reconocimiento, salvaguarda, respeto y ejercicio del derecho
de toda persona y comunidad a tener, conservar y fortalecer sus rasgos
socioculturales y diferencias, que se desarrollan en el espacio privado y publico,
haciendo posible la interaccion y mezcla entre sociedades culturales;

V. Perspectiva de Género: Es método de analisis, social, cultural, antropoldgico,
interseccional, politico, cientifico, y juridico, que aborda todas las areas del
conocimiento, sobre dinamicas y relaciones de poder socialmente construidas
entre las mujeres y los hombres. Se propone eliminar las causas de la opresion de
género como la desigualdad, discriminacion, los prejuicios, estereotipos, la
injusticia y la jerarquizacion de las personas, todo ello basado en el género.
Promueve la igualdad entre los géneros a través de la equidad, el adelanto y el
bienestar de las mujeres; contribuye a construir una sociedad en donde las
mujeres y los hombres tengan igualdad de derechos y oportunidades para acceder
a los recursos econdémicos y a la representacion politica y social en todos los
ambitos;

VI. Progresividad: obligacion del Gobierno de generar gradualmente un progreso
en la promocion, respeto, proteccion y garantia del derecho a la salud, de tal
forma, que siempre esté en constante evolucion y bajo ninguna regresividad;

VII. No discriminacién: garantia de igualdad de derechos, de trato y respeto a la
dignidad de todas las personas con independencia de su situacion social,
econdémica, cultural, religiosa, politica, étnica, sexo, la orientacién o identidad
sexual, el color de su piel, su edad, su condicion ciudadana, su género o cualquier
otra caracteristica;

VIII. Solidaridad: ayuda mutua, con énfasis en el servicio a las personas en grupos
de atencidn prioritaria o necesitadas, asi como la colaboracién, interaccion y
servicio que contribuyen al crecimiento y desarrollo de todos los seres humanos y
a la busqueda del bien comun, y
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IX. Universalidad: cobertura de los servicios de salud que responda a las
necesidades de salud de toda persona para hacer efectivo su derecho a la salud.

Para dar cumplimiento a lo establecido en el presente articulo, en el presupuesto
gue se asignara a la Secretaria de Salud de la Ciudad de México para la
promocién de la salud, la prevencion, la atencion, la curacion de las
enfermedades, la rehabilitacién de las discapacidades y la seguridad sanitaria no
debera ser inferior, en términos reales, al del afo fiscal anterior. La asignacion de
recursos debe crecer a la par de las condiciones de morbimortalidad de la
poblacioén sin seguridad social, considerando la piramide poblacional, la transicion
epidemioldgica y las emergencias epidemiolégicas y sanitarias.

El Congreso de la Ciudad de México, a efecto de garantizar el derecho humano a
la salud procurara hacer que aumente gradualmente el presupuesto de la
Secretaria de Salud local en la aprobacién respectiva de cada afio.

Articulo 4. Para el cumplimiento del derecho a la salud, las politicas publicas
estaran orientadas hacia lo siguiente:

I. El bienestar fisico, mental y social del individuo, para contribuir al ejercicio pleno
de sus capacidades;

II. La Promocion de la Salud, individual y colectiva,
[ll. La prolongacion y mejoramiento de la calidad de la vida humana;

IV. La proteccion y el acrecentamiento de los valores que coadyuven a la creacion,
conservacion y disfrute de condiciones de salud que contribuyan al desarrollo
social,

V. La extension de actitudes solidarias y responsables de la poblacion en la
preservacion, conservacion, mejoramiento y restauracion de la salud;

VI. El disfrute de servicios de salud que satisfagan eficaz y oportunamente las
necesidades de la poblacion, en los términos de la legislacion aplicable.
Tratdndose de personas que carezcan de seguridad social, la prestacion gratuita
de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados a través del
Instituto de Salud para el Bienestar;

VII. El conocimiento para el adecuado aprovechamiento y utilizacion de los
servicios de salud;

VIII. El desarrollo de la ensefianza e investigacion cientifica y tecnolégica para la
salud, y

IX. La garantia de seguridad sanitaria a todas las personas en esta entidad.
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Articulo 5. Para los efectos del derecho a la salud se consideran, entre otros, los
siguientes servicios basicos:

I. La promocion de la salud;
[I. La medicina preventiva;

I1l. El control de las enfermedades transmisibles, las no transmisibles, asi como de
los accidentes y lesiones por causa externa,

IV. La atencidon médica, que comprende actividades preventivas, curativas, de
rehabilitacion y de cuidados paliativos, que se otorgan en el primero, segundo y
tercer nivel de atencion, incluyendo las dirigidas a las discapacidades, asi como la
atencion pre hospitalaria de las urgencias médico-quirurgicas;

V. Las acciones de prevencion y promocion para la proteccion de la salud, que se
deben realizar de acuerdo con la edad, sexo, género y los determinantes fisicos,
psiquicos y sociales de las personas, asi como considerando la pertinencia
cultural;

VI. La atencion materno-infantil;
VII. Los servicios de salud sexual y reproductiva;
VIIl. La salud mental;

IX. La prevencion y el control de las enfermedades auditivas, visuales y
bucodentales;

X. La disponibilidad de medicamentos y otros insumos esenciales para la salud, en
los términos de las disposiciones aplicables;

Xl. La promocion del mejoramiento de la nutricion y de las condiciones de
alimentacion, especialmente en materia del combate a la obesidad y los trastornos
alimentarios;

XIl. La asistencia médica a los grupos de atencion prioritaria, de manera especial,
las personas de identidad indigena, afrodescendientes, las nifias y nifios, las
mujeres y personas con capacidad de gestar, las personas mayores en areas de
atencion geriatrica, personas con discapacidad, y todas aquellas reconocidas la
Constitucion Politica de la Ciudad de México, asi como a los integrantes de los
pueblos, barrios originarios y comunidades indigenas residentes.

XIII. La atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas, particularmente
al tabaco, la cannabis, el alcohol y la farmacodependencia,
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XIV. La proteccion contra los riesgos sanitarios y las emergencias
epidemioldgicas, asi como el mejoramiento de las condiciones sanitarias del
medio ambiente;

XV. El libre acceso al agua potable, y su promocién permanente sobre los
beneficios de su consumo, y

XVI. La prestacion gratuita de los servicios de salud, medicamentos y demas
insumos asociados para personas sin seguridad social a través del Instituto de
Salud para el Bienestar, para lo cual éste se hara responsable de los gastos para
el mantenimiento y conservacion de los inmuebles para la atencion médica que
preste, de conformidad con el respectivo Acuerdo de Coordinacion.

Articulo 6. Para los efectos de esta Ley se entiende por:

I. Administracion Publica local: conjunto de dependencias, 6rganos y entidades
gue componen la Administracion Publica Centralizada y Paraestatal de la Ciudad
de México;

II. Acuerdo de Coordinacién: instrumento juridico mediante el cual la Ciudad de
México y el Instituto de Salud para el Bienestar formalizan los recursos en
numerario y especie de caracter federal, que se transfieran o entreguen a esta
entidad. Dichos recursos no seran embargables, ni podran gravarse, afectarlos en
garantia, ni destinarlos a fines distintos a los expresamente previstos;

[ll. Alcaldia: érgano politico administrativo de cada demarcacion territorial de la
Ciudad de México;

IV. Alerta Epidemiolégica: aviso o0 comunicado de un evento epidemioldgico
inminente que representa dafo a la salud de la poblacion y/o de trascendencia
social, frente al cual es necesario el desarrollo de acciones de salud inmediatas;

V. Atencion Hospitalaria: conjunto de acciones médicas otorgadas a las personas
usuarias en un establecimiento de segundo o tercer nivel, en las cuatro
especialidades basicas de la medicina: Cirugia General, Gineco-Obstetricia,
Medicina Interna, Pediatria y otras especialidades complementarias y de apoyo
derivadas de las mismas, que prestan servicios de urgencias, consulta externa y
hospitalizacion. Ademas de realizar actividades de prevencion, curacion,
rehabilitacion y de cuidados paliativos, asi como de formacion y desarrollo de
personal para la salud y de investigacion cientifica;

VI. Atencion Médica: conjunto de servicios que se proporcionan a las personas
usuarias con el fin de proteger, promover y restaurar su salud, asi como brindarle
los cuidados paliativos en situacion terminal, y que puede ser ambulatoria u
hospitalaria;
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VII. Atencion Médica Ambulatoria: conjunto de servicios que se proporcionan en
establecimientos fijos 0 méviles y en domicilio, con el fin de proteger, promover o
restaurar la salud de personas usuarias que no requieren ser hospitalizadas;

VIII. Atencion Médica Integral: conjunto de actividades realizadas por el personal
profesional y técnico del area de la salud, que lleva a cabo la deteccion,
diagndstico, tratamiento y rehabilitacion, en su caso, referencia y
contrarreferencia, con el fin de proteger, promover y restaurar su salud, asi como
brindarle los cuidados paliativos en situacién terminal;

IX. Atencion Prehospitalaria de las Urgencias Médicas: conjunto de acciones
médicas otorgadas al paciente cuya condicion clinica se considera que pone en
peligro la vida, un érgano o su funcion con el fin de lograr la limitacion del dafio y
su estabilizacion organico-funcional desde el primer contacto hasta la llegada y
entrega a un establecimiento para la atencibn médica con servicios de urgencia;

X. Atencion Primaria de Salud: asistencia esencial, basada en métodos y
tecnologias practicos, cientificamente fundados y socialmente aceptables, puesta
al alcance de todos los individuos y familias de la comunidad mediante su plena
participacion, y a un costo que la comunidad y Gobierno puedan soportar, en
todas y cada una de las etapas de su desarrollo, con espiritu de
autorresponsabilidad y autodeterminacion, orienta sus funciones y estructura a los
valores de la equidad, la solidaridad social, y el derecho de todo ser humano a
gozar del grado maximo de salud que se pueda alcanzar sin distincion de origen
étnico, religion, ideologia politica, género, condicién econémica o social;

XI. Catalogo de Medicamentos e Insumos: documento en el que se agrupan,
caracterizan y codifican todos los medicamentos, el material de curacion, el
instrumental, el equipo médico y los auxiliares de diagnostico empleados por el
Sistema de Salud para otorgar servicios a la poblacion;

XII. Centro Regulador de Urgencias Médicas: instancia técnico-médico-
administrativa, dependiente de la Secretaria, que establece la secuencia de las
actividades especificas para la atencion médica pre hospitalaria, en el sitio del
evento critico, el traslado y la recepcién en el establecimiento para la atencion
meédica designado, con la finalidad de brindar atencién médica oportuna y
especializada las 24 horas del dia, todos los dias del afio;

XIlIl. Ciudad: Ciudad de México;
XIV. Constitucidon Federal: Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos;

XV. Constitucion Local: Constitucion Politica de la Ciudad de México;
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XVI. Determinantes Sociales de la Salud: condiciones econdmicas, politicas,
sociales, culturales y de bienestar en que las personas nacen, crecen, se
alimentan, viven, educan, trabajan, divierten, envejecen y mueren;

XVII. Emergencia Sanitaria: evento extraordinario ocasionado por brotes,
epidemias y pandemias con potencialidad de generar un aumento de la morbi-
mortalidad de la poblacion o afectacion inusitada de la salud puablica y que para su
atencion requiere una estructura funcional y recursos para una atencion urgente,
oportuna e integral del sector salud con un enfoque de proteccion del derecho a la
salud;

XVIIl. Etapa Terminal: fase final de una enfermedad incurable, progresiva y mortal
con escasa 0 nula respuesta a tratamiento especifico disponible y prondstico de
vida inferior a seis meses;

XIX. Expediente Clinico Electronico: sistema informatico que almacena los datos
del paciente en formato digital, que se intercambian de manera segura y puede ser
consultado por multiples usuarios autorizados;

XX. Grupos de Atencion Prioritaria: personas que debido a la desigualdad
estructural enfrentan discriminacion, exclusion, maltrato, abuso, violencia y
mayores obstaculos para el pleno ejercicio de sus derechos y libertades
fundamentales, en términos de lo dispuesto por la Constitucion Politica de la
Ciudad de México;

XXI. Gobierno: Gobierno de la Ciudad de México;

XXII. Instituto de Salud para el Bienestar: organismo descentralizado de la
Administracion Publica Federal, sectorizado a la Secretaria de Salud Federal,
encargado de proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados a las personas que no cuentan con
seguridad social. En términos del Acuerdo de Coordinacion, éste podré tener la
posesion de los establecimientos para la atencion médica que correspondan al
primer y segundo nivel de atencion, con la finalidad de que se destinen
exclusivamente a dichos servicios;

XXIII. ITS: infecciones de Transmisidon Sexual;

XXIV. Interrupcion Legal del Embarazo: procedimiento médico que se realiza a
solicitud de la mujer embarazada hasta la décima segunda semana completa de
gestacion, como parte de una atencion integral basada en el derecho de las
mujeres a decidir sobre su vida reproductiva en condiciones de atencion médica
segura;
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XXV. Interrupcién Voluntaria del Embarazo: procedimiento médico que a solicitud
de la mujer embarazada realizan los integrantes del Sistema de Salud de la
Ciudad de México, como consecuencia de una violacion sexual, sin que la usuaria
lo haya denunciado ante las autoridades competentes, lo anterior en términos de
lo previsto en la NOM- 046-SSA2-2005 y normativa aplicable;

XXVI. Persona titular de la Jefatura de Gobierno: Jefa o Jefe de Gobierno de la
Ciudad de México;

XXVII. Ley: Ley de Salud de la Ciudad de México;
XXVIII. Ley General: Ley General de Salud;

XXIX. Medicina Preventiva: es el conjunto de intervenciones anticipatorias que
realiza el Sistema de Salud sobre las personas, dirigidas a preservar la salud,
evitar las enfermedades o incidir oportunamente sobre ellas, controlar su
progresion y complicaciones, limitar secuelas o dafios permanentesy, en lo
posible, impedir la discapacidad o la muerte;

XXX. Modelo de Atencion Integral en Salud: conjunto de lineamientos,
fundamentados en principios, que orienta la forma en que el Gobierno se
organiza, en concordancia con la poblacion, para implementar acciones de
vigilancia del medio ambiente, promocionar la salud, prevenir las enfermedades,
vigilar y controlar el dafio, y brindar una atencién dirigida a la recuperacion y
rehabilitacion de la salud de las personas, con pertinencia cultural y perspectiva de
género e interculturalidad a través del ejercicio de su papel rector, la transparencia
de los recursos y la participacion social, en los diferentes niveles de atenciéon y
escalones de complejidad de su red de servicios;

XXXI. Niveles de Atencién: modelo de organizacion de los servicios de atencién
meédica en funcion de la frecuencia y complejidad de las enfermedades, basada en
la gradualidad e integralidad de acciones de medicina preventiva, con finalidad
anticipatoria y para garantizar la continuidad de la atencion en el mejor lugar
diagndstico-terapéutico posible, de acuerdo al padecimiento de una persona. Se
divide en tres niveles de atencion, cada uno de ellos lleva a cabo integralmente las
cinco acciones de la medicina preventiva, como son la promocion de la salud, la
proteccion especifica, el diagndstico temprano, tratamiento oportuno, la limitacion
del dafio y la rehabilitacion;

a) El primer nivel de atencion enfatiza la promocion de la salud y la proteccion
especifica, haciendo el diagnéstico temprano y tratamiento oportuno de las
enfermedades mas frecuentes y que requieren menor complejidad de atencion, su
ambito de accion es territorial, ambulatorio y vinculado estrechamente con la
participacion comunitaria, realizando la referencia al segundo y tercer nivel de
atencion;

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Péagina 9 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

b) El segundo nivel de atencion enfatiza el diagndstico temprano y tratamiento
oportuno de problemas de salud que requieren la intervencion, programada o de
urgencia, de alguna de las cuatro especialidades basicas: Medicina Interna,
Pediatria, Ginecoobstetricia y Cirugia General, su d&mbito de accion es hospitalario
y puede referir hacia el tercer nivel en caso necesario. El segundo nivel debe
contrarreferir a la persona atendida hacia el primer nivel para su seguimiento y
control ambulatorio, y

c) El tercer nivel es el de mayor complejidad y especializacién, enfatiza la
limitacion del dafio y la rehabilitacion, atiende las enfermedades mas complejas y
menos frecuentes, emplea alta tecnologia y realiza investigacién clinica. Su d&mbito
de accidn es hospitalario y de alta especialidad. Debe contrarreferir hacia los otros
niveles de atencion, cuando la situacién del paciente que requirio de alta
especialidad ha sido controlada o resuelta.

XXXIIl. Personal de salud: profesionales, especialistas, técnicas, auxiliares y demas
que laboran en la prestacion de los servicios de salud;

XXXIII. Personas usuarias del servicio de salud: toda persona que solicite y
obtenga los servicios de salud que presten los sectores publico, social y privado,
en las condiciones y conforme a las bases que para cada modalidad se
establezcan en esta Ley y demas disposiciones aplicables;

XXXIV. Promocién de la Salud: estrategia integral para desarrollar una cultura
saludable, proteger y mejorar la salud de las personas individuales y los colectivos
mediante:

a) La construccion de politicas publicas saludables;
b) El desarrollo de ambientes favorecedores de la salud;

c) La realizacion de acciones de capacitacion, educacion e informacion que
permitan a las personas tomar decisiones que favorezcan su salud;

d) El impulso a la participacion social amplia y efectiva, y
e) La reorientacion de los servicios de salud hacia su universalidad e integralidad.

XXXV.Proteccion contra Riesgos Sanitarios: acciones dirigidas a proteger a la
poblacién contra riesgos a la salud provocados por el uso y consumo de bienes y
servicios, insumos para la salud, asi como por su exposicion a factores
ambientales y laborales, la ocurrencia de emergencias sanitarias y la prestacion
de servicios de salud mediante la regulacién, control y prevencion de riesgos
sanitarios;
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XXXVI. Red Integrada de Servicios de Salud: conjunto integrado de
establecimientos, recursos humanos y financieros, infraestructura, insumos,
equipamiento, comunicaciones, transporte y tecnologia para la atencion universal
a la salud de las personas, cuya organizacion, coordinacién, complementariedad
resolutiva e interconexion garantizan la prestacion integral, continua, con calidad y
seguridad de servicios de salud a toda la poblacién que habita en un area
geografica determinada;

XXXVII. Reglamento: Reglamento de la Ley de Salud de la Ciudad de México;

XXXVIII. Salud en tu Vida: modelo de atencion integral a la salud de la Secretaria,
enfocado a garantizar el acceso universal y gratuito a los servicios médicos y
medicamentos a traves de la atencidon primaria de salud, la integralidad de la
atencion, la coordinacion intersectorial y la estrategia de Redes Integradas de
Servicios de Salud.

Los cuales incluiran servicios de salud a domicilio a mujeres embarazadas,
personas mayores, enfermos postrados o terminales y personas con discapacidad;

XXXIX. Salud Publica: disciplina encargada de la proteccién de la salud a nivel
poblacional, que busca mejorar las condiciones de salud de las comunidades
mediante la promocion de estilos de vida saludables, las campafias de
concientizacion, la educacion y la investigacion;

XL. Secretaria de Educacion: Secretaria de Educacién, Ciencia, Tecnologia e
Innovacion de la Ciudad de México;

XLI. Secretaria de Inclusion: Secretaria de Inclusién y Bienestar Social de la
Ciudad de México;

XLII. Secretaria Federal: Secretaria de Salud de la Administraciéon PUblica Federal;
XLIII. Secretaria: Secretaria de Salud de la Ciudad de México;

XLIV. Servicio de Atencion Médica Pre hospitalaria de Urgencias: conjunto de
recursos humanos y materiales que permiten la atencion optima de las personas
gue cursan una urgencia médica, desde la llamada de auxilio, la atencién
profesional en el sitio de ocurrencia, hasta su entrega al personal del hospital
adecuado;

XLV. Servicios de Salud: acciones que se realizan en beneficio del individuo y de
la sociedad en general, dirigidas a proteger, promover y restaurar la salud de la
persona y de la colectividad;

XLVI. SIDA: Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida;
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XLVII. Sistema de Salud de la Ciudad: conjunto de dependencias, 6rganos
desconcentrados y organismos descentralizados del Gobierno de la Ciudad
personas fisicas 0 morales de los sectores social y privado que prestan servicios
de salud o tengan por objeto mejorar la calidad de la vida humana, reducir los
riesgos a la salud, la morbilidad y la mortalidad, crear condiciones para el disfrute
de todas las capacidades humanas para contribuir al bienestar y proteger el
derecho a la salud con apoyo de las autoridades, mecanismos y la normativa
correspondiente asi como por los instrumentos juridicos de coordinacion que se
suscriban con el Instituto de Salud para el Bienestar, dependencias o entidades de
la Administracion Publica local y Federal;

XLVIII. Sistema de Vigilancia Epidemioldgica: conjunto de estrategias, métodos,
acciones y plataformas que permiten la vigilancia y seguimiento de la morbilidad y
la mortalidad, de manera permanente y en emergencias sanitarias, para la
produccion de informacién epidemiolégica util para el disefio de intervenciones
sanitarias mediante planes y programas;

XLIX. Sustancia psicoactiva: sustancia que altera algunas funciones psicolégicas y
a veces fisicas, que al ser consumida reiteradamente tiene la probabilidad de dar
origen a una adiccién. Estos productos incluyen las sustancias, estupefacientes y
psicotropicos clasificados en la Ley General, aquellos de uso médico, los de uso
industrial, los derivados de elementos de origen natural, los de disefio, asi como el
tabaco y el alcohol;

L. Vigilancia Epidemioldgica: recopilacion estadistica sistematica, continua,
oportuna y confiable de informacion relevante y necesaria sobre las condiciones
de salud de la poblacién, que comprende el procesamiento, analisis e
interpretacion de los datos sobre riesgos y dafos a la salud de la poblacién, para
la toma de decisiones y su difusion, y

LI. VIH: Virus de la Inmunodeficiencia Humana.

Articulo 7. Son autoridades sanitarias de la Ciudad, las personas titulares de:
I. La Jefatura de Gobierno;

Il. La Secretaria, y

[ll. La Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México.

Articulo 8. Las Alcaldias, en materia de salud, contaran con las atribuciones que el
marco juridico de la Ciudad establezca.
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Articulo 9. El Gobierno, a través de la Secretaria, garantizara el acceso gratuito a
los servicios médicos y medicamentos a las personas habitantes en la Ciudad que
no estén incorporadas a algun régimen de seguridad social laboral.

Articulo 10. La prestacion y verificacion de los servicios de salud se realizaran
atendiendo lo dispuesto en las Normas Oficiales Mexicanas y demas instrumentos
juridicos aplicables.

Las Autoridades Sanitarias emitiran las disposiciones y lineamientos técnicos
locales para el desarrollo de actividades de salubridad, asi como la regulacion y
control sanitario, con el objeto de unificar, precisar y establecer principios, criterios,
politicas y estrategias de salud.

CAPITULO IIl. SECRETARIA DE SALUD

Articulo 11. A la Secretaria le corresponde el despacho de las materias relativas a
la formulacién, ejecucion, operacion y evaluacion de las politicas de salud de la
Ciudad y para ello cuenta con las siguientes atribuciones:

I. Vigilar, en la esfera de su competencia, el cumplimiento de la Ley, la Ley
General y demas disposiciones aplicables;

II. Coordinar la participacion de todas las instituciones de los sectores publico,
social y privado en la ejecucion de las politicas de salud de la Ciudad;

lll. Planear, organizar, dirigir, operar, controlar y evaluar el Sistema de Salud de la
Ciudad,

IV. Formular y, en su caso, celebrar convenios de coordinacién y concertacion que
en materia de salud deba suscribir la persona titular de la Jefatura de Gobierno,
asi como aquellos de colaboracion y acuerdos que conforme a sus facultades le
correspondan;

V. Apoyar los programas y servicios de salud de las Dependencias, Organos
Desconcentrados y Entidades de la Administracién Publica Federal, en los
términos de la legislacion aplicable y de las bases de coordinacion que se
celebren;

VI. Garantizar la prestacion gratuita, eficiente, oportuna y sistematica de los
servicios de salud en coordinacion con el Instituto de Salud para el Bienestar;

VII. Coadyuvar en los programas y acciones que en materia de salud realicen las
Alcaldias;

VIII. Coordinar y desarrollar, conjuntamente las entidades federativas colindantes
a la Ciudad, el Sistema Metropolitano de Atencién a la Salud,;
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IX. Formular y desarrollar programas locales de salud, en el marco del Sistema
Metropolitano de Atencion a la Salud y del Sistema de Salud de la Ciudad,
conforme a los principios y objetivos del Plan General de Desarrollo y el Programa
de Gobierno, ambos de la Ciudad;

X. Planear, dirigir, controlar, operar y evaluar los servicios de atencion meédica y
salud publica;

XI. Planear, dirigir, controlar y evaluar los servicios de medicina legal, de salud en
apoyo a la procuracion de justicia y atencién médica de primer nivel a la poblacién
interna en Centros Penitenciarios; Centros de Sanciones Administrativas y de
Integracién Social; Centros de Internamiento y Especializados de la Ciudad;

XII. Planear, dirigir, controlar, operar y evaluar las instituciones de prestacion de
servicios de salud a poblacién abierta;

XIII. Organizar las acciones para la prestacion gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados que requieran las personas sin
seguridad social, en colaboracion con el Instituto de Salud para el Bienestar,
conforme lo establecido en el Acuerdo de Coordinacion;

XIV. Organizar y ejecutar las acciones de regulacion y control sanitario en materia
de salubridad local;

XV. Organizar, operar y supervisar la prestacion de los servicios de salubridad
general a que se refiere la legislacion local en materia de salud;

XVI. Planear, operar, controlar y evaluar el Sistema de Informacion de Salud de la
Ciudad,

XVII. Determinar la periodicidad y caracteristicas de la informacion que deberan
proporcionar los prestadores de servicios de salud, de los sectores publico, social
y privado;

XVIII. Elaborar, coordinar y evaluar programas de ensefianza e investigacion y
promover el intercambio con otras instituciones;

XIX. Organizar congresos en materia de salud, sanidad y asistencia social;

XX. Estudiar, adoptar y ejecutar las medidas necesarias para combatir las
enfermedades transmisibles, no transmisibles y las adicciones, asi como la
prevencion de accidentes, mediante la atencion médica y el Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica;

XXI. Desarrollar actividades tendientes al mejoramiento y especializacion de los
servicios de salud;
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XXII. Planear, dirigir, controlar, operar y supervisar las acciones en materia de
salud mental dirigidas a la poblacion de la Ciudad;

XXIII. Planear, dirigir, controlar, operar y supervisar las acciones en materia de
derechos sexuales y reproductivos en la Ciudad;

XXIV. Elaborar, coordinar y evaluar programas de ensefianza e investigacion
cientifica, asi como la medicina tradicional o integrativa;

XXV. Establecer acciones de coordinacion con los Sistemas de Salud de las
entidades federativas;

XXVI. Participar en forma coordinada en las actividades de proteccion y bienestar
de los animales de compafiia y la sanidad animal en la Ciudad, y

XXVII. Las demas que correspondan de conformidad con las leyes y otros
ordenamientos juridicos aplicables.

CAPITULO lIl. DERECHOS Y OBLIGACIONES DE LAS PERSONAS USUARIAS
DE LOS SERVICIOS DE SALUD

Articulo 12. Las personas usuarias de los servicios de salud tienen los siguientes
derechos:

I. Recibir un trato digno, respetuoso y de calidad;
II. Recibir atencion médica adecuada, oportuna y eficaz;

lll. Que se realicen los estudios y diagnosticos para determinar las intervenciones
estrictamente necesarias y debidamente justificadas;

IV. Gozar de los beneficios del progreso cientifico y de sus aplicaciones
disponibles en las instituciones;

V. Recibir informacion suficiente, clara, oportuna y veraz sobre su condicion, asi
como las indicaciones y contraindicaciones, riesgos y precauciones de los
medicamentos que se prescriban y administren;

VI. Contar con alternativas de tratamiento, asi como a expresar su consentimiento
para la realizacion de procedimientos médicos;

VII. Acceder, libre y gratuitamente, a los servicios de salud, en los términos
previstos en la presente Ley;

VIII. Recibir tratamiento médico conforme a los principios médicos cientificamente
aceptados. En caso de ser una opcion viable para el tratamiento del paciente,
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después de una evaluacion médica, se le podra informar sobre el uso médico y
terapéutico de la cannabis sativa, indica y americana o marihuana, sus derivados,
y farmacos que puedan obtenerse a partir de esta, de conformidad con las
disposiciones de las leyes locales y nacionales;

IX. Ser atendidos con respeto a sus derechos, su dignidad, su vida privada, su
cultura y sus valores en todo momento;

X. Tener la seguridad y la certeza de la continuidad en la atencion médica
recibida;

XI. Tener la seguridad de que la informacion sobre su estado de salud sera
confidencial y protegida;

XII. La prescripcion del tratamiento médico debe realizarse con una redaccion
comprensible y legible. Los medicamentos se identificaran de forma genérica;

XIII. Recibir informacion de su patologia de una manera precisa y clara, asi como
las indicaciones y contraindicaciones, riesgos y precauciones de los
medicamentos que se prescriban y administren;

XIV. Obtener, al finalizar su estancia en la instituciéon de salud correspondiente,
informacion precisa y clara sobre el padecimiento, tratamiento que recibio e
indicaciones que debera seqguir para su adecuada evolucion;

XV. Contar, en caso necesario, con los medios pertinentes que faciliten la
comunicacién con el personal de salud;

XVI. Acudir ante las instancias correspondientes, para presentar y recibir
respuesta, en los términos de las disposiciones aplicables, de las quejas,
inconformidades y sugerencias que exponga sobre la prestacion de los servicios
de salud;

XVII. Negarse a participar en la investigacion o ensefianza de la medicina;

XVIII. Otorgar o no su consentimiento informado. En caso de otorgarlo, el
consentimiento debera ser expresado en documento escrito o electrénico, que
formara parte del expediente clinico;

XIX. Contar con facilidades para obtener una segunda opinion sobre su
diagndstico médico;

XX. Recibir atencion meédica en caso de urgencia;

XXI. Contar con un expediente clinico preferentemente digital y al que podréa tener
acceso, en los términos de las disposiciones legales aplicables;
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XXII. Solicitar la expedicion de certificados;
XXIII. No ser objeto de discriminacion alguna;

XXIV. Recibir los cuidados paliativos por parte de un equipo profesional
multidisciplinario;

XXV. Tener una muerte digna y que se cumpla su voluntad de no prolongar
innecesariamente su vida, protegiendo en todo momento su dignidad como
persona;

XXVI. Contar con una historia clinica de conformidad con lo establecido en las
normas oficiales;

XXVII. Recibir la rehabilitacion que le permita la reinsercion familiar, laboral y
comunitaria;

XXVIII. Recibir el medicamento que requiera de acuerdo al catalogo de
medicamentos e insumos autorizados;

XXIX. A la atencién integral de cancer de mama, con base a los criterios que
establezca la Secretaria y disposiciones establecidas en la Ley para la Atencién
Integral del Cancer de Mama vigente, y

XXX. Los demas que le sean reconocidos en las disposiciones legales aplicables.

Articulo 13. Las personas usuarias de los servicios de salud tienen las siguientes
obligaciones:

[. Cumplir con las disposiciones normativas aplicables en la prestacion de los
servicios de salud, tanto de caracter general como las de funcionamiento interno
de cada unidad de atencion;

II. Llevar un estilo de vida enfocado al autocuidado y fomento de su salud
personal;

[ll. Acatar el tratamiento e indicaciones que el personal médico le sefiale respecto
de su estado de salud;

IV. Participar activamente en los programas y actividades de prevencion, fomento
y cuidado de la salud;

V. Realizarse por lo menos una vez al afio un examen médico general en alguna
institucion de salud de la Ciudad;
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VI. Dispensar cuidado y diligencia en el uso y conservacion de las instalaciones,
materiales y equipos que se pongan a su disposicion;

VII. Dar un trato respetuoso al personal médico, auxiliar y administrativo de los
servicios de salud, asi como a los otros usuarios y sus acompafantes;

VIII. Atender las medidas de prevencion y proteccion sanitaria establecidas en las
emergencias sanitarias por la autoridad, y

IX. Las demas que les sean asignadas por las disposiciones legales aplicables.

Articulo 14. La participacion de las personas y de la comunidad en los programas
de salud y en la prestacion de los servicios respectivos es prioritaria y tiene por
objeto fortalecer la estructura y funcionamiento del Sistema de Salud de la Ciudad
e incrementar el nivel de salud de la poblacion.

El Gobierno desarrollard programas para fomentar la participacion informada,
permanente y responsable de las personas y de la comunidad en los programas
de salud, particularmente a través de las siguientes acciones:

I. Impulsar habitos de conducta dirigidos a promover, proteger, mejorar y
solucionar problemas de salud; asi como intervenir en la prevencién de
enfermedades y accidentes;

II. Colaborar en la prevencion y control de problemas ambientales vinculados a la
salud;

[ll. Incorporar como auxiliares a personas voluntarias en la realizacion de tareas
simples de atencién médica y asistencia social, para participar en determinadas
actividades de operacién de los servicios de salud, bajo la direccién y control de
las autoridades correspondientes;

IV. Colaborar en la prevencion y control de problemas y riesgos sanitarios, de
manera especial durante situaciones de emergencia sanitaria,

V. Notificar la existencia de personas que requieran de servicios de salud, cuando
éstas se encuentren impedidas de solicitar auxilio por si mismas;

VI. Participar en la planeacion de los servicios de salud;

VII. Informar a las autoridades sanitarias acerca de efectos secundarios y
reacciones adversas por el uso de medicamentos y otros insumos para la salud o
por el uso, desvio o disposicion final de substancias toxicas o peligrosas y sus
desechos;
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VIII. Promover su organizacion para integrar los comités de salud con el propdsito
de evaluar y contribuir a la mejora continua de los servicios de salud;

IX. Informar a las autoridades competentes de las irregularidades o deficiencias
gue se adviertan en la prestacién de servicios de salud, y

X. Las demas actividades que coadyuven a la proteccion de la salud, de
conformidad a las disposiciones aplicables.

Articulo 15. Se concede a las personas Accion Popular para denunciar ante las
autoridades sanitarias todo hecho, acto u omision que represente un riesgo o
provoque un dafo a la salud de la poblacion.

La Accién Popular podra ser ejercida por cualquier persona, bastando para darle
curso el sefialamiento de los datos que permitan localizar el lugar y la causa del
riesgo, asi como, en su caso, a la persona o personas fisicas o morales
presuntamente responsables.

Los datos personales para ejercer la Accion Popular seran protegidos, de
conformidad con la legislacion en la materia y no se constituiran en un requisito
para la procedencia de su denuncia.

CAPITULO IV. SISTEMA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO Y DE LAS
COMPETENCIAS

Articulo 16. El Sistema de Salud de la Ciudad tiene por objeto:

I. Garantizar el derecho a la salud, en los términos dispuestos en la Ley General,
la presente Ley y demas disposiciones legales aplicables;

II. Proporcionar servicios de salud a la poblacion, considerando los principios
previstos en esta Ley y las demas disposiciones aplicables;

[ll. Procurar el mejoramiento de la calidad de los servicios de salud, atendiendo a
los problemas sanitarios prioritarios de la Ciudad, emergencias sanitarias y los
multiples determinantes sociales condicionantes de dafios a la salud en el
territorio, con especial interés en las acciones preventivas;

IV. Prestar eficientemente los servicios de salubridad general y local, llevar a cabo
la debida vigilancia epidemiolégica y control de enfermedades, asi como realizar
las acciones de regulacion y control sanitario a que se refiere esta Ley, en los
términos de la Ley General de Salud y las demas disposiciones legales aplicables;

V. Colaborar en la programacion, operacion y evaluaciéon de servicios para la
prevencion y atencion de emergencias sanitarias y epidemiolégicas;
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VI. Ofrecer servicios de atencion meédica preventiva, curativa y de rehabilitacion,
incluyendo la atencién especializada del dolor y su tratamiento;

VII. Contribuir al crecimiento demografico armoénico de la Ciudad, mediante el
fortalecimiento de los programas y campafias de difusién en relacion con la salud
sexual, reproductiva y de planificacion familiar;

VIII. Colaborar con el bienestar social de la poblacion, mediante el otorgamiento
de servicios de salud dirigidos a menores en estado de abandono, personas
mayores en desamparo o condicidon de calle y personas con discapacidad o en
condicion de vulnerabilidad o riesgo, para fomentar su bienestar y para propiciar
Su incorporacion a una vida equilibrada en lo econémico y social;

IX. Fomentar el sano desarrollo de las familias y de las comunidades, asi como a
la integracién social y al crecimiento fisico y mental de las nifias, nifios y
adolescentes;

X. Apoyar el mejoramiento de los determinantes sociales de salud-enfermedad,
asociados al medio ambiente que propicien el desarrollo satisfactorio de la vida;

XI. Impulsar un sistema racional de administracion y desarrollo de los recursos
humanos para mejorar la salud;

XIll. Coadyuvar a la modificacion de habitos, costumbres y actitudes relacionados
con la salud y con el uso de los servicios que se presten para su proteccion;

XIll. Establecer y promover esquemas de participacion de la poblacion, en todos
los aspectos relacionados con la salud, y

XIV. Los demés que le sean reconocidos en el marco del funcionamiento y
organizacion del Sistema Nacional de Salud.

Articulo 17. La coordinacién del Sistema de Salud de la Ciudad estara a cargo de
la Secretaria, la cual cuenta con las siguientes atribuciones:

I. Elaborar y conducir la politica local en materia de salud en los términos de esta
Ley y demas instrumentos juridicos aplicables;

[I. Coadyuvar a la consolidacién y funcionamiento del Sistema Nacional de Salud;
[ll. Determinar la forma y términos de concertacion y colaboracion con las
instituciones federales y los sectores social y privado para garantizar la prestacion
de los servicios de salud;

IV. Proponer e impulsar la adecuada coordinacion y vinculaciéon con la Secretaria
Federal, el Instituto de Salud para el Bienestar, los institutos nacionales de salud,
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hospitales federales de especialidades, instituciones de seguridad social y
personas fisicas y morales de los sectores social y privado que ofrecen servicios
de salud, para brindar atencion médica de especialidad a la poblacion de la
Ciudad;

V. Determinar en los planes y programas del Gobierno los propositos especificos,
proyectos y metas que en materia de salud realizaran los servicios de salud
locales en el funcionamiento del Sistema de Salud de la Ciudad;

VI. Evaluar los programas y servicios de salud en la Ciudad;

VII. Establecer y coordinar el Sistema de Atencion Médica de Urgencias de la
Ciudad para la atencion de urgencias, emergencias y desastres;

VIII. Apoyar la coordinacion entre las instituciones de salud y las educativas, para
formar, capacitar y actualizar a los recursos humanos, conforme a las necesidades
de salud de la poblacién de la Ciudad;

IX. Promover e impulsar la observancia de los derechos y obligaciones de los
usuarios de los servicios de salud y del personal de salud;

X. Fomentar la participacion individual y colectiva en el cuidado de la salud;

XI. Analizar las disposiciones legales aplicables en materia de salud y formular
propuestas de reformas y adiciones a las mismas;

XII. Delegar atribuciones y funciones en materia de salud a los 6rganos de la
Administracion Publica local;

XIlIl. Celebrar convenios de coordinacion con los Gobiernos de las demas
entidades federativas en materia de salud;

XIV. Impulsar la constitucion de Comités de Salud de las Alcaldias, los cuales,
tendran la integracion, objetivos y organizacion que se determinen en los
instrumentos juridicos aplicables;

XV. Expedir los acuerdos en los que se establezca el ambito de competencia y las
atribuciones de las Alcaldias en materia de salud local;

XVI. Establecer y evaluar los mecanismos y modalidades de acceso a los servicios
de salud publicos, sociales y privados en la Ciudad;

XVII. Garantizar los mecanismos de referencia y contrarreferencia y las acciones
de prevencion y atencion médica, particularmente en materia de accidentes y
urgencias en la Ciudad,;
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XVIII. Constituir un sistema de alerta y proteccion sanitaria, el cual tendra como
objeto establecer el riesgo sanitario de la Ciudad, la vigilancia epidemioldgica, el
control de enfermedades, asi como las medidas, disposiciones y procedimientos
gue debera atender la poblacién para prevenir y controlar los riesgos y dafios a la
salud;

XIX. Establecer y operar el sistema local de informacion basica en materia de
salud;

XX. Fomentar la realizacion de programas y actividades de investigacion,
ensefianza, asi como las que promuevan la formacion de recursos humanos y de
difusion en materia de salud;

XXI. Suscribir convenios de coordinacion y concertacion con la Secretaria Federal
y el Instituto de Salud para el Bienestar;

XXII. Impulsar y apoyar la constitucion de grupos, asociaciones y demas
instituciones que tengan por objeto participar organizadamente en los programas
de promocion y mejoramiento de la salud individual o colectiva, abordar los
determinantes sociales de la salud, asi como en los programas de prevenciéon de
enfermedades, accidentes y discapacidades, ademas de su rehabilitacion;

XXIII. Promover la participacion, en el sistema local de salud, de los prestadores
de servicios de salud, de los sectores publico, social y privado, del personal de
salud y de las personas usuarias de los mismos, asi como de las autoridades o
representantes de las comunidades indigenas y pueblos originarios, y de otros
grupos sociales, en los términos de las disposiciones aplicables;

XXIV. Fomentar la coordinacion con los proveedores de insumos para la salud, a
fin de racionalizar y procurar la disponibilidad de estos ultimos;

XXV. Coordinar a todas las dependencias, 6rganos y entidades de la Ciudad del
Sistema de Salud de la Ciudad para el disefio y puesta en marcha de estrategias y
acciones conjuntas;

XXVI. Establecer y coordinar el puesto de mando del sector salud ante situaciones
de desastre y emergencias sanitarias, y

XXVII. Ejercer las demas atribuciones que se requieran para el cumplimiento de
los objetivos del Sistema de Salud de la Ciudad y las que determinen los
instrumentos juridicos aplicables.

Articulo 18. En el Sistema de Salud de la Ciudad se podran utilizar herramientas o
tecnologias de informacién en salud que posibiliten la administraciéon eficaz de los
aspectos financieros, clinicos y operativos de una organizacion de salud que
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permitan la interoperabilidad con las ya existentes o con las que pudieran surgir y
gue garanticen la interpretacion, confidencialidad y seguridad de la informacién
gue contengan, de conformidad con las normas oficiales mexicanas que se
apliguen al caso y con estricto apego a la normatividad en materia de proteccién
de datos personales.

Articulo 19. En las materias de salubridad general y atendiendo lo dispuesto por la
Ley General, el Gobierno, a través de la Secretaria, tiene las siguientes
atribuciones:

I. Planear, organizar, operar, supervisar y evaluar la prestacion de los servicios de
salud en materia de:

a) La prestacion de servicios de medicina preventiva y promocion de la salud;

b) La prestacion de servicios de atencidbn médica integral, preferentemente en
beneficio de los grupos de atencion prioritaria;

c) La atencién médica prehospitalaria de urgencias;

d) La prestacion de los servicios integrales de atencion materna e infantil, que
comprende, entre otros, la atencién de nifias y nifios, la vigilancia de su
crecimiento, desarrollo y salud mental, asi como la promocion de la vacunacion
oportuna, la atencion de la mujer durante el embarazo, el parto y el puerperio y la
lactancia materna;

e) La prestacion de servicios de atencion médica para la mujer;
f) La prestacion de servicios de salud visual, auditiva y bucal;

g) La prestacion de servicios de salud sexual y reproductiva y de planificacion
familiar;

h) La prestacion de servicios de salud mental;
i) La prestacion de servicios de salud para las personas mayores;

j) La organizacion, coordinacion y vigilancia del ejercicio de las actividades
profesionales, técnicas y auxiliares para la salud, sujetas a lo dispuesto por la Ley
Reglamentaria del Articulo 50. de la Constitucion Federal relativo al ejercicio de las
profesiones en la Ciudad, asi como a la Ley General, demas normas juridicas
aplicables y bases de coordinacion que se definan entre las autoridades sanitarias
y educativas;
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K) La prestacion de servicios para la promocion de la formacion, capacitacion,
actualizacion y reconocimiento de recursos humanos para la salud, en los
términos de las disposiciones aplicables;

l) La prestacion de servicios para la promocion de la investigacion para la salud y
el control de ésta en los seres humanos, asi como de apoyo para el
funcionamiento de establecimientos destinados a la investigacion en salud;

m) La prestacion de servicios de informacion relativa a los determinantes sociales,
condiciones, recursos y servicios de salud en la Ciudad para la consolidacién del
sistema local de informacion estadistica en salud, que comprenda, entre otros, la
elaboracion de informacién estadistica local, el funcionamiento de mecanismos
para el acceso publico a la informacion en salud y su provision a las autoridades
sanitarias federales respectivas, entre otras;

n) La prestacion de servicios de educacion para la salud, con énfasis en las
actividades de prevencion de las enfermedades y el fomento a la salud;

0) La prestacion de servicios de orientacion y vigilancia en materia de nutricion,
particularmente en materia de desnutricién, obesidad, sobrepeso y trastornos
alimenticios;

p) La prestacion de servicios de prevencion y el control de los efectos nocivos de
los factores ambientales en la salud de las personas;

q) La prestacion de servicios en materia de salud ocupacional, que incluira, entre
otras, el desarrollo de investigaciones y programas que permitan prevenir, atender
y controlar las enfermedades y accidentes de trabajo;

r) La prestacion de servicios de prevencion y el control de enfermedades
transmisibles, no transmisibles y los accidentes;

s) La prestacion de servicios para la vigilancia epidemiolégica y emergencias
sanitarias;

t) La prestacion de servicios médicos de prevencion de discapacidades, asi como
su rehabilitacion, especialmente de aquellas personas con afecciones auditivas,
visuales y motoras;

u) El desarrollo de programas de salud en materia de donacién y trasplantes de
organos;

v) El desarrollo de programas de salud para el cumplimiento de la voluntad
anticipada, de conformidad a las disposiciones correspondientes;

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Péagina 24 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

w) La prestacion de cuidados paliativos que incluyen el cuidado integral para
preservar la calidad de vida del paciente, a través de la prevencion, tratamiento y
control del dolor y otros sintomas fisicos y emocionales por parte de un equipo
profesional multidisciplinario;

x) El desarrollo de programas para la atencion especializada y multidisciplinaria
del dolor y su tratamiento;

y) El desarrollo de programas de salud contra las adicciones y la
farmacodependencia, en coordinacion con la Secretaria Federal y en los términos
de los programas aplicables en la materia;

z) La prevencidn, deteccion y atencion del cAncer de mama, cervicouterino,
prostata, testicular, infantil y otros;

aa) La prevencion, tratamiento y control de la diabetes;

bb) El desarrollo de programas y medidas necesarias para la prevencion, control y
tratamiento de enfermedades zoondticas;

cc) Realizar campafas de concientizacion sobre el riesgo, para la salud y para el
medio ambiente, que implica el desecho inadecuado de los medicamentos
caducos o no utiles, y

dd) Las demés que le reconozca la Ley General y la presente Ley.

[I. Impulsar y promover la consolidacion, funcionamiento, organizacion y desarrollo
del Sistema de Salud de la Ciudad, procurando su participacion programatica en el
Sistema Nacional de Salud y coadyuvando a su consolidacion y funcionamiento;

[ll. Formular y desarrollar programas de salud en las materias que son
responsabilidad de la Secretaria, en el marco del Sistema de Salud de la Ciudad,
de conformidad a lo establecido en el Programa General de Desarrollo de la
Ciudad de México;

IV. Vigilar, en el ambito de sus competencias, el cumplimiento de esta Ley y
demas instrumentos juridicos aplicables, y

V. Las demas atribuciones especificas que se establezcan en la Ley General, esta
Ley y demas instrumentos juridicos aplicables.

Articulo 20. Para los efectos de la participacién del Gobierno en la prestacion de
los servicios de salubridad general a que se refieren los articulos 3°, 13 apartado
B), 77 bis 5y 77 bis 6 de la Ley General, se podran suscribir acuerdos de
coordinacion entre el Gobierno, la Secretaria Federal y el Instituto de Salud para el
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Bienestar, en donde la Secretaria, sera la estructura administrativa a través de la
cual el Gobierno realice dichas actividades.

En el Acuerdo de Coordinacidon que para tales efectos se suscriba con el Instituto
de Salud para el Bienestar se establecera que éste organizara, operaray
supervisara la prestacion de los servicios materia de dicho acuerdo.

Articulo 21. El Gobierno, con la intervencion que corresponda al Instituto de
Planeacion Democratica y Prospectiva de la Ciudad, definira la forma de
colaboracion y coordinacion en materia de planeacion de los servicios de salud, de
conformidad con las disposiciones de esta Ley y de los instrumentos juridicos
aplicables.

Articulo 22. Las acciones dirigidas a la contencion de riesgos y dafios en zonas de
alta y muy alta marginacion seran prioritarias. El Gobierno procurara los
mecanismos de coordinacion con las autoridades de las demas entidades
federativas.

Articulo 23. La autoridad sanitaria podra establecer multas en el ejercicio de sus
facultades, debidamente fundadas y motivadas, de conformidad con el
Reglamento de la presente Ley.

CAPITULO V. CONSEJOS, COMISIONES Y COMITES

Articulo 24. La Secretaria, en el ambito de la coordinacion sectorial e intersectorial,
se apoyara en diversos 6rganos consultivos y honorificos sobre temas
estratégicos para la definicion de politicas de salud.

Sus funciones se regularan a través de Lineamientos, Reglas de Operacion o la
normativa reglamentaria correspondiente. De manera enunciativa mas no limitativa
se constituiran los siguientes:

I. Consejo de Salud de la Ciudad de México;
[I. Comision de Bioética de la Ciudad de México;

[ll. Consejo para la Prevencion y la Atencion Integral de la Obesidad, Sobrepeso y
los Trastornos de la Conducta Alimentaria de la Ciudad de México;

IV. Consejo para la Prevencion y la Atencion Integral del VIH/SIDA en la Ciudad
de México;

V. Consejo de Trasplantes de la Ciudad de México;

VI. Comité de Atencion Prehospitalaria de las Urgencias Médicas;
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VII. Comité Cientifico de Vigilancia Epidemiolégica y Sanitaria de la Ciudad de
México;

VIII. Consejo de Salud Mental de la Ciudad de México, y
IX. Los demas que considere la Secretaria y las disposiciones legales aplicables.

Articulo 25. El Consejo de Salud de la Ciudad de México es un drgano de analisis,
consulta y apoyo del Gobierno, asi como de servicio a la sociedad, en materia de
salud.

Articulo 26. El Consejo de Salud de la Ciudad de México, esta integrado por las
personas titulares de:

I. La Jefatura de Gobierno, quien lo presidird;

Il. La Secretaria, quien ocupara la vicepresidencia;
lll. La Secretaria de Gobierno;

IV. La Secretaria de Administracion y Finanzas;

V. La Secretaria del Medio Ambiente;

VI. La Secretaria de Inclusion y Bienestar Social;
VIl. La Secretaria de Educacion;

VIII. La Secretaria de Pueblos y Barrios Originarios y Comunidades Indigenas
Residentes;

IX. El Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia en la Ciudad de México;
X. Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México;
XI. La Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México;

XIl. La Unidad Administrativa encargada de la Atencion y Prevencion de las
Adicciones en la Ciudad de México;

XIll. La Secretaria Federal, y

XIV. El Instituto de Salud para el Bienestar.
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Los invitados permanentes, participaran con caracter honorifico y sera una
persona representante de cada una de las siguientes instituciones, quienes
contaran con voz, pero no con voto:

a) La presidencia de la Comision de Salud del Congreso de la Ciudad de México;
b) Instituto Mexicano del Seguro Social;

c) Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado;
d) Secretaria de la Defensa Nacional;

e) Secretaria de Marina;

f) Petrdleos Mexicanos;

g) Academia Nacional de Medicina;

h) Universidad Nacional Autonoma de México;

i) Instituto Politécnico Nacional;

j) Universidad Autonoma Metropolitana;

K) Universidad Auténoma de la Ciudad de México;

l) De las 16 Alcaldias de la Ciudad de México;

m) Servicios Médicos Privados, y

n) Industria Quimico Farmacéutica.

El Consejo contara con un Secretariado Técnico a cargo de la persona titular de la
Direccion General de Disefio de Politicas, Planeacion y Coordinacion Sectorial de
la Secretaria.

El Consejo sesionara con la periodicidad que establezca su reglamento. A las
reuniones del Consejo podran ser invitados especialistas, y funcionarios publicos,
entre otros, cuya trayectoria profesional o actividades los vincule con los objetivos
del Consejo. Su participacion sera honorifica.

Articulo 27. La Comision de Bioética de la Ciudad de México tendra por objeto
promover la creacién de una cultura bioética en los centros hospitalarios y de

salud en la Ciudad, asi como fomentar una actitud de reflexion, deliberacién y
discusion multidisciplinaria, interdisciplinaria, laica y democratica de los temas
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vinculados con la salud humana y desarrollar normas éticas para la atencion,
investigacion y docencia en salud.

Sera un 6rgano honorifico de consulta sobre temas especificos en la materia 'y
promovera que en las instituciones de salud publicas y privadas se organicen y
funcionen Comités de Bioética y de Etica en Investigacion.

Articulo 28. La Comision de Bioética de la Ciudad de México estard integrada por
las personas titulares de:

I. La Secretaria, quien lo presidira;

Il. La Subsecretaria de Prestacion de Servicios Médicos e Insumos, quien ocupara
la vicepresidencia, y

[ll. La presidencia de la Comision de Salud del Congreso de la Ciudad de México.

Asimismo, participara en caracter de invitado permanente una persona experta en
bioética por cada una de las siguientes instituciones:

a) Universidad Autbnoma de la Ciudad de México;

b) Division de Ciencias Biologicas y de la Salud de la Universidad Autdbnoma
Metropolitana;

c) Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Autonoma de México;
d) Escuela Superior de Medicina del Instituto Politécnico Nacional,

e) Secretaria del Medio Ambiente;

f) Secretaria de Educacion;

g) La Comision Nacional de Bioética;

h) La Camara Nacional de la Industria Farmacéutica, y

i) Dos representantes de la sociedad civil expertos en la materia.

La Comision sesionara con la periodicidad que establezca su reglamento. A las
reuniones de la Comision podran ser invitados especialistas y funcionarios
publicos, entre otros, cuya trayectoria profesional o actividades los vincule con los
objetivos de ésta y contara con un Secretariado Tecnico designado por la persona
titular de la Secretaria.
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Articulo 29. El Consejo para la Prevencion y la Atencion Integral de la Obesidad,
Sobrepeso y los Trastornos de la Conducta Alimentaria de la Ciudad de México
sera un 6rgano encargado del disefio, consulta, evaluacion y coordinacion de las
estrategias, programas y politicas publicas en materia de prevencion y atencion
integral del sobrepeso, la obesidad y los trastornos de la conducta alimentaria en
la Ciudad.

Articulo 30. El Consejo para la Prevencion y la Atencion Integral de la Obesidad,
Sobrepeso y los Trastornos de la Conducta Alimentaria de la Ciudad de México
sera honorifico y no remunerado y estara integrado por las personas titulares de:

I. La Secretaria, quien lo presidira;

Il. La Subsecretaria de Prestacion de Servicios Médicos e Insumos, quien ocupara
la vicepresidencia;

I1l. La Secretaria de Educacion;
IV. La Secretaria de Desarrollo Econémico;

V. La responsable del Programa para la Prevencion y Combate de la Obesidad,
Sobrepeso y Trastornos de la Conducta Alimentaria;

VI. La presidencia de la Comision de Salud del Congreso de la Ciudad de México,
y

VII. Un representante del sector social y un representante del sector privado, todos
de la Ciudad de México.

Los integrantes de los sectores social y privado seran propuestos por la persona
titular de la Secretaria.

A las reuniones del Consejo podran ser invitados especialistas, y funcionarios
publicos, entre otros, cuya trayectoria profesional o actividades los vincule con los
objetivos del Consejo.

Articulo 31. El Consejo para la Prevencion y la Atencion Integral del VIH/SIDA en
la Ciudad de México es un 6rgano honorario del Gobierno, encargado del disefio,
consulta, evaluacion y coordinacion de las estrategias y programas de prevencion,
y atencion integral a las personas afectadas por el VIH/SIDA y otras ITS, en el que
participaran los sectores publico, social y privado de la Ciudad, en los términos de
las disposiciones aplicables.

Articulo 32. El Consejo para la Prevencion y la Atencion Integral del VIH/SIDA en
la Ciudad estara integrado por las personas titulares de:
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I. La Secretaria, quien lo presidira;

Il. La Subsecretaria de Prestacién de Servicios Médicos e Insumos, quien ocupara
la vicepresidencia;

[ll. La Unidad Médica para la Prevencién y Atencién Integral del VIH/SIDA de la
Ciudad de México quien fungira como la Secretaria Técnica;

IV. La Secretaria de Inclusién y Bienestar Social,

V. La Secretaria de Educacion;

VI. La Secretaria de las Mujeres;

VII. La presidencia de la Comision de Salud del Congreso de la Ciudad de México;
VIIl. La Comision de Derechos Humanos de la Ciudad de México;

XI. El Consejo para Prevenir y Eliminar la Discriminacion de la Ciudad de México;

X. Una persona representante del Centro Nacional para la Prevencion y el Control
del VIH/SIDA,

XI. Siete representantes del sector social, y
XII. Cuatro representantes del sector académico.

Todas las personas integrantes del Consejo tienen caracter honorifico y podran
invitarse a especialistas y personas servidoras publicas, entre otros, cuya
trayectoria profesional o actividades los vincule con los objetivos del Consejo.

Articulo 33. El Consejo de Trasplantes de la Ciudad de México es un érgano
honorifico del Gobierno, que tiene a su cargo coordinar, promover y consolidar las
estrategias y programas en materia de disposicion de 6rganos y tejidos de seres
humanos con fines terapéuticos, asi como vigilar la asignacion de éstos de
conformidad con las disposiciones legales aplicables.

Articulo 34. El Consejo de Trasplantes de la Ciudad de México se integrara por las
personas titulares de:

I. La Secretaria, quien lo presidira;

II. La Subsecretaria de Prestacion de Servicios Médicos e Insumos, quien ocupara
la vicepresidencia;

I1l. La Fiscalia General de Justicia;
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IV. La Secretaria de Educacion;

V. La presidencia de la Comision de Salud del Congreso de la Ciudad de México;
Asi como una persona representante de:

a) El Tribunal Superior de Justicia de la Ciudad de México;

b) El Colegio de Notarios de la Ciudad de México;

c) Las instituciones de salud privadas de la Ciudad;

d) La Academia Nacional de Medicina;

e) La Academia Nacional de Cirugia;

f) El Instituto Mexicano del Seguro Social;

g) El Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores al Servicio
del Estado;

h) La Universidad Nacional Autbnoma de México;
i) El Instituto Politécnico Nacional, y
j) Del Centro Nacional de Trasplantes.

El Consejo contara con un Secretariado Técnico a cargo de la persona titular del
Programa de Trasplantes de la Ciudad de México.

El Consejo de Trasplantes debera rendir un informe trimestral de sus actividades
en las sesiones del Consejo de Salud de la Ciudad de México.

Articulo 35. ElI Comité de Atencidn Prehospitalaria de las Urgencias Médicas, es el
organo de consulta, analisis y asesoria para el desarrollo de planes, programas y
proyectos que en la materia aplique el Gobierno, asi como las instituciones
sociales y privadas.

El Comité convocara publicamente, por lo menos tres veces al afo, a instituciones
publicas, sociales y privadas que trabajen en materia de atencion prehospitalaria
para analizar, planear, disefiar y proponer estrategias, acciones y mecanismos de
coordinacién que optimicen la prestacién de dichos servicios.

Articulo 36. EI Comité de Atencidn Prehospitalaria de las Urgencias Médicas
estard integrado por las personas titulares de:
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I. La Secretaria, quien lo presidira;

Il. La Subsecretaria de Prestacién de Servicios Médicos e Insumos, quien ocupara
la vicepresidencia;

lll. La Secretaria de Movilidad;

IV. La Secretaria de Seguridad Ciudadana;
V. La Secretaria de Gobierno, y

VI. La Cruz Roja Mexicana.

El Comité contara con un Secretariado Técnico designado por la persona titular de
la Secretaria.

Articulo 37. El Comité de Atencién Prehospitalaria de las Urgencias Médicas
estara encargado de:

I. Desarrollar estrategias de coordinacién para proporcionar la atencion
hospitalaria de las urgencias meédicas para evitar retraso en la atencion, gasto
innecesario de recursos y duplicidad de esfuerzos;

Il. Establecer planes, programas y proyectos para favorecer la atencion
prehospitalaria de las urgencias médicas;

[ll. Proponer las directrices a que deberan sujetarse los prestadores de servicios
de atencién prehospitalaria de las urgencias médicas;

IV. Disefar en coordinacion con las autoridades competentes, los esquemas de
sancion para las personas fisicas y morales que presten servicios de atencion
prehospitalaria de las urgencias médicas contrarios a las disposiciones que marca
esta ley y demas ordenamientos aplicables;

V. Proponer la suscripcién de convenios para ofrecer cobertura necesaria y
suficiente a la poblacién que requiera de los servicios de atencion prehospitalaria;

VI. Disefiar mecanismos para disminuir e identificar las llamadas de emergencias
falsas, asi como la intervencion de las frecuencias de radio por personas no
autorizadas;

VII. Proponer el establecimiento geografico de zonas de atencién prehospitalaria,
con el objetivo de agilizar los traslados y eficientar la prestacion de estos servicios;

VIIl. Buscar medios para incentivar y capacitar al personal que preste servicios de
atencion meédica prehospitalaria en las instituciones;
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IX. Desarrollar mecanismos de asesoria, orientacion y reporte de emergencias por
via telefénica y otros medios electronicos, y

X. Realizar campanas de difusién para orientar a la poblacion sobre la prestacion
de primeros auxilios, asi como informar sobre los servicios de atenciéon
prehospitalaria de las urgencias médicas que prestan las instituciones publicas,
sociales y privadas.

Articulo 38. ElI Comité Cientifico de Vigilancia Epidemioldgica y Sanitaria de la
Ciudad de México sera consultivo y de opinion y tendréa caracter de honorifico y no
remunerado.

Articulo 39. ElI Comité Cientifico de Vigilancia Epidemiolégica y Sanitaria de la
Ciudad de México estara integrado por las personas titulares de:

I. La Secretaria, quien lo presidira;

II. La Subsecretaria de Prestacion de Servicios Médicos e Insumos, quien ocupara
la vicepresidencia;

[ll. La Direccion General de Prestacion de Servicios Médicos y Urgencias;
IV. Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México;

V. La Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México;
VI. La Secretaria de Educacion;

VII. La Secretaria de Gestion Integral de Riesgos y Proteccion Civil;

VIIIl. La Secretaria de Gobierno;

IX. La Secretaria de Administracion y Finanzas;

X. La Agencia Digital de Innovacién Publica, y

XI. El Sistema de Aguas de la Ciudad de México.

Asimismo, serén invitados permanentes un representante de cada una de las
siguientes instituciones:

a) La Secretaria Federal;

b) La Comision Federal para la Proteccion Contra Riesgos Sanitarios;
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c) El Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemiolégicos Dr. Manuel Martinez
Baez;

d) La Universidad Nacional Autbnoma de México a través de la Facultad de
Medicina;

e) La Universidad Autonoma Metropolitana en su Division de Ciencias Bioldgicas y
de la Salud;

f) El Centro de Investigacion y de Estudios Avanzados del Instituto Politécnico
Nacional;

g) La Escuela Superior de Medicina del Instituto Politécnico Nacional,

h) La Universidad Autbnoma de la Ciudad de México;

i) La Academia Nacional de Medicina;

j) La Academia Mexicana de Ciencias;

K) La representacion en México de la Organizacion Panamericana de la Salud, y
l) La Representacion en México de la Organizacion Mundial de la Salud.

El Comité Cientifico de Vigilancia Epidemioldgica y Sanitaria de la Ciudad de
México, contara con un Secretario Técnico designado por la persona titular de la
Secretaria; asimismo el Comité reportara sus actividades, logros y avances en las
sesiones del Consejo de Salud de la Ciudad de México.

Articulo 40. El Consejo de Salud Mental de la Ciudad de México es un 6rgano de
consulta, analisis y asesoria para el desarrollo de planes, programas y proyectos
que realice el Gobierno en materia de salud mental.

Articulo 41. El Consejo de Salud Mental de la Ciudad de México tendra las
siguientes funciones:

I. Disefar y evaluar politicas de prevencién y atencion integral en materia de
promocioén a la salud mental;

II. Analizar y asesorar los planes y proyectos de las acciones para la atencion de
la salud mental en la Ciudad de México, asi como la participacion ciudadana;

[ll. Funcionar como un organismo de consulta permanente de planes, proyectos y
programas encaminados hacia la atencién integral de la salud mental,
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IV. Desempefarse como un organismo de vinculacion entre los sectores publico,
social y privado, en materia de salud mental, para la implementacion de
estrategias que beneficien a la poblacion, y

V. Las demas que le reconozca la presente Ley y demas disposiciones normativas
aplicables.

Articulo 42. El Consejo de Salud Mental de la Ciudad de México estara integrado
por las personas titulares de:

I. La Secretaria, quien lo presidira;

Il. La Secretaria Federal;

lll. La Secretaria de Seguridad Ciudadana;

IV. La Secretaria de Inclusién y Bienestar Social,

V. La Secretaria de Administracion y Finanzas;

VI. La Secretaria de Educacion;

VIl. La Secretaria de Cultura;

VIII. El Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia de la Ciudad de México, y

IX. La Unidad Administrativa para la Atencion y Prevencion de las Adicciones de la
Ciudad de México.

Asimismo, serén invitados permanentes un representante de cada una de las
siguientes instituciones:

a) La Representacion en México de la Organizacién Panamericana de la Salud;
b) La Universidad Nacional Autbnoma de México;

c) El Instituto Politécnico Nacional, y

d) La presidencia de la Comision de Salud del Congreso de la Ciudad de México.

Al Consejo podran asistir personas expertas invitadas en materia de salud mental
de los sectores publico, social y privado para emitir opiniones, aportar informacion,
0 apoyar en acciones sobre el tema que se defina.
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Articulo 43. El Consejo de Salud Mental, contara con una Secretaria Técnica
cuyas facultades se estableceran en el Reglamento Interno que para tal efecto se
expida.

TITULO SEGUNDO. SALUBRIDAD GENERAL
CAPITULO I. SISTEMA DE ATENCION MEDICA DE URGENCIAS

Articulo 44. La Secretaria es la responsable del disefio, organizacion, operacion,
coordinacion y evaluacion del Sistema de Atencion Médica de Urgencias de la
Ciudad, el cual garantizara la atencion prehospitalaria y hospitalaria de la
poblacion de manera permanente, oportuna y efectiva, en condiciones normales y
en eventos con saldo masivo de victimas 0 en emergencias sanitarias.

Los usuarios que requieran servicios de urgencias, contaran con ellos de manera
gratuita en todas las unidades médicas del Gobierno hasta el momento de su
estabilizacion.

En caso de ser derechohabiente de los servicios de seguridad social o solicitar alta
voluntaria, se podra autorizar el traslado a la unidad médica que corresponda.

Articulo 45. El Sistema de Atencién Médica de Urgencias de la Ciudad de México
esta constituido por las unidades médicas fijas y méviles de las instituciones
publicas, sociales y privadas que prestan servicios en esta materia. Sera operado
por la Secretaria a través del Centro Regulador de Urgencias Médicas, el cual
coordinard las acciones de atencion que realicen los integrantes de dicho sistema.

Articulo 46. Las unidades médicas de las instituciones integrantes del Sistema de
Atencion Médica de Urgencias de la Ciudad de México informaran al menos tres
veces al dia al Centro Regulador de Urgencias Médicas sobre los recursos
disponibles.

El Centro Regulador de Urgencias Médicas se mantendra permanentemente
disponible para vincular al personal de las unidades mdéviles para la atencion
prehospitalaria con los hospitales y en su caso con los funcionarios y los centros
de comando, control, cdmputo, comunicaciones y contacto ciudadano.

Articulo 47. En la prestacion de los servicios a los que se refiere el presente
Capitulo, el personal de los ambitos publico, social y privado debera actuar con
respeto a los derechos humanos y con perspectiva de género, teniendo como
objetivo principal la estabilizacion del paciente hasta el momento en que es
recibido por alguna institucion meédica, ademas debera:
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I. Contar con las certificaciones correspondientes expedidas por la autoridad
facultada para ello, que avalen la capacidad y conocimiento para el desempefio de
dichas actividades;

II. Recibir capacitacion periddica, atendiendo a su denominacion y nivel resolutivo,
cuando preste servicios de salud a bordo de una unidad movil para la atencion
prehospitalaria; para tal efecto, el Gobierno, promovera el acceso a cursos para el
debido cumplimiento de esta disposicion;

[Il. Proporcionar informacion clara y precisa al paciente y, de haberlo, al familiar o
persona que lo acomparie, sobre el procedimiento a seguir en la prestacion de los
servicios de atencion prehospitalaria de las urgencias médicas, asi como en su
caso los costos y tramites ante las instituciones que presten dichos servicios;

IV. Trasladar al paciente a la institucion publica, social o privada mas cercana para
lograr su estabilizacion, en caso de que la emergencia ponga en peligro la vida de
la persona, y

V. Asistir en todo momento al paciente para que reciba los servicios de atencion
prehospitalaria de las urgencias médicas en alguna institucion publica, social o
privada.

CAPITULO II. UNIDADES MOVILES PARA LA ATENCION PREHOSPITALARIA

Articulo 48. Para la atencion prehospitalaria de las urgencias médicas, las
unidades maviles para su circulacion y operacion deberan presentar Aviso de
Funcionamiento ante la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad
de México y requeriran para la prestacion de servicios del dictamen técnico
emitido por dicho 6rgano, en los términos establecidos por las disposiciones
juridicas aplicables.

Articulo 49. La Secretaria de Movilidad otorgara las placas de circulacion
correspondientes a las unidades moviles de atencion prehospitalaria, siempre y
cuando el interesado cumpla, entre otros, con los siguientes requisitos:

I. Presentar solicitud por escrito;

II. Contar con el dictamen técnico que emita la Agencia de Proteccion Sanitaria del
Gobierno de la Ciudad de México, y

lll. Los demas que sefalen otras disposiciones juridicas aplicables.

Articulo 50. Queda prohibida la prestacion de servicios para la atencién
prehospitalaria de las urgencias médicas en unidades moviles que no cuenten con
placas de circulacion autorizadas para dicho fin y su respectivo dictamen técnico
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vigente. El incumplimiento a esta disposicion se sancionara de conformidad con la
normativa correspondiente.

Articulo 51. Las unidades méviles a través de las cuales se preste el servicio de
atencién prehospitalaria, ademas de las previsiones contenidas en la Ley General,
en los Reglamentos y Normas Oficiales Mexicanas en la materia, deberan cumplir
con lo siguiente respecto al uso y operacion de los vehiculos autorizados para tal
objetivo:

I. Ser utilizadas exclusivamente para el propésito que hayan sido autorizadas.
Queda prohibido transportar o almacenar cualquier material que ponga en peligro
la vida o salud del paciente y del personal que preste el servicio;

II. Cumplir con las disposiciones en la materia para la utilizacion del equipo de
seguridad y proteccion del paciente y personal que proporcione l0s servicios;

[ll. El vehiculo y el equipo deben recibir mantenimiento periodico, de acuerdo con
los lineamientos establecidos por las autoridades competentes para garantizar las
condiciones adecuadas de su funcionamiento y seguridad;

IV. Apegarse a la reglamentacion correspondiente en materia de transito y control
de emision de contaminantes;

V. Cumplir con las disposiciones en la materia correspondiente para el manejo de
residuos peligrosos biolégico- infecciosos;

VI. Participar bajo la coordinacion de las autoridades que corresponda, en las
tareas de atencion de incidentes con multiples victimas y en los casos de
desastre;

VII. Cumplir con los requisitos y lineamientos contenidos en la Norma Oficial
Mexicana en la materia respecto al operador de la unidad movil para la atencion
prehospitalaria, médico general, médico especialista, técnico en urgencias
médicas y demas personal que preste los servicios de atencion prehospitalaria;

VIII. Limitar el uso de la sirena y las luces de emergencia estrictamente a la
necesidad de solicitar paso preferente al acudir al llamado de una urgencia o
durante el traslado de un paciente en estado grave o critico. Las luces de
emergencia, podran emplearse de manera independiente, con o sin el uso de la
sirena siempre que exista un paciente a bordo de la unidad movil para la atenciéon
prehospitalaria, dependiendo de su condicién o estado de salud;

IX. No realizar base fija en la via publica que obstaculice la circulacion vehicular, y
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X. Contar con las soluciones, medicamentos, insumos y demas equipo meédico
previstos en las normas oficiales aplicables como parte de los recursos médicos
de apoyo e indispensables para afrontar y mitigar situaciones de riesgo en las que
esté en peligro la vida de las personas y que garantice la oportuna e integral
atencion prehospitalaria.

Articulo 52. Las instituciones que otorguen atencién prehospitalaria inscribiran
ante la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México al
personal técnico asignado a sus unidades moviles en el registro de Técnicos en
Urgencias Médicas de la Secretaria, para lo cual deberan presentar la
documentacion que avale la capacitacion de los candidatos, conforme al articulo
47 de la presente Ley.

CAPITULO lIl. PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES

Articulo 53. La prevencion y control de enfermedades es una actividad
fundamental de la Salud Publica y se ejerce a través de la Vigilancia
Epidemioldgica y la Medicina Preventiva.

La medicina preventiva es el conjunto de intervenciones anticipadas que realiza el
Sistema de Salud sobre las personas para preservar la salud, evitar enfermedades
o incidir oportunamente sobre ellas, controlar su progresién y complicaciones,
limitar secuelas o dafios permanentes y, en lo posible, impedir la muerte.

La Secretaria, en el marco del Sistema de Salud, y en apego a la NOM-017-SSA2
2012 realizara la vigilancia epidemiolégica y el control de las enfermedades
transmisibles y no transmisibles, e impulsara las medidas de medicina preventiva
pertinentes para las personas, de acuerdo con los criterios de edad, sexo,
vulnerabilidad, susceptibilidad y riesgo. Las acciones de medicina preventiva se
estableceran en concordancia con las normas oficiales mexicanas vigentes y de
acuerdo con los cinco niveles reconocidos:

I. Promocion de la salud;

II. Proteccion especifica;

[ll. Diagnostico temprano y tratamiento oportuno;
IV. Limitacion del dafio, y

V. Rehabilitacion.

Articulo 54. La Secretaria, como autoridad sanitaria, convocara permanentemente
a los sectores publico, social y privado a la realizacion de actividades de medicina
preventiva, considerando los determinantes sociales de la salud-enfermedad, los
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perfiles de morbilidad y mortalidad de la poblacion de la Ciudad, los riesgos
sanitarios, las capacidades de atencion médica, la organizacion, funcionamiento y
prioridades del sistema local de salud, entre otros factores.

Lo anterior, a fin de establecer una politica integral de salud basada en el uso
eficiente de los recursos, la contencion de costos y la orientacion de los servicios
hacia la prevencién, como un elemento estratégico para promover la equidad, la
eficiencia, la calidad y la oportunidad del Sistema de Salud de la Ciudad.

Articulo 55. Las actividades preventivas estaran enfocadas a las diferentes etapas
de la vida, a los perfiles demograficos, a la morbilidad y mortalidad de los grupos
poblacionales de la Ciudad, asi como en los aspectos ambientales, determinantes
sociales, familiares e individuales, las especificidades culturales de las personas y
grupos sociales y su identidad de género.

Las actividades y acciones de prevencion seran interdisciplinarias e
intersectoriales y consideraran las Redes Integradas de Servicios de Salud y los
diversos niveles de atencion, atendiendo las atribuciones y competencias de los
diferentes 6rganos y unidades del Gobierno, asi como las disposiciones de
organizacion y funcionamiento del sistema local de salud.

Articulo 56. La medicina preventiva y las Redes Integradas de Servicios de Salud
constituiran la base de la accion en materia de salud publica y tendran preferencia
en el disefio programatico, presupuestal y de concertacion de la Secretaria.

Articulo 57. La Secretaria tiene las siguientes atribuciones en materia de medicina
preventiva:

I. Realizar y promover acciones de fomento y proteccion a la salud a través del
Modelo de Atencion Integral “Salud en tu Vida”, que incidan sobre los individuos y
la colectividad para obtener un estilo de vida que les permita alcanzar una mayor
longevidad, con el disfrute de una vida plena y de calidad;

[I. Programar, organizar y orientar las actividades de promocion y conservacion de
la salud, asi como la prevencién de las enfermedades, accidentes y
discapacidades;

Ill. Fomentar la salud individual y colectiva por medio de politicas sanitarias de
anticipacion, promoviendo y coordinando la participacion intersectorial y de la
comunidad en general, de manera intensiva y permanente;

IV. Alentar en las personas la generacion de una conciencia informada y
responsable sobre la importancia del autocuidado de la salud;

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Pagina 41 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

V. Intensificar los procesos de educacion para la salud por medio de la informacion
y motivacion de la poblacién para que adopten medidas destinadas a mejorar la
salud y evitar los factores y comportamientos de riesgo que les permitan tener
control sobre su propia salud;

VI. Establecer medidas para el diagndstico temprano, por medio del examen
preventivo periddico y pruebas de tamizaje en poblacion determinada y
asintomatica, con el fin de modificar los indicadores de morbilidad y mortalidad,;

VII. Programar, organizar y orientar acciones informativas permanentes sobre los
beneficios del consumo de agua potable para prevenir enfermedades, y

VIIl. Las demas que se consideren necesarias y prioritarias.
CAPITULO IV. SISTEMA DE ALERTA SANITARIA

Articulo 58. El Sistema de Alerta Sanitaria de la Ciudad de México tiene como
propésito definir estrategias, acciones inmediatas y advertir acerca de las
condiciones derivadas de una alerta sanitaria o epidemiolégica a fin de prevenir,
preservar, fomentar y proteger la salud individual y colectiva de la poblacion, asi
como difundir las medidas para prevenir la aparicion, contagio, propagacion de
enfermedades y, en su caso, controlar su progresion.

El Sistema de Alerta Sanitaria estara bajo la operacion de la Secretaria en su
calidad de autoridad sanitaria y rectora del Sistema de Salud de la Ciudad de
México, de acuerdo con la legislacion aplicable, en concordancia con las normas
oficiales mexicanas correspondientes y el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica.
Contara para su operacion con el Comité Cientifico de Vigilancia Epidemiolégica y
Sanitaria de la Ciudad de México.

Articulo 59. La Jefatura de Gobierno como autoridad sanitaria conducira el
Sistema de Alerta Sanitaria de la Ciudad de México, en coordinacion con las
autoridades locales y federales, en los casos en que el Comité Cientifico de
Vigilancia Epidemioldgica y Sanitaria de la Ciudad de México realice una
declaratoria de emergencia sanitaria, con la finalidad de activar y ampliar los
mecanismos de respuesta y proteccion del derecho a la salud.

Articulo 60. El Seméaforo Epidemiolégico de la Ciudad, sera la herramienta para la
determinacion del riesgo epidemiolégico y sanitario, con niveles de alerta 'y
acciones de prevencién y control de enfermedades, sera determinado conforme a
los datos epidemioldgicos e indicadores del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica
y demas informacion que defina el Comité Cientifico de Vigilancia Epidemiolégica
y Sanitaria de la Ciudad de México.
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El Seméaforo estara organizado en cuatro niveles. Cada nivel estara asociado a un
color y a una serie de medidas sanitarias en la Ciudad. Las medidas asociadas a
cada nivel seran acumulativas, es decir, cada nivel debera incluir las de todos los
niveles anteriores y contener las acciones especificas de proteccion a la salud que
deberan adoptarse, de acuerdo con la emergencia sanitaria o desastre de que se
trate.

CAPITULO V. LABORATORIO DE SALUD PUBLICA DE LA CIUDAD DE
MEXICO

Articulo 61. El Laboratorio de Salud Publica de la Ciudad de México, es la Unidad
Administrativa adscrita a la Secretaria, encargada de realizar las pruebas de
laboratorio para el analisis de riesgos sanitarios y la vigilancia epidemiologica,
orientadas a proteger la salud de la poblacion mediante el diagndstico oportuno y
eficaz.

Articulo 62. El Laboratorio de Salud Publica seré la instancia responsable de
apoyar las actividades de la Secretaria para el analisis de riesgos sanitarios y la
vigilancia epidemioldgica; realizar examenes analiticos que fundamenten las
solicitudes de autorizacion de bienes, productos y servicios; apoyar la emision de
resoluciones y dictamenes técnicos a través de resultados confiables para
contribuir en la prevencion y proteccion contra riesgos sanitarios y alerta temprana
ante la presencia de enfermedades emergentes.

Articulo 63. El Laboratorio de Salud Publica funcionara como el ente coordinador
de la red de laboratorios publicos, con el propdsito de orientar la toma de
decisiones, formando parte de la Red Nacional de Laboratorios de Salud Publica y
tendra dentro de sus atribuciones:

I. Fungir como laboratorio de referencia y diagnostico estatal;

[I. Contribuir con el Sistema de Salud, con servicios de laboratorio para el
desarrollo de los programas de proteccion contra riesgos sanitarios y vigilancia
epidemioldgica, con pruebas bioldgicas, fisicoquimicas, toxicoldgicas,
inmunologicas, bioquimicas y microbiologicas;

lll. Determinar mediante procedimientos analiticos, la calidad fisico-quimica y
microbiolégica de productos biolégicos, medicamentos, precursores quimicos,
estupefacientes y psicotropicos, dispositivos médicos, alimentos, bebidas
alcoholicas y no alcohdlicas, suplementos alimenticios, agua, plaguicidas y
nutrientes vegetales, hidrocarburos y otros que puedan representar un riesgo para
la salud;

IV. Realizar andlisis fisicoquimicos y microbiol6gicos ambientales para determinar
el grado de contaminacion del aire, suelos y aguas;
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V. Realizar pruebas de diagnostico epidemiolégico de padecimientos transmisibles
y no transmisibles coadyuvando con el sistema de vigilancia estatal;

VI. Coordinar, asesorar, evaluar y supervisar técnica, normativa y operativamente
los laboratorios de la red publica;

VII. Identificar, seleccionar y validar los métodos de diagndstico normalizados y no
normalizados para las pruebas que se desarrollan en el laboratorio estatal y en la
red de laboratorios publicos;

VIII. Dar apoyo en la vigilancia epidemiol6gica mediante el diagndstico y
seguimiento oportuno y eficaz de enfermedades transmisibles y no transmisibles
durante brotes, emergencias sanitarias y desastres naturales, y

IX. Las demas que le sefialen otras leyes y disposiciones aplicables.
CAPITULO VI. ATENCION MATERNO-INFANTIL

Articulo 64. La atencion a la salud materno-infantil tiene caracter prioritario y
comprende las siguientes acciones:

I. La atencion digna a las mujeres y personas embarazadas, sin violencia ni
discriminacion y con perspectiva de género, interseccionalidad, derechos humanos
y perspectiva intercultural durante el embarazo, el parto y el puerperio;

II. La atencion de nifias y nifios, asi como la vigilancia de su crecimiento y
desarrollo, incluyendo la promocién de la vacunacion oportuna y de su correcta
nutricion. Para el cumplimiento de esto ultimo, la Secretaria dara a conocer, por
los medios de su alcance y en el ambito de su competencia, la importancia de la
lactancia materna, asi como las conductas consideradas discriminatorias que
limitan esta préactica y con ello, afecten la dignidad humana de la mujer y el
derecho a la alimentacion de las nifias y los nifios;

[ll. La realizacion de los estudios de laboratorio y gabinete, aplicacion de
indicaciones preventivas y tratamiento médico que corresponda, a fin de evitar
diagnosticar y controlar defectos al nacimiento;

IV. La aplicacion del tamiz neonatal ampliado;

V. El diagndstico oportuno y atencién temprana de la displasia en el desarrollo de
la cadera;

VI. La atencion de la salud visual, bucal, auditiva y mental,

VII. La deteccién temprana de la sordera y su tratamiento, desde los primeros dias
del nacimiento;
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VIII. La prevencion de la transmision materno-infantil del VIH-SIDA y de la sifilis
congénita;

IX. Los mecanismos de aplicacion obligatoria a fin de que toda persona
embarazada pueda estar acompafiada en todo momento, por una persona de su
confianza y eleccion durante el trabajo de parto, parto y puerperio, incluyendo el
procedimiento de cesérea, y

X. La atencion dirigida a nifias y nifios con el objeto de establecer las acciones
necesarias para la deteccién y prevenciéon oportuna de los tumores pediatricos, y
establecer los convenios y coordinacion necesarios para ese fin.

Articulo 65. En la organizacién y operacion de los servicios de salud destinados a
la atencidn materno-infantil, la Secretaria establecera, entre otros, lo siguiente:

I. Procedimientos que permitan la participacion activa de las familias en la
prevencion y atencion oportuna de los padecimientos de las personas usuarias;

II. Acciones de orientacion y vigilancia institucional fomentando la lactancia
materna y la ayuda alimentaria tendiente a mejorar el estado nutricional del grupo
materno-infantil;

[ll. Acciones para controlar las enfermedades prevenibles por vacunacion, los
procesos diarreicos y las infecciones respiratorias agudas de los menores de 5
afnos;

IV. Acciones de diagndstico y atencion temprana de la displasia en el desarrollo de
los menores de 5 afos;

V. Acciones tendientes a fomentar la practica de la lactancia materna, asi como
erradicar la discriminacién hacia las mujeres que la realicen en vias y espacios
publicos. Para contribuir al fomento de la lactancia, los entes publicos de la Ciudad
preferentemente deberan disponer de recursos y el espacio adecuado para la
disposicion de un lactario en sus sedes;

VI. Acciones para informar y posibilitar cuando la infraestructura lo permita, el
acompafnamiento de las mujeres embarazadas por una persona de su confianza y
eleccion durante el trabajo de parto, parto y puerperio, incluyendo el procedimiento
de cesarea, en las instituciones de salud publicas y privadas, las cuales deberan
tomar las medidas de higiene y seguridad necesarias, y

VII. Acciones que posibiliten la incorporacion de la parteria profesional al modelo
de atencion “Salud en tu vida” de los servicios de salud de la Ciudad.
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Articulo 66. Corresponde al Gobierno establecer y promover acciones especificas
para proteger la salud de las nifias y nifios en edad escolar y de la comunidad
escolar, de conformidad con las disposiciones legales aplicables.

El Gobierno, a través de las instancias competentes promovera la realizacion del
examen médico integral a los educandos, incorporando sus resultados a la Cartilla
Nacional de Salud de nifios y nifias escolares para su uso por la autoridad
educativa.

CAPITULO VII. SERVICIOS DE SALUD SEXUAL, REPRODUCTIVA'Y DE
PLANIFICACION FAMILIAR

Articulo 67. La atencion a la salud sexual, reproductiva y de planificacion familiar
es prioritaria. Los servicios que se presten en la materia constituyen un medio para
el ejercicio del derecho de toda persona a decidir de manera libre, responsable e
informada sobre el nUmero y espaciamiento de los hijos, con pleno respeto a su
dignidad y con perspectiva de género.

El Gobierno promovera y aplicara permanentemente y de manera intensiva,
politicas y programas integrales tendientes a la educacién y capacitacién sobre
salud sexual, derechos reproductivos, asi como a la maternidad y paternidad
responsables. Los servicios de planificacion familiar y anticoncepcién que ofrezca,
tienen como propodsito reducir el indice de interrupciones de embarazos, mediante
la prevencién de aquellos no planeados y no deseados, asi como disminuir el
riesgo reproductivo, evitar la propagacion de infecciones de transmision sexual y
coadyuvar al pleno ejercicio de los derechos reproductivos con una vision de
género, de respeto a la diversidad sexual y de conformidad a las caracteristicas
particulares de los diversos grupos poblacionales, especialmente para nifias y
nifos, adolescentes y jovenes.

El Gobierno otorgara servicios de consejeria médica y social en materia de
atencion a la salud sexual y reproductiva, los cuales funcionaran de manera
permanente brindando servicios gratuitos que ofreceran informacion, difusion y
orientacion en la materia, asi como el suministro constante de todos aquellos
métodos anticonceptivos cuya eficacia y seguridad estén acreditadas
cientificamente.

Articulo 68. Los servicios de salud sexual y salud reproductiva comprenden:

I. La promocion de programas educativos en materia de servicios de salud sexual,
salud reproductiva y de planificacion familiar, con base en los contenidos
cientificos y estrategias que establezcan las autoridades competentes;

II. La atencion y vigilancia de los y las aceptantes y usuarias de servicios de
planificacion familiar;
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[ll. La asesoria para la prestacion de servicios médicos en materia de
reproduccion humana y planificacion familiar a cargo de los sectores publico,
social y privado, asi como la supervision y evaluacion en su ejecucion, de acuerdo
con las politicas establecidas por las autoridades competentes y en los términos
que las disposiciones normativas lo establezcan;

IV. El apoyo y fomento de la investigacion y difusion en materia de anticoncepcion,
infertilidad humana, planificacion familiar y biologia de la reproduccién humana;

V. El establecimiento y realizacion de mecanismos idoneos para la adquisicién,
almacenamiento y distribuciéon de medicamentos y otros insumos destinados a los
servicios de atencidn sexual, reproductiva y de planificacion familiar;

VI. La aplicacion de programas preventivos en materia de salud sexual y salud
reproductiva, incluyendo la aplicacion de vacunas contra enfermedades de
transmision sexual;

VII. El fomento de la paternidad y la maternidad responsable;
VIII. La prevencion de embarazos en adolescentes;
IX. La prevencion de embarazos no planeados y no deseados;

X. La distribucion gratuita, por parte de la Secretaria, de condones, a la poblacion
demandante, particularmente en los grupos de riesgo;

XI. La realizacion de campanias intensivas de informacién y orientacion en materia
de salud sexual y salud reproductiva, y

XIlI. La prevencion y atencion meédica integral de las infecciones de transmision
sexual y el VIH-SIDA.

Articulo 69. El Gobierno, a través de la Secretaria, aplicara anualmente la vacuna
contra el Virus del Papiloma Humano en nifias y nifios a partir de los 11 afios que
residan y/o asistan a las escuelas publicas de la Ciudad e implementara
campafias permanentes de informacion respecto a este virus, sus formas de
prevencion y factores de riesgo.

CAPITULO VIII. PREVENCION Y ATENCION DEL CANCER

Articulo 70. Para efectos del presente capitulo, se entiende por cancer al tumor
maligno en general que se caracteriza por la pérdida en el control de crecimiento,
desarrollo y multiplicacion celular con capacidad de producir metastasis.

Articulo 71. En la Ciudad se garantizara la extension cuantitativa y cualitativa de
los servicios de salud, preferentemente a los grupos vulnerables, nifias, nifios y
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adolescentes con cancer, mujeres con cancer uterino o de mama y hombres con
cancer de préstata.

Articulo 72. La Secretaria emitira las disposiciones, lineamientos, programas y
reglas para la atencion integral del cancer, las cuales tendran como objetivo
unificar la prestacion de esos servicios, asi como las acciones de promocion de la
salud, prevencion, consejeria, deteccion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacién
integral.

CAPITULO IX. PREVENCION Y ATENCION DEL VIH-SIDA

Articulo 73. Corresponde al Gobierno, a través de la Unidad Administrativa para la
Prevencion y Atencion Integral del VIH/SIDA de la Ciudad, definir, impulsar y
garantizar la prevencion y la atencion integral de las personas con VIH/SIDA o
cualquiera otra infeccién de transmision sexual.

Articulo 74. Las personas con VIH/SIDA o cualquier otra infeccion de transmision
sexual, ademas de los derechos que refiere el articulo 12 de la presente Ley,
tendran derecho:

I. A recibir servicios médicos para la prevencién y atencién de las enfermedades
que les afecten de manera exclusiva, cuando tales enfermedades agraven el
hecho de que éstas vivan con VIH o VIH/SIDA,;

II. A acceder de forma gratuita, eficiente y oportuna a los servicios médicos
disponibles y medicamentos asociados a la atencién integral del VIH/SIDA, y

[ll. A recibir el tratamiento médico cuya eficacia y seguridad estén acreditadas con
evidencia cientifica, y que constituya la mejor alternativa terapéutica, incluyendo
los padecimientos e infecciones oportunistas asociadas al VIH o SIDA.

Articulo 75. Los servicios de atencion médica que se presten para la prevencion y
deteccion integral del VIH/SIDA y de otras ITS deberan estar libres de
estereotipos, prejuicios o estigmas, y deberan garantizar que las personas
usuarias de los mismos reciban el tratamiento médico cuya eficacia y seguridad
estén acreditadas con evidencia cientifica, y que constituya la mejor alternativa
terapéutica, incluyendo los padecimientos e infecciones oportunistas asociadas al
VIH o SIDA.

Dichos servicios incluiran servicios permanentes y universales de prevencion,
atencion, informacion y consejeria, como:

a) Promover y proveer servicios de prevencion de la transmision del VIH;
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b) Realizar acciones necesarias para la reduccion de la transmision sexual del
VIH; las cuales se enuncian en todos los incisos que conforman el presente
articulo.

Dichas acciones se realizaran en coordinaciéon de todas las alcaldias de la Ciudad
de México de manera permanente, quienes deberan formular, respectivamente;
estrategias y programas bajo un estandar de calidad para dar cumplimiento a lo
referido en este articulo.

c) Aplicar estrategias de prevencion combinadas y de acceso a los servicios de
prevencion y atencion medica, con énfasis en las poblaciones clave en la
transmision del VIH/SIDA;

Entendiendo por poblaciones clave las referentes a los grupos de personas que
con base en la Vigilancia Epidemiolégica de casos de VIH/SIDA vy las cifras
estadisticas tanto del INEGI, como del Centro Nacional para la Prevencion y el
Control del VIH y el sida (CENSIDA), respecto de los lugares dentro de la Ciudad
de México con mayor indice de contagios y muertes a causa del virus del
VIH/SIDA.

d) Fomentar la deteccién temprana y el ingreso oportuno a tratamiento contra el
VIH/SIDA, asi como la integracion de las personas usuarias a los servicios de
salud especializada;

e) Asegurar que la poblacion clave disponga de los insumos de prevencién
correspondientes, como el acceso al tratamiento antirretroviral, la atencion
especializada ambulatoria, la prevencion de riesgos a la salud asociadas al
VIH/SIDA, realizacion de pruebas de deteccidn, dotacion oportuna de
medicamentos, condones y cuidado médico contra las ITS.

f) Elaborar materiales de comunicacién, informacion y educacion dirigidos a las
poblaciones clave en la transmision de la epidemia del VIH/SIDA con la promocién
de practicas de sexo seguro y sexo protegido, incluyendo el uso del condon y la
reduccion de dafios en personas usuarias de drogas inyectables;

g) Realizacion de campafias permanentes e intensivas de fomento y apoyo a la
investigacion cientifica.

Articulo 76. En materia de promocion de la salud, las acciones deben estar
orientadas a:

I. Informar a la poblacidn sobre la magnitud y trascendencia de la infeccion por
VIH/SIDA como problema de salud publica;
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[I. Dar a conocer a la poblacién las formas de transmision, medidas de prevencion
y servicios de informacién, deteccién y tratamiento;

[ll. Orientar y educar a la poblacion sobre la adopcién de estilos de vida saludables
para reducir el riesgo de transmision;

IV. Fomentar en las personas que viven con VIH/SIDA el autocuidado de la salud
incluyendo medidas de prevencion secundaria y de informacion sobre sexo seguro
y sexo protegido para romper la cadena de transmision;

V. Orientar sobre la importancia del control y tratamiento de otras infecciones de
transmision sexual que facilitan la transmision del VIH/SIDA;

VI. Promover los servicios de atencion médica para diagndéstico, tratamiento,
seguimiento y atencion oportuna del VIH y de otras ITS, y

VII. La deteccion temprana y el ingreso oportuno a tratamiento contra el VIH/SIDA.

Articulo 77. Los servicios de salud publicos, sociales y privados, asi como los
laboratorios en los que se otorgue el servicio de deteccion o diagnostico de VIH-
SIDA, deberan observar lo siguiente:

I. Proporcionar de manera personal y confidencial los resultados de la prueba;

Il. La prueba debe realizarse previa consejeria, atendiendo la Norma Oficial
Mexicana que corresponda;

[ll. En su aplicacion, debe atenderse a todas las personas y de manera prioritaria a
las poblaciones que se encuentran en situacion de riesgo; reconociendo, de
manera enunciativa mas no limitativa, a las siguientes: personas que tienen
practicas sexuales de riesgo; personas transgénero, transexual y travesti; mujeres
embarazadas; personas usuarias de drogas; personas privadas de la libertad;
victimas de violencia sexual; personas en situacion de calle; migrantes; personas
jovenes y parejas serodiscordantes formadas por una persona con VIH y otra que
no lo tiene, y todas aquellas personas que se encuentren en situacién de mayor
riesgo;

IV. Proporcionar informacién basada en evidencia sobre prevencién y tratamiento
de la infeccion por VIH, de la disponibilidad de tratamientos en los
establecimientos autorizados y de los beneficios de atenderse oportunamente, asi
como sobre la promocion de los derechos humanos en la materia. Dicha
informacion debera ser proporcionada por los medios electrénicos que la persona
usuaria proporcione para tal efecto, en un periodo que comprendera de la fecha en
gue solicite la prueba y hasta tres dias posteriores a la entrega del resultado;
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V. Brindar asesoria a los laboratorios médicos publicos, privados y sociales a
través de las unidades médicas para la Prevencion y Atencion Integral del
VIH/SIDA de la Ciudad de México;

VI. Cumplir con los procedimientos de notificacién conforme a la normativa
aplicable;

VII. Abstenerse de utilizar la informacién recabada para fines mercantiles o para el
envio del resultado de la prueba sin la autorizacion correspondiente;

VIII. Cumplir con la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de
Sujetos Obligados de la Ciudad de México.

Las poblaciones en situacion de vulnerabilidad en la transmision del VIH/SIDA que
comprenderan las medidas a las que se refiere el presente articulo seran
determinadas en el Reglamento de la presente Ley.

Articulo 78. El Gobierno, establecera medidas generales a favor de la igualdad
sustantiva de oportunidades y de trato de toda persona que viva con VIH/SIDA,
mediante el disefio e instrumentacion de politicas publicas eficientes y expeditas.

Articulo 79. Los Servicios de Salud Publica de la Ciudad dispondran de
programas, servicios y unidades especializadas de atencion médica para el
cumplimiento de sus obligaciones en materia de prevencion, atencion médica
integral y control del VIH-SIDA. La Unidad Administrativa para la Prevencion y
Atencion Integral del VIH/SIDA, en este caso la Direccion Ejecutiva del Centro
para la Prevencion y atencion integral del VIH/SIDA de la Ciudad de México en
coordinacion con las Clinicas Especializadas para la Prevencién y Atencién
Integral del VIH/SIDA (clinica condesa y clinica condesa Iztapalapa), ambas de la
Ciudad de México, privilegiaran acciones de prevencion, especialmente de la
poblacion abierta, para lo cual se coordinaran con las autoridades educativas y los
sectores social y privado, asi como la atencion médica oportuna e integral de las
personas que vivan con el Virus o el Sindrome.

Articulo 80. Las Clinicas Especializadas para la Prevencion y Atencién Integral del
VIH/SIDA de la Ciudad tendran por objeto otorgar servicios para la prevencion y la
atencion integral del VIH/SIDA y otras ITS, y estaran coordinadas por la Unidad
Administrativa para la Prevencion y Atencion Integral del VIH/SIDA de la Ciudad
de México.

CAPITULO X. INTERRUPCION LEGAL DEL EMBARAZO

Articulo 81. Las instituciones publicas de salud del Gobierno procederan a la
interrupcion del embarazo, en forma gratuita y en condiciones de calidad, en los
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supuestos permitidos en el Codigo Penal vigente en la Ciudad y en la NOM-046-
SSA2- 2005, cuando la mujer interesada asi lo solicite.

Para ello, las instituciones de salud pondran a disposicion de las mujeres servicios
de consejeria médica, psicolégica y social con informacion veraz y oportuna de las
opciones con que cuentan las mujeres y su derecho a decidir.

Cuando la mujer decida practicarse la interrupcion del embarazo, la institucién
habra de efectuarla en un término no mayor a cinco dias, contados a partir de que
sea presentada la solicitud y satisfechos los requisitos establecidos en las
disposiciones aplicables.

Las instituciones de salud del Gobierno atenderan las solicitudes de interrupcion
del embarazo a todas las mujeres solicitantes aun cuando cuenten con algun otro
servicio de salud publico o privado. El servicio tendra caracter universal, gratuito y
sin condicionamiento alguno.

También ofreceran servicios de salud sexual, reproductiva y de planificacion
familiar a la mujer que haya practicado la interrupcion de su embarazo, en los
términos de esta Ley y de las disposiciones legales aplicables.

Articulo 82. El médico a quien corresponda practicar la interrupcion legal del
embarazo y cuyas creencias religiosas o convicciones personales sean contrarias
a tal procedimiento, podra ser objetor de conciencia y, por tal razén, excusarse de
realizarla, teniendo la obligaciéon de referir de inmediato y por escrito a la mujer
con un médico no obijetor.

Cuando sea urgente la interrupcion del embarazo para salvaguardar la salud o la
vida de la mujer no podra invocarse la objecion de conciencia.

Es obligacion de las instituciones publicas de salud del Gobierno garantizar la
oportuna prestacion de los servicios y la permanente disponibilidad de personal de
salud no objetor de conciencia en la materia.

CAPITULO XI. SALUD BUCAL

Articulo 83. Todos los habitantes de la Ciudad tienen derecho a servicios de salud
bucal y dental que otorgue el Gobierno, a través de los programas que la
Secretaria disefie y aplique para tales efectos. Los programas en materia de salud
bucal y dental seran preventivos, curativos, integrales, permanentes y de
rehabilitacion.

Articulo 84. El Gobierno desplegara una campafa al inicio de cada ciclo escolar
dirigida de manera prioritaria a las alumnas y alumnos inscritos en escuelas
publicas de niveles preescolar y primaria ubicadas en la Ciudad.
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Asimismo, realizara la revision, identificacion y canalizacion de nifias, nifios y
adolescentes que presenten problemas bucodentales, a fin de garantizar su
atencion en las unidades de salud de la Ciudad.

Articulo 85. Las caracteristicas de los servicios de salud bucal y dental, asi como
los elementos del paquete de salud bucodental seran establecidos a traves del
Reglamento de la presente Ley o los programas sociales correspondientes.

CAPITULO XIl. SALUD AUDITIVA

Articulo 86. Las personas que habitan en la Ciudad tienen derecho a recibir los
servicios de salud auditiva, que otorgue el Gobierno. Los programas que se
disefien en materia de salud auditiva seran preventivos, curativos y de
rehabilitacion.

Articulo 87. Todas las personas en la Ciudad que por prescripcion médica lo
necesiten, tendran derecho a recibir gratuitamente aparatos auditivos.

Articulo 88. La entrega de aparatos auditivos a las personas residentes de la
Ciudad estara a cargo de la Secretaria de Inclusion y Bienestar Social y se
sujetara al cumplimiento de los requisitos que establezca el Programa
correspondiente de Aparatos Auditivos Gratuitos.

CAPITULO XIlI. SALUD MENTAL

Articulo 89. La salud mental es el estado de bienestar psiquico que experimenta
de manera consciente una persona como resultado de su buen funcionamiento en
los aspectos cognoscitivos, afectivos y conductuales que le permiten el despliegue
Optimo de sus potencialidades individuales para la convivencia, el trabajo y la
recreacion, de manera que pueda desarrollar una sana convivencia en su
comunidad.

Articulo 90. La prevencion y atencion de la salud mental tiene caracter prioritario y
se basara en el conocimiento de los factores que la afectan las causas de las
alteraciones de la conducta, los métodos de prevencion y control de las
enfermedades mentales, asi como otros aspectos relacionados.

Articulo 91. Las personas usuarias de los servicios de salud mental, ademas de
los derechos que refiere el articulo 12 de la presente Ley, tendran derecho a:

I. Acceso oportuno a una atencion integral y adecuada por los servicios de salud
mental;

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Péagina 53 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

II. Ser informado sobre las campafas, planes, programas y servicios que
proporcionen el Gobierno y las instituciones sociales y privadas en materia de
salud mental,

[ll. La aplicacién de examenes de valoracién, confiables y actualizados que
consideren su entorno social o caracteristica a estudiar y a conocer los alcances y
las limitaciones de las evaluaciones realizadas;

IV. Ser ingresado o egresado de algun centro de internamiento mental siempre y
cuando sea por prescripcion médica, de conformidad con lo establecido en el
Reglamento de la presente Ley y medie autorizacion por escrito del paciente o
familiar responsable;

V. Una rehabilitacion que le permita la reinsercion familiar, laboral y comunitaria y
gue en el proceso se permita el acceso de familiares u otras personas que
determine la persona usuaria, asimismo a que le proporcionen alimentos y los
cuidados necesarios que ésta necesite;

VI. Acceder y mantener el vinculo con el sistema educativo y el empleo, y no ser
excluido por causa de trastorno mental, y

VII. Evitar la divulgacion de la informacion a terceros por alguno de los medios de
comunicacién existentes sobre la atencion brindada por el personal de salud
mental en las diversas instituciones que presten el servicio, cuando no medie su
autorizacion expresa.

CAPITULO XIV. ATENCION MEDICA PARA LAS PERSONAS MAYORES

Articulo 92. Las personas mayores tienen derecho a la atencion médica para
procurar su bienestar y tranquilidad. Este derecho incluye, entre otros, la
obligacion del Gobierno de ofrecer a través de la Secretaria, servicios
especializados en geriatria y gerontologia, asi como en las diversas
especialidades médicas vinculadas con las enfermedades y padecimientos de las
personas mayores.

Articulo 93. La Secretaria, de forma conjunta con las Secretarias de Inclusion y la
de Educacion, asi como mediante los sectores social y privado llevara a cabo las
siguientes acciones:

I. Ofrecimiento de servicios permanentes de atencidon médica especializada;

II. Desarrollo de actividades educativas, socioculturales y recreativas que
contribuyan al disfrute de una vida plena y saludable;
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. Difusion de informacién y orientaciones dirigidas a las personas mayores para
el disfrute de una vida plena y saludable, y

IV. Participacidon en programas permanentes que promuevan el respeto a la
dignidad y derechos de las personas mayores, entre ellos, la pensién alimentaria,
la integracion familiar, social y la participacion activa de este grupo de atencion
prioritaria, por conducto de la Secretaria de Inclusion y el Sistema para el
Desarrollo Integral de la Familia de la Ciudad de México.

CAPITULO XV. PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD,
MEDICAMENTOS E INSUMOS ASOCIADOS PARA LAS PERSONAS SIN
SEGURIDAD SOCIAL

Articulo 94. Todas las personas habitantes de la Ciudad que no cuenten con
seguridad social tienen derecho a recibir de forma gratuita la prestacion de
servicios publicos de salud, medicamentos e insumos asociados, sin importar su
condicion social, en los términos dispuestos por la Constitucion Local, la Ley
General la presente Ley y el Acuerdo de Coordinacion celebrado con el Instituto
de Salud para el Bienestar.

Articulo 95. Para los efectos de este capitulo, se entendera por prestacion gratuita
de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados a las personas
sin seguridad social, al conjunto de acciones que en esta materia establezca la
Secretaria, por si 0 en coordinacion con el Instituto de Salud para el Bienestar, en
funcién de los acuerdos de coordinacién que para el efecto se celebren y de
conformidad con la Ley General.

Para dar cumplimiento al mandato establecido en la Constitucion Local, relativo al
Derecho a la Salud, el Gobierno podra continuar, aun y cuando se hayan suscrito
los acuerdos de coordinacién con el Instituto de Salud para el Bienestar, con la
organizacion, operacion y supervision de la prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados a las personas sin seguridad
social, correspondientes al primer y segundo nivel de atencién.

El Acuerdo de Coordinacion con el Instituto de Salud para el Bienestar debera
contener una ampliacion progresiva y en beneficio de la atencién y salud de los
ciudadanos, teniendo como base para el destino de los recursos los siguientes
elementos:

I. La contratacion de médicos, enfermeras, promotores de salud, coordinadores de
promotores de salud y demas personal necesario para el fortalecimiento de la
prestacion de los servicios de atencion a las personas sin seguridad social
preferentemente en el primer nivel de atencién, que permitan la implementacion,
fortalecimiento y consolidacion del Modelo de Atencion de Salud;
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II. La adquisicion y distribucion de medicamentos, material de curacion y otros
insumos asociados a la prestacion de los servicios de atencién a las personas sin
seguridad social, y

[ll. El gasto de operacion de las unidades médicas para los servicios
correspondientes.

En términos del Acuerdo de Coordinacion, el Instituto de Salud para el Bienestar
debera asumir la direccion, uso y aprovechamiento de los establecimientos para la
atencion médica que correspondan al primer y segundo nivel de atencion de
manera gratuita para la prestacion de los servicios motivo del acuerdo; con el
propdsito de que se destinen exclusivamente a los fines acordados, asi como la
administracion del personal que se determine por comun acuerdo.

Articulo 96. Para ser persona beneficiaria de la prestacion gratuita de servicios de
salud, medicamentos y demas insumos asociados a que se refiere el presente
capitulo, se deben reunir los requisitos siguientes:

I. Residir en la Ciudad de México;
II. No ser derechohabiente de algun servicio de seguridad social, y
ll. Contar con Clave Unica de Registro de Poblacion.

En caso de no contar con dicha clave, podra presentar acta de nacimiento,
certificado de nacimiento o los documentos que se establezcan en las
disposiciones reglamentarias.

Articulo 97. Para incrementar la calidad de los servicios, la Secretaria establecera
los requerimientos minimos que serviran de base para la atencion de los
beneficiarios de la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y
demds insumos asociados.

Dichos requerimientos garantizaran que los prestadores de servicios cumplan con
las obligaciones impuestas en este Capitulo.

La Secretaria debera vigilar que las unidades médicas del Gobierno de la Ciudad
provean de forma integral, obligatoria y con calidad, los servicios de consulta
externa y hospitalizacion, asi como las especialidades basicas de medicina
interna, cirugia general, ginecoobstetricia, pediatria y geriatria, de acuerdo con el
nivel de atencién que corresponda, mismos que deberan operar como sistema de
redes integradas de atencion de acuerdo con las necesidades en salud de las
personas beneficiarias.
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Asimismo, debera adoptar esquemas de operacion que mejoren la atencion,
modernicen la administracién de servicios y registros clinicos, alienten la
certificacion del personal, y promuevan y mantengan la certificacion y acreditacion
de sus unidades médicas, a fin de favorecer la atencién que se brinda a los
beneficiarios de los servicios y sera responsable de supervisar que las unidades
médicas que lleven a cabo la prestacion de los servicios, obtengan la acreditacion
de la calidad a que se refiere el articulo 77 bis 9 de la Ley General, sujetandose
para ello al procedimiento, requisitos y criterios establecidos en las disposiciones
reglamentarias y administrativas que resulten aplicables.

El acceso de las personas beneficiarias a los servicios de salud se ampliara en
forma progresiva en funcién de las necesidades de aquellos, de conformidad con
las disposiciones reglamentarias aplicables.

Articulo 98. El acceso gratuito a los servicios de salud, medicamentos y demas
insumos asociados para las personas sin seguridad social sera suspendido de
manera temporal a cualquier beneficiario o beneficiaria cuando por si mismo o
indirectamente se incorpore a alguna institucion de seguridad social.

Articulo 99. Se cancelara el acceso gratuito a los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social, a quien:

I. Realice acciones en perjuicio del acceso a los servicios gratuitos de salud,
medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social, o afecte los intereses de terceros, y

II. Proporcione informacion falsa para determinar su condicion laboral o de
beneficiario de la seguridad social.

CAPITULO XVI. RECURSOS HUMANOS EN LOS SERVICIOS DE SALUD

Articulo 100. El ejercicio de las profesiones, de las actividades técnicas y
auxiliares y de las especialidades para la salud en la Ciudad estara sujeto a lo
siguiente:

I. La Ley reglamentaria del articulo 5° de la Constitucién Federal, relativo al
ejercicio de las profesiones en la Ciudad,;

Il. Las bases de coordinacion que, conforme a la ley, se definan entre las
autoridades educativas y las autoridades sanitarias, y

lll. Las disposiciones de esta ley y demas normas juridicas aplicables.

Articulo 101. Compete al Gobierno, a través de la Secretaria:
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I. Planear, operar y evaluar las actividades tendientes a la formacién, capacitacion
y actualizacion de los recursos humanos gque se requieran para la satisfaccion de
las necesidades de la Ciudad, en materia de salud;

[I. Impulsar la creacién de centros de educacion, capacitacion y actualizacion de
los recursos humanos para la salud;

[ll. Otorgar facilidades para la ensefianza y adiestramiento en servicio dentro de
los establecimientos de salud a su cargo, a las instituciones que tengan por objeto
la formacion, capacitacion o actualizacion de profesionales, técnicos y auxiliares
de la salud, de conformidad con las normas que rijan el funcionamiento de los
primeros;

IV. Promover la participacion voluntaria de profesionales, técnicos y auxiliares de
la salud en actividades docentes o técnicas;

V. Participar en la definicion del perfil de las personas profesionales para la salud
en sus etapas de formacion y en el sefialamiento de los requisitos de apertura y
funcionamiento de las instituciones dedicadas a la formacion de recursos humanos
para la salud;

VI. Impulsar y fomentar la formacién, capacitacion y actualizacion de los recursos
humanos para los servicios de salud, de conformidad con los objetivos y
prioridades del sistema de salud de la Ciudad, y

VII. Autorizar a cada institucién de salud a su cargo, con base en las disposiciones
reglamentarias aplicables, la utilizacion de sus instalaciones y servicios en la
formacion de recursos humanos para la salud.

Articulo 102. El Gobierno, en el ambito de sus competencias y en coordinacion
con las autoridades educativas, vigilaran el ejercicio de las y los profesionales,
técnicos y auxiliares de la salud en la prestacion de los servicios respectivos,
ademas, coadyuvara en la promocion y fomento de la constitucion de colegios,
asociaciones y organizaciones de profesionales, técnicos y auxiliares de la salud,
estimulando su participacion en el Sistema de Salud, como instancias éticas del
ejercicio de las profesiones, promotoras de la superacion permanente de sus
miembros, asi como consultoras de las autoridades sanitarias, cuando éstas lo
requieran.

Articulo 103. La Secretaria, con fundamento en las normas oficiales mexicanas,
establecera las bases para la utilizacion de sus instalaciones y servicios en la
formacion de recursos humanos para la salud.

Articulo 104. Los aspectos docentes del internado de pregrado, de las residencias
de especializacion y de la prestacién del servicio social, se regiran por lo que

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Péagina 58 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

establezcan las instituciones de educacion superior, de conformidad con las
atribuciones que les otorguen las disposiciones que rigen su organizacion y
funcionamiento y lo que determinen las autoridades educativas competentes. La
operacion de los programas correspondientes en los establecimientos de salud, se
llevara a cabo de acuerdo con los lineamientos establecidos por cada una de las
instituciones de salud y lo que determinen las autoridades sanitarias competentes.

Articulo 105. Todos los pasantes de las profesiones para la salud y sus ramas
deberan prestar el servicio social en los términos de las disposiciones legales
aplicables en materia educativa y de las de esta Ley.

Articulo 106. Para la eficaz prestacion del servicio social de pasantes de las
profesiones para la salud, se estableceran mecanismos de coordinacion entre las
autoridades de salud y las educativas, con la participacion que corresponda a
otras dependencias competentes.

Articulo 107. La prestacion del servicio social de los pasantes de las profesiones
para la salud, se llevara a cabo mediante la participacion de los mismos en las
unidades aplicativas del primer nivel de atencion, prioritariamente en areas de
menor desarrollo econémico y social.

Articulo 108. La Secretaria en sus respectivos ambitos de competencia, con la
participacion de las instituciones de educacion superior, elaboraran programas de
caracter social para los profesionales de la salud, en beneficio de la colectividad,
de conformidad con las disposiciones legales aplicables al ejercicio profesional.

CAPITULO XVII. INVESTIGACION PARA LA SALUD

Articulo 109. La investigacion para la salud es prioritaria y comprende el desarrollo
de acciones que contribuyan a lo siguiente:

I. Al conocimiento de los vinculos entre las causas de enfermedad, la practica
médica y los determinantes sociales;

II. A la prevencion y control de los problemas de salud que se consideren
prioritarios para la poblacién;

[ll. Al conocimiento y control de los efectos nocivos del medio ambiente en la
salud, y

IV. Al estudio de las técnicas y métodos que se recomienden o empleen para la
prestacion de servicios de salud.

Articulo 110. Para el cumplimiento y funcionamiento referente a la investigacion
para la salud en los sectores publico, privado y social, se deberan realizar las
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investigaciones de conformidad con el Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Investigacion para Salud.

Articulo 111. El Gobierno apoyara y financiara, a través de la Secretaria de
Educacién en coordinacion con la Secretaria, el funcionamiento de
establecimientos publicos y el desarrollo de programas especificos destinados a la
investigacion y educacion para la salud, particularmente en materia de educacion
para la salud, efectos del medio ambiente en la salud, salud puablica, alertas
sanitarias, nutricién, obesidad, trastornos alimentarios, enfermedades
transmisibles, prevencion de accidentes, discapacidad, VIH-SIDA, equidad de
género, salud sexual y reproductiva, medicinas alternativas y determinantes
sociales de la salud-enfermedad, entre otros, asi como la difusion y aplicacion de
sus resultados y descubrimientos.

CAPITULO XVIIl. PROMOCION DE LA SALUD

Articulo 112. La promocién de la salud debera proporcionar a los pueblos los
medios necesarios para mejorar su salud y ejercer un mayor control sobre la
misma. Para alcanzar un estado adecuado de bienestar fisico, mental y social un
individuo o grupo debe ser capaz de identificar y realizar sus aspiraciones, de
satisfacer sus necesidades y de cambiar o adaptarse al medio ambiente. Se trata
por tanto de un concepto positivo que acentua los recursos sociales y personales,
asi como las aptitudes fisicas. Por consiguiente, dado que el concepto de salud
como bienestar trasciende la idea de formas de vida sanas, la promocién de la
salud no concierne exclusivamente al sector sanitario.

La promocién de la salud forma parte fundamental del derecho a la salud en su
mas amplio sentido y tiene por objeto generar las capacidades para el ejercicio
consciente de decisiones saludables por las personas individuales y los colectivos
humanos, a la vez que se ocupa de la creacién de oportunidades reales dentro de
la sociedad, para que las personas y los colectivos puedan ejercer tales
decisiones.

Es un conjunto de estrategias y acciones para la salud que demanda
responsabilidad social en la generacion de politicas y entornos saludables, a
través del empoderamiento de individuos y grupos, la participacion social y la
construccion de una cultura de la salud.

Como estrategia de salud publica, exige de la sociedad un compromiso de politica
publica transectorial que construya condiciones materiales favorecedoras de la
salud, para que las personas ejerzan control sobre su proceso vital humano,
desarrollando capacidades que les permitan vivir con dignidad, con la mayor
longevidad posible, con calidad de vida y autonomia.
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La Secretaria sera responsable de conducir la estrategia de promocion de la salud
en los términos previstos por la presente Ley y las disposiciones aplicables.

Articulo 113. Para procurar los objetivos de la promocion de la salud,
especialmente en nifias, nifios, adolescentes y jovenes, el Gobierno impulsara:

I. La generacion de politicas publicas que propicien la salud individual y colectiva;

II. El desarrollo de entornos saludables, a nivel comunitario, en centros
habitacionales, educativos, de trabajo, recreativos, colonias, pueblos y barrios;

lll. El fortalecimiento de las capacidades de las personas y los colectivos para el
empoderamiento sanitario y la construccion de una cultura de la salud;

IV. El impulso a la participacién comunitaria y social en pro de la salud, y

V. La reorientacion de los servicios de salud hacia la universalidad, la atenciéon
primaria a la salud y la organizacion en redes integradas e integrales.

CAPITULO XIX. NUTRICION, SOBREPESO, OBESIDAD Y TRASTORNOS
ALIMENTARIOS

Articulo 114. La atencion y control de los problemas de salud relacionados con la
alimentacion tiene caracter prioritario. EI Gobierno, en el marco del Sistema de
Salud, esta obligado a planear, coordinar y supervisar la participacion de los
sectores publico, social y privado en el disefio, ejecucion y evaluacion de politicas
publicas para la prevencion y combate de la desnutricion, sobrepeso, obesidad y
trastornos alimenticios, de conformidad a los instrumentos juridicos y normativa
aplicable.

Articulo 115. Corresponde al Gobierno en materia de nutricion, sobrepeso,
obesidad y trastornos alimentarios:

I. Disefar, ejecutar y evaluar, en coordinaciéon con los sectores publico, privado y
social, el Programa de la Ciudad para la Prevencion y Combate de la Obesidad,
Sobrepeso y Trastornos de la Conducta Alimentaria;

Il. Garantizar, a través de la Secretaria, la disponibilidad de servicios de salud para
la prevencién y el combate de los desordenes y trastornos alimentarios;

lll. Realizar acciones de coordinacion, a fin de promover y vigilar el derecho a la
alimentacion de las personas, particularmente de las nifias y nifios, estableciendo
medidas y mecanismos para coadyuvar a que reciban una alimentacion nutritiva
para su desarrollo integral;

Integrado por: Subdireccién de Informatica Juridica Péagina 61 de 103
Direccién General de Tecnologias de Informacién y Comunicaciones
Comisién Nacional de los Derechos Humanos



Marco normativo Ley de Salud de la Ciudad de México

CNDH Fecha de publicacién: 9 de agosto de 2021
Ultima reforma incorporada 22 de diciembre de 2022

IV. Promover amplia y permanentemente la adopcion social de habitos
alimenticios y nutricionales correctos, mediante programas especificos que
permitan garantizar una cobertura social precisa y focalizada,

V. Motivar y apoyar la participacion publica, social y privada en la prevencion y
combate de los desérdenes y trastornos alimenticios;

VI. Garantizar el conocimiento, difusion y acceso a la informacion de la sociedad,
en materia de prevencion y combate a los desordenes y trastornos alimenticios,
con especial énfasis en la juventud;

VII. Estimular las tareas de investigacion y divulgacion en la materia;

VIII. Elaborar y difundir informacion y recomendaciones de hébitos alimenticios
correctos y saludables, a través de un programa que contemple una campafia
permanente de difusion en mercados publicos, centros de abasto, restaurantes,
establecimientos mercantiles, de venta de alimentos y similares, que sera
disefiado por la Secretaria en coordinacion con la Secretaria de Desarrollo
Econdmico, sobre los riesgos del sobrepeso y la obesidad, y

IX. Las demas que se establezcan en las disposiciones aplicables.

Articulo 116. Con el fin de garantizar la salud publica, asi como prevenir, controlar
y tratar los sintomas y complicaciones cronicas y agudas relacionadas con la
diabetes, se fomentaran habitos y medidas que permiten tener un estilo de vida
saludable; de igual forma, se elaboraran programas y proyectos especializados
con la participacion del Gobierno, a través de las instituciones integrantes del
Sistema de Salud, la Secretaria de Educacioén, los medios de comunicacion y los
sectores publico y privado.

CAPITULO XX. EFECTOS DEL MEDIO AMBIENTE EN LA SALUD

Articulo 117. La proteccion de la salud de las personas en situaciones de riesgo o
dafo asociados a determinantes sociales y por efectos ambientales es prioritaria.
El Gobierno, en el ambito de su competencia, tomara las medidas y realizara las
actividades tendientes a la proteccion de la salud humana ante los riesgos y dafios
dependientes de las condiciones del medio ambiente. La Secretaria garantizara
servicios de salud para atender a la poblacion en casos de riesgo o dafio por
efectos ambientales.

Articulo 118. Corresponde al Gobierno, a través de la Secretaria, la Agencia de
Proteccion Sanitaria y demas autoridades, en el ambito de sus atribuciones:

l. Vigilar y certificar, en el ambito de sus atribuciones, la calidad del agua para uso
y consumo humanos;
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II. Vigilar la seguridad radioldgica para el uso y aprovechamiento de las fuentes de
radiacion para uso médico sin perjuicio de la intervencion que corresponda a otras
autoridades competentes;

[Il. Disponer y verificar que se cuente con informacion toxicoldgica actualizada, en
la que se establezcan las medidas de respuesta al impacto en la salud originado
por el uso o exposicion de sustancias toxicas o peligrosas que puedan encontrarse
en el aire, agua y subsuelo;

IV. Evitar, conjuntamente con otras autoridades competentes, que se instalen o
edifiguen comercios, servicios y casa habitacion en las areas aledafias en donde
funcione cualquier establecimiento que implique un riesgo grave para la salud de
la poblacion. Para tal efecto, se solicitara a la Secretaria a través de la Agencia de
Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad su opinién al respecto;

V. Establecer, en el ambito de sus atribuciones, medidas de seguridad sanitaria
para prevenir, controlar, atender y, en su caso, revertir dafios a la salud humana
por efectos ambientales, tales como la contaminacion del aire y agua, la
exposicion al humo por uso de lefia en ambientes domésticos, la radiacion, el
ruido ambiental, el uso de plaguicidas y la reutilizacion de aguas residuales, la
exposicidén a agentes quimicos y biolégicos peligrosos, y el cambio climético,
interviniendo, de conformidad a las disposiciones aplicables, en los programas y
actividades que establezcan las autoridades competentes;

VI. Instrumentar acciones de prevencion de enfermedades generadas por la
exposicidn al asbesto, con especial atencion en las zonas y poblaciones cercanas
de los establecimientos donde se procese con fibras de asbesto en términos de
las disposiciones aplicables, dando aviso a las autoridades respectivas sobre los
posibles riesgos a la salud por la presencia de dicho material y fomentado la
participacion de los sectores social y privado;

VII. Proporcionar atencién y, en su caso, la referencia oportuna a la institucion
especializada, a las personas que presenten efectos dafinos en su salud por la
exposicion al asbesto, y

VIII. Las demas que les reconozcan la Ley General y las normas reglamentarias
correspondientes.

CAPITULO XXI. ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO TRANSMISIBLES

Articulo 119. El Gobierno, en el ambito de su competencia, realizara actividades
de vigilancia epidemiolégica, de prevencion y control, de investigacion y de
atencion de las enfermedades transmisibles y no transmisibles establecidas en la
Ley General y en las determinaciones de las autoridades sanitarias federales y
locales, de conformidad con las disposiciones aplicables.
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Articulo 120. Las actividades de prevencion, control, vigilancia epidemiologica,
investigacion y atencién de las enfermedades transmisibles y no transmisibles
comprenderan, segun el caso de que se trate:

I. La deteccion oportuna de las enfermedades transmisibles y no transmisibles, la
evaluacion del riesgo de contraerlas y la adopcion de medidas para prevenirlas;

II. La divulgacién de medidas higiénicas para el control de los padecimientos;

[ll. El conocimiento de las causas mas usuales que generan enfermedades y la
prevencion especifica en cada caso, asi como la vigilancia de su cumplimiento;

IV. La realizacion de estudios epidemiologicos, en el marco del sistema local de
vigilancia epidemioldgica;

V. La difusién permanente de las dietas, habitos alimentarios y procedimientos que
conduzcan al consumo efectivo de los nutrientes basicos por la poblacion,
recomendados por las autoridades sanitarias;

VI. El desarrollo de investigacion para la prevencion de las enfermedades
transmisibles y no transmisibles;

VII. La promocidn de la participacion de la comunidad en la prevencion, control y
atencion de los padecimientos, y

VIIl. Las demas, establecidas en las disposiciones aplicables, que sean necesarias
para la prevencion, tratamiento y control de los padecimientos transmisibles y no
transmisibles que se presenten en la poblacion.

Articulo 121. Queda facultada la Secretaria para utilizar como elementos auxiliares
en la lucha contra las epidemias, todos los recursos médicos y de asistencia social
de los sectores publico, social y privado existentes en las zonas, colonias y
comunidades afectadas y en las colindantes, de acuerdo con las disposiciones
aplicables que emita la persona titular de la Jefatura de Gobierno y las autoridades
sanitarias.

CAPITULO XXII. USO, ABUSO Y DEPENDENCIA DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS

Articulo 122. La atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas, entre
ellas al tabaco, la cannabis, el alcohol, las sustancias inhalables y la
farmacodependencia, tiene caracter prioritario. El Gobierno garantizara, a través
de los 6rganos e instituciones publicas afines y creadas para el tema, la prestaciéon
de servicios de salud para el cumplimiento de dicho fin.
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Articulo 123. Las personas usuarias de los servicios de atencion integral del
consumo de sustancias psicoactivas, ademas de lo establecido en el articulo 12
de la presente Ley, tendran derecho:

I. Acceder voluntariamente a los servicios de deteccién, prevencion, tratamiento y
rehabilitacion, como parte de la atencién integral del consumo de sustancias
psicoactivas;

Il. Ser atendidas de manera oportuna, eficiente y con calidad por personal
especializado, con respeto a sus derechos, dignidad, vida privada, integridad fisica
y mental, usos y costumbres;

[ll. Recibir los cuidados paliativos en caso de ser necesario;

IV. Acudir ante las instancias correspondientes, para presentar y recibir respuesta,
de las quejas, inconformidades y sugerencias que exponga sobre la prestacion de
la materia;

V. Suspender el programa de tratamiento y rehabilitacion; asi como abandonar,
cuando asi lo deseen, las unidades médicas bajo su completa responsabilidad, y

VI. Los demas que le sean reconocidos en disposiciones reglamentarias o legales.

Articulo 124. La Secretaria en el ambito de sus competencias realizara, entre
otras, las siguientes acciones en materia de atencion integral del consumo de
sustancias psicoactivas:

|. Establecer unidades permanentes para la prestacion de servicios de prevencion,
atencion, canalizacion, tratamiento, rehabilitacion e integracidon comunitaria para
personas afectadas por el consumo de sustancias psicoactivas, de acuerdo con lo
establecido por la ley;

Il. Realizar actividades de informacioén, difusién, orientacion y capacitacion
respecto de las consecuencias del uso, abuso o dependencia a las sustancias
psicoactivas, a toda la poblacion de la Ciudad, en colaboracion con instituciones
académicas, asi como con representantes de los sectores publico, social y
privado;

[ll. En materia de tabaco y consumo de cannabis, dictar medidas de proteccion a
la salud de los no fumadores, de conformidad con las disposiciones aplicables;

IV. Proponer a las autoridades federales correspondientes, medidas preventivas y
de control sobre el consumo de sustancias psicoactivas en materia de publicidad;

V. Coordinarse con la Secretaria Federal, en el marco del Sistema Nacional de
Salud, para la atencién integral del consumo de sustancias psicoactivas y de
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ejecucion del Programa Nacional de Prevencion y Tratamiento de la
Farmacodependencia, de conformidad a los convenios respectivos y en los
términos establecidos en la Ley General de Salud;

VI. Promover la colaboracién de las instituciones de los sectores publico, social y
privado, asi como de las y los profesionales, técnicos y auxiliares para la salud y
de la poblacion en general, en el combate de la exposicion y consumo de
sustancias psicoactivas y adicciones, asi como para la atencion médica de las
personas afectadas por éstas y contribuir en la planeacion, programacion,
ejecucion y evaluacion de los programas y acciones realizadas en el proceso de
superaciéon del consumo de sustancias psicoactivas y de la farmacodependencia;

VII. Celebrar convenios con la Secretaria de Gobierno, para la capacitacion del
personal del Sistema Penitenciario, con la finalidad de que cuenten con los
conocimientos necesarios para impartir platicas informativas relativas a la
prevencion y atencion del consumo de sustancias psicoactivas, a las personas que
cometan infracciones por conductas relacionadas con el consumo de cualquier
tipo de sustancia psicoactiva sea licita o ilicita, sancionadas por la Ley de Cultura
Civica de la Ciudad de México o el Reglamento de Transito de la Ciudad de
México durante el tiempo en que dure el arresto impuesto;

VIII. Celebrar convenios de orientacion y educacién con instituciones educativas,
tanto publicas como privadas, para que se implementen acciones encaminadas a
la prevencion, abatimiento y tratamiento del abuso en el consumo de bebidas
alcohdlicas y sustancias psicoactivas, principalmente con las instituciones de nivel
medio y medio superior, y

IX. Las demas que le establezcan las disposiciones legales aplicables.

Articulo 125. La Secretaria contara con una Unidad Administrativa para la
Atencion y Prevencion de las Adicciones de la Ciudad de México, encargada de
establecer lineamientos y criterios para el desarrollo de las acciones en materia de
prevencion y atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas, que lleven
a cabo los sectores publico, social y privado y vigilar la prestacién de servicios en
materia de consumo de sustancias psicoactivas.

Articulo 126. La Unidad Administrativa para la Atencion y Prevencion de las
Adicciones de la Ciudad de México tendré dentro de sus atribuciones:

I. Coordinar con las instituciones publicas, privadas y sociales, la realizacion del
Programa General para la Atencion Integral del Consumo de Sustancias
Psicoactivas que incluya los objetivos, estrategias y lineas de accion prioritarias,
para la prevencion y atencion del consumo de sustancias psicoactivas en la
Ciudad,
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II. Implementar y ejecutar programas de vinculacion con instituciones publicas,
privadas y sociales en la materia,

[ll. Realizar acciones de prevencion y emitir los criterios técnicos para la
realizacion de camparfias de promocion a la salud en materia de consumo de
sustancias psicoactivas en la Ciudad de México;

IV. Propiciar actividades civicas, deportivas y culturales que coadyuven en la
politica publica contra el consumo de sustancias psicoactivas, preferentemente a
menores de edad, jovenes, mujeres y personas con discapacidad,

V. Otorgar, en coordinacion con la Autoridad Sanitaria, el documento que acredite
el legal funcionamiento de los Centros de Atencion de Adicciones, asi como la
integracion del padrén de los mismos, actualizandolo y difundiéndolo mediante
medios electronicos;

VI. Coadyuvar con las autoridades sanitarias federales y locales en la vigilancia y
control sanitario de los Centros de Atencion de Adicciones;

VII. Establecer criterios para la homologacion de los servicios de atencion en
instituciones publicas, privadas y sociales;

VIII. Llevar a cabo las actividades de monitoreo y supervision de los Centros de
Atencion de Adicciones;

IX. Participar en la evaluacion de las acciones, programas y medidas que se
adopten, relativos a la prevencion, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion e
integracion comunitaria de las personas con uso, abuso y dependencia de
sustancias psicoactivas;

X. Fomentar la formacién y capacitacion de profesionales en temas de consumo
de sustancias psicoactivas;

XI. Implementar la Estrategia de Atencion Integral del Consumo de Sustancias
Psicoactivas del Gobierno de la Ciudad de México, mediante los modelos de
atencion de reduccion de riesgos y dafos, y

XIl. Las demas actividades que le correspondan conforme a la presente Ley y
otras disposiciones aplicables.

Articulo 127. La atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas es un
asunto prioritario de la politica publica de la Ciudad. Los principios de actuacion
del Gobierno en la aplicacion de la presente Ley son los siguientes:

I. La prevalencia del interés general de la sociedad en el disefio de las politicas
publicas en la materia;
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II. La prevencion y disminucion de los factores de riesgo del consumo de
sustancias psicoactivas;

[ll. La identificacion, prevencion y atencion de las causas que generan el consumo
de sustancias psicoactivas;

IV. El enfoque transversal de las politicas y acciones para una atencion integral;

V. La promocién y respeto de los derechos humanos en la prestacion de servicios,
disefio y aplicacion de politicas, reconociendo a las personas como sujetos de
derechos;

VI. La incorporacion de la perspectiva de género en el disefio y aplicacion de las
politicas publicas;

VII. Atencion especial de la poblacion infantil y juvenil en el disefio de acciones
para la atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas, identificados
como grupos de riesgo;

VIII. La educacién como mecanismo para fortalecer la responsabilidad individual y
social en la construccion y pertenencia de una cultura de prevencion del consumo
de sustancias psicoactivas;

IX. La coordinacion con las autoridades respectivas de la Administracion Publica
Federal y la concertacion de acciones con los sectores social y privados, para el
disefio y aplicacion de programas y acciones en la materia;

X. La actuacién coordinada con las politicas Federales de la Comision Nacional
contra las Adicciones de la Administracion Publica Federal, a través de la
incorporacion de acciones especificas complementarias en los programas
educativos, sociales, culturales y de desarrollo a cargo de las diferentes
dependencias, entidades de la Administracién Publica Local;

XI. La cobertura universal y equitativa de los servicios previstos en la presente Ley
a las personas que habitan y transitan la Ciudad, considerando las necesidades
generales y particulares de atencion integral de consumo de sustancias
psicoactivas;

XII. La prestacion integral de los servicios previstos en la presente Ley, que
contempla desde las acciones de prevencién hasta la integracion comunitaria de
las personas usuarias del servicio, y

XIll. La participacién social en las acciones de prevencion del consumo de
sustancias psicoactivas.
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Articulo 128. Las politicas publicas, programas y acciones en materia de
prevencion, tratamiento, rehabilitacion e integracion comunitaria como parte de la
atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas en la Ciudad deberan
promover el desarrollo integral e individual de las personas y regirse por los
principios multidisciplinarios, de transversalidad y de permanencia, con estricto
respeto a los derechos humanos e incorporado la perspectiva de género.

Articulo 129. El tratamiento de personas con consumo de sustancias psicoactivas
se llevara a cabo bajo la modalidad no residencial o residencial; el Reglamento de
la presente Ley determinara los medios y modalidades por las que se llevaran a
cabo.

Articulo 130. La integracion comunitaria tiene como finalidad reintegrar a la
persona con consumo de sustancias psicoactivas a la sociedad y que cuente con
alternativas para mejorar sus condiciones de vida que le permitan incidir en su
bienestar.

Articulo 131. Los Centros de Atencion de Adicciones en la Ciudad de México que
presten servicios de atencion residencial y no residencial para el tratamiento y
rehabilitacion del consumo de sustancias psicoactivas deberan contar con los
requisitos que establezca el Reglamento de la presente Ley.

Articulo 132. Las personas que fuesen sentenciadas o tuvieran un proceso
derivado de un delito de consumo de sustancias psicoactivas tendran derecho a
mecanismos para que sean reintegrados con el seguimiento correspondiente a
través de las instituciones de procuracién o administracion de justicia en la Ciudad,
asi como contar con alternativas para que cumplan con las medidas impuestas por
dichas conductas.

La Unidad Administrativa para la Atencién y Prevencion de las Adicciones de la
Ciudad de México coadyuvara en la aplicacion de los programas de tratamiento y
reintegracion a los que hace referencia en el parrafo anterior, de acuerdo con los
lineamientos que establezca la Secretaria.

Articulo 133. Las Alcaldias dispondran de las medidas administrativas para la
conformacion de un Consejo para la Atencion Integral del Consumo de Sustancias
Psicoactivas. Estos seran 6rganos de coordinacion y consulta para:

I. La integracion y actualizacion del diagndéstico de la demarcacion en materia de
adicciones;

Il. La elaboracion y evaluacion del programa de la demarcacion en materia de
adicciones;
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[ll. La coordinacién para la atencion integral del consumo de sustancias
psicoactivas en el territorio que corresponda;

IV. La promocion de proyectos de trabajo interinstitucionales e intersectoriales
para la atencion integral del consumo de sustancias psicoactivas y para su
financiamiento;

V. Participar y coadyuvar con la Unidad Administrativa para la Atencion y
Prevencion de las Adicciones de la Ciudad de México, en la elaboracion de los
criterios, lineamientos y normas técnicas en materia de prevencion, tratamiento e
integracion comunitaria de los usuarios de sustancias psicoactivas, y

VI. Las demas que le sean asignadas por las disposiciones legales aplicables.
CAPITULO XXIIl. PREVENCION Y ATENCION MEDICA DE ACCIDENTES

Articulo 134. El Gobierno promovera la colaboracién de las instituciones publicas,
asi como las personas fisicas y morales de los sectores social y privado, para la
elaboracion y el desarrollo de los programas y acciones de prevenciéon y control de
accidentes en el hogar, la escuela, el trabajo y los lugares publicos.

Los programas y acciones en materia de prevencion y control de accidentes
comprenderan, entre otros: el conocimiento de las causas mas usuales que
generan accidentes, la definicion de las medidas adecuadas de prevencion y
control de accidentes, el establecimiento de los mecanismos de participacion de la
comunidad y la atencién médica que corresponda.

Articulo 135. Las personas que sufran lesiones en accidentes podran solicitar
atencion médica al Gobierno, conforme a las modalidades de acceso a los
servicios establecidos en las disposiciones aplicables, para lo cual éste debera:

I. Cumplir las normas técnicas para la prevencion y control de los accidentes, asi
como para la atencion médica de las personas involucradas en ellos;

II. Disponer las medidas necesarias para la prevencion de accidentes;

[ll. Promover la colaboracion de las instituciones de los sectores publico, social y
privado, asi como de las y los profesionales, técnicos y auxiliares para la salud y
de la poblacion en general, en materia de prevencion, control e investigacion de
los accidentes, asi como para la atencion médica de las personas involucradas en
ellos;

IV. Realizar programas intensivos permanentes, en coordinacion con las
autoridades competentes, que tengan el propdésito de prevenir, evitar o disminuir
situaciones o conductas que implican el establecimiento de condiciones o la
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generacion de riesgos para sufrir accidentes, especialmente vinculados con las
adicciones, y

V. Las demas que le reconozcan las disposiciones legales aplicables.

CAPITULO XXIV. PREVENCION DE LA DISCAPACIDAD Y REHABILITACION
DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

Articulo 136. La prevencion, atencién médica y rehabilitacion de las personas con
discapacidad es obligacion del Gobierno, para lo cual debe cumplir con las
siguientes medidas:

I. Establecer unidades de atencion y servicios de rehabilitacion somatica,
psicoldgica, social y ocupacional para las personas que sufran cualquier tipo de
discapacidad, especialmente con afecciones auditivas, visuales y motoras, asi
como acciones que faciliten la disponibilidad y adaptaciéon de prétesis, ortesis y
ayudas funcionales;

II. Realizar actividades de identificacion temprana y de atencién médica oportuna
de procesos fisicos, mentales y sociales que puedan causar discapacidad;

[ll. Fomentar la investigacion de las causas de la discapacidad y de los factores
que la condicionan;

IV. Otorgar atencion médica integral a las personas con discapacidad, incluyendo,
de ser posible, la adaptacion de las proétesis, Ortesis y ayudas funcionales que
requieran, de conformidad a las disposiciones aplicables;

V. Alentar la participacion de la comunidad y de las organizaciones sociales en la
prevencion y control de las causas y factores condicionantes de la discapacidad,
asi como en el apoyo social a las personas con discapacidad;

VI. Coadyuvar en los programas de adecuacion urbanistica y arquitectdnica,
especialmente en los lugares donde se presten servicios publicos, a las
necesidades de las personas con discapacidad, y

VII. Las demas que le reconozcan las disposiciones legales aplicables.
CAPITULO XXV. DONACION Y TRASPLANTES

Articulo 137. Todo lo relacionado con la disposicion de 6rganos y tejidos de seres
humanos con fines terapéuticos se regira conforme con lo establecido en la Ley
General, sus disposiciones reglamentarias y las normas oficiales mexicanas en la
materia, asi como en los lineamientos que emita la autoridad sanitaria y demas
instrumentos juridicos aplicables.
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Articulo 138. Toda persona es disponente de los 6rganos y tejidos de su cuerpo y
podra donarlos para los fines y con los requisitos previstos en la Ley General y sus
disposiciones reglamentarias. En todo momento debera respetarse la decision del
donante. Las autoridades garantizaran el cumplimiento de esta voluntad.

La donacion se realizara mediante consentimiento expreso y consentimiento
tacito. La donacion por consentimiento expreso debera constar por escrito y podra
ser amplia cuando se refiera a la disposicion total del cuerpo o limitada cuando
s6lo se otorgue respecto de determinados componentes.

El consentimiento tacito sélo aplicara para la donacion de 6rganos y tejidos una
vez que se confirme la pérdida de la vida del donante y s6lo podran extraerse
estos cuando se requieran para fines de trasplantes. Habra consentimiento tacito
del donante cuando no haya manifestado su negativa a que su cuerpo o
componentes sean utilizados para trasplantes, siempre y cuando se obtenga
también el consentimiento de cualquiera de las siguientes personas: el o la
conyuge, la concubina, el concubinario, los descendientes, los ascendientes, los
hermanos, el adoptado o el adoptante, aplicando ese orden de prelacién, en caso
de que se encontrara una 0 mas personas presentes de las sefialadas.

El escrito por el que la persona exprese no ser donador podra ser privado o
publico y debera estar firmado por éste; o bien, la negativa expresa podra constar
en alguno de los documentos publicos que para este propésito determine la
Secretaria en coordinacion con las autoridades competentes. La Secretaria, a
través de los 6rganos respectivos, hara del conocimiento a las autoridades del
Registro Nacional de Trasplantes los documentos o personas que han expresado
su voluntad de no ser donadores en los términos del presente Capitulo.

Articulo 139. Esta prohibido el comercio de érganos y tejidos de seres humanos.
La donacion de los mismos con fines de trasplantes se regira por principios de
altruismo, ausencia de animo de lucro y confidencialidad; por lo que su obtencion y
utilizacion seréan estrictamente a titulo gratuito. Se considerara disposicion ilicita de
organos y tejidos de seres humanos toda aquella que se efectue sin estar
autorizada por la Ley General, sus disposiciones reglamentarias y demas
aplicables en la materia.

Articulo 140. Sélo en caso de que la pérdida de la vida del donante esté
relacionada con la investigacion de un hecho que la ley sefiale como delito, se
dara intervencién al Ministerio Publico y a la autoridad judicial, para la extraccion
de Organos y tejidos, de conformidad a las disposiciones legales aplicables.

La Secretaria coadyuvara ante las autoridades respectivas para que los tramites
que se deriven del parrafo anterior se realicen de manera agil a efecto de que, de
ser el caso, se disponga de los 6rganos y tejidos.
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Articulo 141. La cultura de donacion de 6rganos y tejidos es de interés publico. El
Gobierno implementara programas permanentes destinados a fomentar la
donacion de 6rganos y tejidos, en coordinacion con el Centro Nacional de
Trasplantes. La Secretaria promovera con las Dependencias, Organos
Desconcentrados, Entidades y Alcaldias que integran la Administracion Publica de
la Ciudad de México, los poderes legislativo y judicial, asi como los 6rganos
auténomos, en el ambito de sus respectivas competencias, mecanismos para
impulsar el fomento a la cultura de la donacién al momento de la realizacion de
tramites publicos o la obtencion de documentos oficiales.

Articulo 142. La Secretaria sera la autoridad responsable de la donacién y
procuracion de organos en la Ciudad, para lo cual contara con las siguientes
atribuciones:

I. Procurar y vigilar la asignacion de érganos y tejidos en la Ciudad;
[I. Participar en el Consejo Nacional de Trasplantes;

[ll. Tener a su cargo y actualizar la informacion correspondiente a la Ciudad, para
proporcionarla al Registro Nacional de Trasplantes;

IV. Disefar e implementar, en el ambito de sus facultades, el programa de
donacién y trasplantes de la Ciudad de México;

V. Proponer a las autoridades competentes, politicas, estrategias y acciones en
materia de donacion y trasplantes, incluyendo aquellas relacionadas con los
ambitos de investigacion, difusion, promocion de una cultura de donacién de
organos y tejidos, colaboracion interinstitucional, formacién, capacitaciéon y
especializacion meédica, asi como de evaluacion y control, entre otras;

VI. Fomentar la promocioén y difusion de la cultura de donacion de érganos y
tejidos en la voluntad anticipada;

VII. Coordinar la participaciéon de las dependencias y entidades del gobierno en la
instrumentacion del programa de donacion y trasplantes;

VIII. Promover la colaboracién entre los sectores publico, privado y social
involucrados en lo relacionado a la disposicion de 6rganos y tejidos de seres
humanos con fines terapéuticos;

IX. Celebrar convenios y acuerdos de colaboracion y cooperacion con
instituciones, organismos, fundaciones y asociaciones publicas o privadas
dedicadas a la promocion, difusion, asignacion, donacion y trasplante de 6rganos
y tejidos;
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X. Coadyuvar con la autoridad sanitaria federal, para la autorizacion, revocacion o
cancelacién de las autorizaciones sanitarias y registros de los establecimientos o
profesionales dedicados a la disposicion de 6rganos y tejidos con fines de
trasplantes en la Ciudad,

XI. Coadyuvar con las autoridades competentes en la prevencién y combate de la
disposicion ilegal de érganos y tejidos humanos, y

XIl. Las demas que le otorgue la presente Ley y otras disposiciones legales
vigentes y aplicables.

CAPITULO XXVI. TRANSFUSION SANGUINEA EN LA CIUDAD DE MEXICO

Articulo 143. La Secretaria sera responsable de definir, supervisar y aplicar las
politicas, procedimientos e instrumentos a las que se sujetaran las unidades de
salud del Gobierno, asi como los establecimientos, servicios y actividades de los
sectores social y privado, para el control sanitario de la disposicion, internacion y
salida de sangre humana, sus componentes y células progenitoras
hematopoyéticas, de conformidad a las disposiciones aplicables y a los términos
establecidos en los convenios de coordinacion, para lo cual cuenta con las
atribuciones siguientes:

I. Coordinarse con el Centro Nacional de Transfusién Sanguinea para el
cumplimiento de sus objetivos;

Il. Tener a su cargo los Bancos de Sangre del Gobierno de la Ciudad de México;

[ll. Coadyuvar con la autoridad sanitaria federal, para la expedicion, revalidacién o
revocacion, en su caso, de las autorizaciones y licencias sanitarias que en la
materia requieran las instituciones publicas, asi como las personas fisicas y
morales de los sectores social o privado, en los términos establecidos por las
disposiciones aplicables;

IV. Coordinar, supervisar, evaluar y concentrar la informacion relativa a la
disposicion, internacion y salida, de la Ciudad, de sangre humana de sus
componentes y células progenitoras hematopoyéticas;

V. Promover y coordinar la realizacion de campafas de donacién voluntaria y
altruista de sangre, sus componentes y células progenitoras hematopoyéticas;

VI. Proponer y, en su caso, desarrollar actividades de investigacion, capacitacion
de recursos humanos e informacion en materia de donacién de sangre, sus
componentes y células progenitoras hematopoyeéticas;
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VII. Establecer mecanismos para la sistematizacion y difusion, entre las unidades
médicas del Gobierno de la Ciudad de México, de la normatividad e informacion
cientifica y sanitaria en materia de disposicion de sangre, sus componentes y
células progenitoras hematopoyéticas;

VIII. Proponer y, en su caso, realizar actividades educativas, de investigacion y de
difusién para el fomento de la cultura de la donacion de sangre, sus componentes
y células progenitoras hematopoyéticas para fines terapéuticos y de investigacion;

IX. Coadyuvar, en el &mbito de sus competencias, con las autoridades
correspondientes para evitar la disposicion ilicita de sangre, sus componentes y
células progenitoras hematopoyéticas, y

X. Promover la constitucion de los Comités de Medicina Transfusional en las
unidades médicas del Gobierno de la Ciudad de México.

CAPITULO XXVII. SERVICIOS DE SALUD EN CENTROS DE RECLUSION

Articulo 144. Corresponde a la Secretaria, en coordinacion con la Secretaria de
Gobierno, integrar, conducir, desarrollar, dirigir, administrar y otorgar en forma
permanente, oportuna y eficiente los servicios de atencion médica, particularmente
en materia de medicina general y preventiva, medicina interna, cirugia, gineco-
obstetricia, pediatria, odontologia, psiquiatria, salud sexual y reproductiva,
nutricion, salud mental, abasto de medicamentos, campafas de vacunacion,
sustancias psicoactivas, entre otros, que se ofrezcan en los Centros de Reclusion.

Los centros femeniles de reclusion contaran de forma permanente con servicios
médicos de atencidn integral de la salud materno infantil. Para tal efecto, la
Secretaria tendra, entre otras, las siguientes atribuciones:

I. Elaborar programas de salud integral de las mujeres, desde una perspectiva de
género, poniendo énfasis en la salud sexual y reproductiva, que consideren como
minimo la realizacion de estudios de deteccion de enfermedades y atencién de
cancer de mama y cervicouterino, asi como de VIH/SIDA para quienes lo soliciten,
ademas de llevar a cabo campafas informativas de salud materno-infantil;

II. Facilitar el acceso oportuno, bajo consentimiento informado, a métodos
anticonceptivos, anticoncepcion de emergencia, interrupcion legal del embarazo y
de informacidn sobre atencion materno-infantil;

[ll. Desarrollar programas para la prevencion y atencion de los problemas
derivados por el consumo de sustancias psicoactivas entre las mujeres en
reclusion, y
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IV. La atencion integral del embarazo, parto, puerperio y del recién nacido, asi
como la atencion integral a la salud de madres e hijos que permanezcan con ellas,
hasta los seis afios de edad.

Articulo 145. Tratandose de enfermedades que requieran atencién de emergencia,
graves o cuando asi lo requiera el tratamiento, y que no puedan ser atendidos en
las unidades médicas de atencion en reclusorios, se dara aviso para el trasladado
de la persona interna al centro hospitalario que determine el propio Gobierno, en
cuyo caso, se debera hacer del conocimiento de la autoridad competente y se
prevera durante el traslado acompafamiento de personal médico calificado.

La Secretaria, a partir de que el personal médico haga de su conocimiento alguna
enfermedad transmisible, debera dictar las medidas necesarias de seguridad
sanitaria, mismas que deberan ser atendidas por las autoridades competentes
para controlar y evitar su propagacion.

CAPITULO XXVIII. PRACTICAS, CONOCIMIENTOS TRADICIONALES EN
SALUD Y MEDICINA INTEGRATIVA

Articulo 146. Los pueblos, barrios originarios y comunidades indigenas residentes
en la Ciudad tienen pleno derecho a preservar, desarrollar sus practicas y
conocimientos propios de su cultura y tradiciones, relacionados con la proteccion,
prevencion, fomento a la salud, sanacion y medicina tradicional.

El ejercicio de este derecho no limita el acceso de los pueblos, barrios originarios y
comunidades indigenas residentes a los servicios y programas del Sistema de
Salud de la Ciudad de México.

Articulo 147. Corresponde a la Secretaria, en coordinacion con Servicios de Salud
Publica de la Ciudad de México, desarrollar e implementar un programa de
medicina integrativa, en el que se incluya el uso de la fitoterapia, homeopatia y
acupuntura, herbolaria, quiropractica y naturoterapia entre otros, en las unidades
de atencidén médica a su cargo, asi como promover la ensefianza e investigacion
en la materia.

Cada Alcaldia de la Ciudad de México debera integrar a por lo menos una persona
que brinde atencidon médica en los consultorios que le pertenecen a dicho érgano
politico administrativo, mismo que estara obligado a cumplir lo establecido por las
leyes y normas aplicables.

Articulo 148. La Secretaria, a través del programa de medicina integrativa debera:

I. Fomentar la recuperacion y valoracion de las practicas y conocimientos de la
cultura y tradiciones de los pueblos, barrios originarios y comunidades indigenas
habitantes, relacionados a la proteccion, prevencién y fomento a la salud;
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II. Establecer programas de capacitacion y aplicacion de las practicas y
conocimientos en salud, de la cultura y tradiciones de los pueblos, barrios
originarios y comunidades indigenas habitantes;

[ll. Supervisar la aplicacién de las practicas y conocimientos en salud, de la cultura
y tradiciones de los pueblos, barrios originarios y comunidades indigenas
habitantes;

IV. Impulsar, con el apoyo de la Secretaria de Educacion, la investigacion
cientifica de las practicas y conocimientos en salud de la cultura y tradiciones de
los pueblos, barrios originarios y comunidades indigenas, y

V. Definir, con la participacién de los pueblos, barrios originarios y comunidades
indigenas habitantes, los programas de salud dirigidos a ellos mismos.

CAPITULO XXIX. VOLUNTAD ANTICIPADA Y CUIDADOS PALIATIVOS

Articulo 149. La voluntad anticipada es el acto que expresa la decision de una
persona con capacidad de ejercicio, de ser sometida o no a medios, tratamientos o
procedimientos médicos que pretendan prolongar su vida cuando se encuentre en
etapa terminal y, por razones médicas, sea imposible mantenerla de manera
natural, protegiendo en todo momento la dignidad de la persona.

Articulo 150. Las disposiciones en materia de voluntad anticipada y las relativas a
la practica médica aplicada al enfermo en etapa terminal, consistente en el
otorgamiento del tratamiento de los cuidados paliativos, estaran definidas en el
reglamento de la Ley, protegiendo en todo momento la dignidad del enfermo en
etapa terminal.

La voluntad anticipada debera formalizarse ante Notario Publico o ante el personal
de salud de la institucidn correspondiente y dos testigos en el documento que
emita el area responsable en materia de voluntad anticipada de la Secretaria.

Articulo 151. El documento referido en el articulo que antecede debera contar con
las formalidades y requisitos minimos siguientes:

|. Realizarse de manera personal, libre e inequivoca ante Notario Publico o
personal de salud segun corresponda y ante dos testigos;

II. El nombramiento de un representante y, en su caso, un sustituto, para velar por
el cumplimiento de la voluntad del enfermo en etapa terminal en los términos del
propio documento, y

[ll. La manifestacion de su voluntad respecto a la disposicion de érganos
susceptibles de ser donados.
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Si el solicitante fuere enteramente sordo o mudo, pero que sepa leer, debera dar
lectura al Documento de Voluntad Anticipada o Formato correspondiente; si no
supiere o no pudiere hacerlo, designara a una persona que lo haga a su nombre.
Cuando el solicitante declare que no sabe o no puede firmar el documento, debera
igualmente suscribirse ante dos testigos, y uno de ellos firmara a ruego del
solicitante, quien imprimira su huella digital.

Articulo 152. Es nulo el documento o el formato de voluntad anticipada, cuando:
I. Fuese otorgado en contravencion a los dispuesto por esta Ley;

Il. Es realizado bajo la influencia de amenazas contra el suscriptor o sus bienes, o
contra la persona o bienes de sus parientes por consanguinidad en linea recta sin
limitacion de grado, en la colateral hasta el cuarto grado y por afinidad hasta el
segundo grado, cényuge, concubinario o concubina o conveniente;

[ll. El suscriptor no exprese clara e inequivocamente su voluntad, sino solo por
sefales o monosilabos en respuesta a las preguntas que se le hacen, y

IV. Aguel en el que medie alguno de los vicios de voluntad para su otorgamiento.

El suscriptor del documento que se encuentre en algunos de los supuestos
establecidos en las fracciones anteriores podra, luego de que cese dicha
circunstancias, convalidarlo con las formalidades previstas en esta Ley.

Articulo 153. El personal de salud a cargo de cumplimentar lo dispuesto en el
documento que emita el area responsable en materia de voluntad anticipada de la
Secretaria y lo prescrito en la presente Ley, cuyas creencias religiosas o
convicciones personales sean contrarias a tales disposiciones, podran ser
objetores de conciencia y por tal razdn excusarse de intervenir en su aplicacion.

Seré obligacion de la Secretaria garantizar y vigilar en las instituciones de salud la
oportuna prestacion de los servicios y la permanente disponibilidad de personal de
salud no objetor, a fin de garantizar el otorgamiento de los Cuidados Paliativos
como parte del cumplimiento de la voluntad anticipada del enfermo en etapa
terminal.

Articulo 154. El personal de salud en ningin momento y bajo ninguna
circunstancia podra suministrar medicamentos o tratamientos médicos que
provoguen de manera intencional el deceso del enfermo en etapa terminal.

Articulo 155. Los cuidados paliativos son parte de un tratamiento integral para el
cuidado de las molestias, los sintomas y el estrés de toda persona que padece
una enfermedad grave. No reemplazan el tratamiento primario, prescrito por los
meédicos tratantes, sino que contribuyen a que el tratamiento que recibe la persona
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enferma grave sea mas confortable. Su objetivo es evitar y aliviar el sufrimiento,
mejorando la calidad de vida y proporcionando soporte a los familiares del
enfermo o cuidadores.

Comprenden acciones para el control de diversos sintomas, tales como el dolor, la
dificultad para respirar, las nauseas, la fatiga, el malestar general, el estrés, la
ansiedad, el insomnio, la pérdida del apetito, entre otros. Incluyen la atencién de
aspectos psicolégicos, sociales y espirituales de la persona enferma. También
ayudan a tolerar los efectos secundarios de los tratamientos médicos que se
reciben.

Los cuidados paliativos podran ser proporcionados por un equipo multidisciplinario
de profesionales de la salud, de manera ambulatoria y en los hogares de las
personas padecientes.

TITULO TERCERO. FOMENTO, REGULACION, CONTROL Y VIGILANCIA
SANITARIA

CAPITULO |. DISPOSICIONES INICIALES
Articulo 156. Para los efectos del presente Titulo se entiende como:

I. Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México: al 6rgano
desconcentrado del Gobierno de la Ciudad de México, sectorizado a la Secretaria,
responsable de la proteccion sanitaria en la Ciudad de México;

[I. Agua potable: aquella cuya ingestion no cause efectos nocivos a la salud;

[ll. Albercas publicas: el establecimiento publico destinado para la natacion,
recreacion familiar, personal o deportiva,

IV. Alcantarillado: la red o sistema de conductos y dispositivos para recolectar y
conducir las aguas residuales y pluviales al desagtie o drenaje;

V. Autocontrol: la accion voluntaria y espontanea de manifestar el cumplimiento de
la regulacién sanitaria;

VI. Bafios publicos: el establecimiento destinado a utilizar el agua para el aseo
corporal, deporte 0 uso medicinal y al que pueda concurrir el publico, quedando
incluidos en esta denominacion los llamados de vapor y aire caliente;

VII. Bares y similares: los establecimientos en los que puede acceder el publico en
general, obligatoriamente mayor de edad, en los que existe venta de bebidas
alcohdlicas;
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VIII. Cementerio: el lugar destinado a la inhumacion, exhumacion y cremacion de
cadaveres;

IX. Central de abastos: el sitio destinado al servicio publico en maniobras de carga
y descarga, la conservacion en frio y demas operaciones relativas a la
compraventa al mayoreo y medio mayoreo de productos en general;

X. Centro de reunién: las instalaciones destinadas al agrupamiento de personas
con fines recreativos, sociales, deportivos, culturales o cualesquiera otro;

XI. Clinicas de belleza, centros de mesoterapia y similares: Los establecimientos o
unidades médicas dedicadas a la aplicacién de procedimientos invasivos
relacionados con cambiar o corregir el contorno o forma de diferentes zonas o
regiones de la cara y del cuerpo humano que requieran de intervencion médica,
los cuales estan regulados en términos de la Ley General de Salud;

XII. Construcciones: toda edificacion o local que se destine a la habitacion,
comercio, industria, servicios o cualquier otro uso;

XIII. Control Sanitario: Los actos que lleven a cabo las autoridades sanitarias para
ordenar o controlar el funcionamiento sanitario de los establecimientos, sitios,
actividades y personas a que se refiere la Ley, los reglamentos respectivos, las
normas oficiales mexicanas y las normas técnicas, a través del otorgamiento de
autorizaciones, permisos, licencias, avisos, y certificados; asi como la vigilancia, el
control analitico y la aplicacion de medidas de seguridad e imposicion de
sanciones en los términos de los ordenamientos aplicables;

XIV. Crematorios: las instalaciones destinadas a la incineracién de cadaveres;

XV. Discotecas, centros de baile y similares: aquellos sitios de acceso publico
destinados a escuchar musica o bailar, en los que puede existir o no la venta de
bebidas alcohdlicas;

XVI. Espectaculos publicos: las representaciones teatrales, las audiciones
musicales, las exhibiciones cinematograficas, las funciones de variedades, los
espectaculos con animales, carreras automéviles, bicicletas, deportivos, las
exhibiciones aeronauticas, los circos, los frontones, los juegos de pelota, las
luchas y en general, todos aquellos en los que el publico paga el derecho por
entrar o ingresa de forma gratuita y a los que acude con el objeto de distraerse,
incluyendo su publicidad y los medios de su promocion;

XVII. Establecimientos especializados en adicciones: Los establecimientos de
caracter publico, privado o social, fijos 0 méviles, cualquiera que sea su
denominacion, que proporcionan servicios para la atencion especifica de personas
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con consumo perjudicial o adiccion a sustancias psicoactivas, y que, en cualquier
caso, operan bajo un modelo de atencion profesional, de ayuda mutua o mixto;

XVIII. Establecimientos de hospedaje: los que proporcionen al publico alojamiento
y otros servicios complementarios mediante el pago de un precio determinado,
quedando comprendidos los hoteles, moteles, apartamentos amueblados,
habitaciones con sistemas de tiempo compartido o de operacién hotelera,
albergues, suites, villas, bungalows, casas de huéspedes y cualquier edificacion
gue se destine a dicho fin;

XIX. Establecimiento Mercantil: Local ubicado en un inmueble donde una persona
fisica o moral desarrolla actividades relativas a la intermediacion, compraventa,
arrendamiento, distribucion de bienes, prestacion de servicios o cualesquiera otro,
con fines de lucro;

XX. Establos, caballerizas, granjas avicolas, porcicolas, apiarios y otros
establecimientos similares: todos aquellos lugares destinados a la guarda,
produccion, cria, mejoramiento y explotacion de especies animales;

XXI. Fomento sanitario: El conjunto de acciones tendientes a promover la mejora
continua de las condiciones sanitarias de los procesos, productos, métodos,
instalaciones, servicios, actividades y personas que puedan provocar un riesgo a
la salud de la poblacion, mediante esquemas de comunicacion, orientacion,
educacién, capacitacién, coordinacién y concertacién con los sectores publico,
privado y social, asi como otras medidas no regulatorias;

XXII. Funeraria: el establecimiento dedicado al traslado, preparacién y velacion de
cadaveres;

XXIIl. Gasolineras y estaciones de servicio similares: los establecimientos
destinados al expendio de gasolina, aceites, gas butano y demas productos
derivados del petréleo;

XXIV. Gimnasios: el establecimiento dedicado a la préactica deportiva, fisico
constructivismo y a ejercicios aerdbicos realizados en sitios cubiertos,
descubiertos u otros de esta misma indole;

XXV. Lavanderias, tintorerias, planchadurias y similares: todo establecimiento o
taller abierto al publico destinado a limpiar, tefiir, desmanchar o planchar ropa,
tapices, telas y objetos de uso personal, doméstico, comercial o industrial,
cualquiera que sea el procedimiento que se emplee;

XXVI. Limpieza publica: el servicio de recoleccion, tratamiento y disposicion final
de los residuos solidos, que estan a cargo de las Alcaldias, segun el reglamento
correspondiente;
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XXVII. Mercados publicos y centros de abasto: los sitios publicos y privados
destinados a la compra y venta de productos en general, preferentemente los
agropecuarios y de primera necesidad, en forma permanente o en dias
determinados;

XXVIII. Patrocinio: la gestion o apoyo economico para la realizacién de eventos
artisticos, deportivos, culturales, recreativos y sociales;

XXIX. Peluquerias, salones de belleza y masaje, estéticas y similares: los
establecimientos dedicados a rasurar, tefiir, decolorar, peinar, cortar, rizar o
realizar cualquier actividad similar con el cabello de las personas; al arreglo
estético de ufias de manos y pies o la aplicacion de tratamientos capilares,
faciales y corporales de belleza al publico, que no requieran de intervencion
médica en cualquiera de sus practicas;

XXX. Plantel educativo: inmueble en el que se imparten los diferentes programas
educativos de la Secretaria de Educacion Publica de la Administracion Publica
Federal o que se encuentren avalados por la misma;

XXXI. Promocion: las acciones tendientes a dar a conocer y lograr la pertenencia
de la denominacién, la entidad de algun bien o producto y servicio, mediante el
obsequio de muestras e intercambio de beneficios y apoyos entre las partes;

XXXII. Publicidad: toda aquella accién de difusion, promocion de marcas,
patentes, productos o servicios;

XXXIIl. Rastro: establecimiento donde se da el servicio para sacrificio de animales
para la alimentacion y comercializacion al mayoreo de sus productos;

XXXIV. Reclusorios y centros de readaptacion social: el local destinado a la
internacion de quienes se encuentran restringidos de su libertad por un proceso o
una resolucién judicial o administrativa;

XXXV. Regulacion Sanitaria: El conjunto de disposiciones emitidas para normar
los procesos, bienes, productos, métodos, instalaciones, servicios, actividades y
personas;

XXXVI. Restaurantes, establecimientos de venta de alimentos y similares: los
lugares que tienen como giro la venta de alimentos preparados, con o sin venta de
bebidas alcohdlicas;

XXXVII. Riesgo sanitario: la probabilidad de ocurrencia de un evento exdgeno
adverso, conocido o potencial, que ponga en peligro la salud o la vida humanas;
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XXXVIII. Tercero autorizado: toda aquella persona fisica o moral acreditada por las
autoridades sanitarias para ejercer las atribuciones que en derecho le concedan
las mismas;

XXXIX. Transporte urbano y suburbano: todo vehiculo destinado al traslado de
carga, de alimentos perecederos o de pasajeros, sea cual fuere su medio de
propulsion;

XL. Venta de alimentos en la via publica: actividad que se realiza en calles, plazas
publicas, en concentraciones por festividades populares y por comerciantes
ambulantes;

XLI. Veterinarias y similares: sitios donde se ofrecen servicios de atencion médica
y estética a los animales, y

XLII. Vigilancia Sanitaria: El conjunto de acciones de evaluacion, verificacion y
supervision del cumplimiento de las disposiciones legales, reglamentarias,
normativas y otras aplicables que deben observarse en los procesos, productos,
bienes, métodos, instalaciones, servicios, actividades y personas.

Articulo 157. Las personas originarias, habitantes, vecinas y transeuntes de la
Ciudad tienen derecho a patrticipar en la deteccion de problemas sanitarios y a
denunciar ante las autoridades sanitarias todo hecho, acto u omisién que
represente un riesgo o provoque un dafo a la salud de la poblacion.

Articulo 158. A la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de
México le corresponde atender las denuncias que le sean presentadas, a través
de las siguientes acciones:

I. Analisis del caso, para establecer la competencia y existencia del riesgo
sanitario;

. Visita de diagndstico sanitario y, en su caso, la emisién de recomendaciones
para las acciones correctivas;

. Visita conjunta con otras autoridades, cuando el problema implique la
concurrencia de varias autoridades;

IV. Transferencia del asunto a autoridades competentes para su atencion, cuando
asi sea el caso, y

V. Visita de verificacion sanitaria, y en su caso, la aplicacion de medidas de
seguridad y sanciones, cuando sea necesario.
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CAPITULO Il. AGENCIA DE PROTECCION SANITARIA DEL GOBIERNO DE LA
CIUDAD DE MEXICO

Articulo 159. Las atribuciones de fomento, regulacion, control y vigilancia
sanitarios que correspondan en materia de salubridad general y local en los
términos dispuesto por la Ley General, la presente Ley, su reglamento, las normas
oficiales mexicanas, normas técnicas, lineamientos, asi como de aquellas
delegadas mediante convenios y acuerdos celebrados con las autoridades
federales y locales seran ejercidas a través del 6rgano desconcentrado del
Gobierno de la Ciudad de México, sectorizado a la Secretaria, denominado
Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México, a la que
corresponde:

I. Ejercer la regulacion, control, vigilancia y fomento sanitarios de las actividades,
condiciones, sitios, servicios, productos y personas a que se refiere el presente
Titulo, asi como en:

a) Actividades en la via publica;

b) Albercas publicas y privadas de uso al publico;
c) Alcantarillado;

d) Ambulancias;

e) Asilos, albergues, refugios, asi como servicios de asistencia social publicos y
privados;

f) Bafios publicos;

g) Cadaveres, agencias funerarias, cementerios, crematorios, embalsamamiento y
traslado de cadaveres;

h) Calidad del agua, agua potable, agua embotellada y hielo;

i) Carnicerias, pollerias, pescaderias, lugares en donde se vendan leche,
productos lacteos, huevo, frutas y legumbres;

j) Centros de reunion, diversion, espectaculos publicos, asi como aquellos
establecimientos en donde se consuma tabaco;

k) Centros de readaptacion social, comunidades de tratamiento especializado para
adolescentes, centros de sanciones administrativas y de integracion social;

[) Construcciones;
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m) Discotecas, centros de baile y similares;

n) Edificios, inmuebles de propiedad en condominio y otros de tipo habitacional, en
coadyuvancia con las autoridades competentes;

0) Establecimientos dedicados a actividades comerciales, de intermediacion,
compraventa, arrendamiento, distribucion de bienes, prestacion de servicios o
cualquier otro, con fines de lucro;

p) Establecimientos con disposicién de sustancias téxicas o peligrosas;
q) Establecimientos especializados en adicciones;

r) Establecimientos dedicados al embellecimiento fisico del cuerpo humano,
clinicas de belleza, centros de mesoterapia y similares;

s) Establecimientos dedicados a la realizacion de tatuajes, perforaciones y
micropigmentacion;

t) Establecimientos dedicados a la venta de bebidas alcohdlicas en envase
cerrado;

u) Establecimientos de hospedaje;
v) Establecimientos industriales;

w) Establos, caballerizas, granjas avicolas, porcicolas, apiarios y otros
establecimientos similares;

X) Gasolineras y estaciones de servicio similares;

y) Gimnasios de uso al publico;

z) Lavanderias, tintorerias, planchadurias y similares;
aa) Limpieza publica,

bb) Lugares donde se vendan productos naturistas, suplementos alimenticios y
similares;

cc) Mercados Publicos y centros de abasto;
dd) Peluquerias, salones de belleza y masaje, estéticas y similares;

ee) Personas que por las actividades que realicen puedan propagar enfermedades
transmisibles;
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ff) Planteles educativos;

gg) Practicas de la medicina alopética, alternativa, integrativa y tradicional;
hh) Preparacion y venta de alimentos frescos y procesados;

ii) Profesionales, técnicos y auxiliares de la salud;

j) Rastros;

kk) Responsables y auxiliares de la operacion de establecimientos;

Il) Restaurantes, establecimientos de venta de alimentos y bebidas, bares y
similares; mm) Saneamiento basico;

nn) Sanidad ambiental;

00) Sanidad animal en materia de zoonosis;
pp) Sanidad internacional;

gq) Sanitarios de uso publico;

rr) Servicios de salud, hospitales, clinicas, consultorios médicos, bancos de
sangre, laboratorios de analisis y radiolégicos, farmacias y demas auxiliares del
diagnéstico y tratamiento;

ss) Supermercados;

tt) Transporte urbano y suburbano;
uu) Venta y alquiler de ropa;

vv) Veterinarias y similares, y

ww) Las demés que le sean delegadas mediante los Acuerdos de Coordinacion
que se celebre con la Secretaria Federal.

II. Elaborar y emitir, en coordinacion con otras autoridades competentes en los
casos que proceda, las normas técnicas locales para la regulacion y control
sanitario de las materias de salubridad local;

[ll. Participar en el Sistema Federal Sanitario de conformidad con las disposiciones
previstas por la Ley General, asi como con las directrices sefialadas al efecto por
la Secretaria Federal y la Secretaria de Salud;
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IV. Coordinar las acciones para la prestacion de los servicios de salud a la
comunidad en materia de su competencia, por parte del Gobierno de la Ciudad de
México, asi como para el destino de los recursos previstos para tal efecto, de
conformidad con las disposiciones aplicables y en términos de los acuerdos de
colaboracion y coordinacion;

V. ldentificar, analizar, evaluar, regular, controlar, fomentar y difundir las
condiciones y requisitos para la prevencion y manejo de los riesgos sanitarios en
la Ciudad de México;

VI. Expedir certificados oficiales de la condicion sanitaria de procesos, productos,
métodos, instalaciones, servicios o actividades relacionadas con las materias de
su competencia;

VII. Emitir, prorrogar o revocar las autorizaciones sanitarias en las materias de su
competencia, asi como ejercer aquellos actos de autoridad que para la regulacion,
control y fomento sanitarios se establecen o deriven de esta Ley, la Ley General y
sus reglamentos, las normas oficiales mexicanas, las normas técnicas locales y
demas disposiciones legales aplicables;

VIII. Ejecutar los procedimientos administrativos que correspondan conforme a la
Ley de Procedimiento Administrativo de la Ciudad de México, Ley de
Establecimientos Mercantiles, Ley de Proteccion a la Salud de los no Fumadores
en la Ciudad de México y demas disposiciones en lo que le sea aplicable al
esquema normativo regulatorio de la Secretaria, en los términos de sus facultades
especificas y necesidades técnicas y organizacionales;

IX. Aplicar estrategias de investigacion, evaluacion y seguimiento de riesgos
sanitarios, conjuntamente o en coadyuvancia con otras autoridades competentes;

X. Imponer sanciones administrativas por el incumplimiento de disposiciones de
esta Ley, la Ley General y demas ordenamientos aplicables, asi como determinar
medidas de seguridad, preventivas y correctivas, en el ambito de su competencia;

XI. Ejercer las acciones de control, regulaciéon y fomento sanitario
correspondientes, para prevenir y reducir los riesgos sanitarios derivados de la
exposicidon de la poblacion a factores quimicos, fisicos, bioldégicos y ambientales;

XII. Participar, en coordinacion con las unidades administrativas correspondientes
de la Secretaria, en la instrumentacion de las acciones de prevencién y control de
enfermedades, asi como de vigilancia epidemiologica, cuando éstas se relacionen
con los riesgos sanitarios derivados de los procesos, productos, métodos,
instalaciones, servicios o actividades en las materias de salubridad general y local
establecidas en la Ley;
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XIII. Efectuar la identificacion, evaluacion y control de los riesgos a la salud en las
materias de su competencia,

XIV. Proponer la politica de proteccion contra riesgos sanitarios en la entidad, asi
como su instrumentacion en materia de salubridad local, regulacion, control y
fomento sanitario que le correspondan al Gobierno;

XV. Hacer del conocimiento de las autoridades competentes, la opinion sobre la
publicidad de las actividades, productos y servicios a los que se refiere esta ley y
sus reglamentos, que se difunda en el territorio de la Ciudad;

XVI. Suscribir convenios para el cumplimiento de sus atribuciones;

XVII. Coordinarse, en su caso, con las autoridades responsables de regular y
verificar las condiciones de seguridad y proteccion civil, para la ejecucion de las
acciones de regulacién, control, fomento y vigilancia sanitaria a su cargo, y

XVIII. Las demas que sefialen las disposiciones legales aplicables.

Articulo 160. La Agencia de Proteccion Sanitaria tendra autonomia administrativa,
técnica, operativa y de gestion. Su titular debera comprobar que cuenta con
experiencia minima de tres afios previos e ininterrumpidos en el inmediato anterior
a la propuesta; asimismo debera acreditar licenciatura en el area de la salud y
posgrado en salud publica; éste sera propuesto por el titular de la Secretaria 'y
sera designado por la persona titular de la Jefatura de Gobierno de la Ciudad de
México. Todo lo relacionado a la organizacion y funcionamiento de la Agencia de
Proteccion Sanitaria se establecera en su Reglamento.

Articulo 161. Para cumplir sus atribuciones prevenir riesgos y dafios a la salud de
la poblacion, la Agencia de Proteccion Sanitaria podra:

I. Otorgar autorizaciones, certificados, licencias, permisos y acreditamientos
sanitarios a personas fisicas y morales;

. Vigilar e inspeccionar los sitios, establecimientos, actividades, productos,
servicios o0 personas de que se trate;

[ll. Aplicar medidas de seguridad;
IV. Imponer sanciones administrativas;

V. Cobrar derechos, aprovechamientos, cuotas y multas, en los términos de los
convenios que se suscriban con la Secretaria de Administracion y Finanzas de la
Ciudad de México;
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VI. Recibir donativos y cualquier apoyo econdémico o en especie, por parte de
personas fisicas o0 morales, de naturaleza publica, privada o social;

VII. Establecer disposiciones, medidas y procedimientos para salvaguardar la
salubridad local;

VIII. Dar aviso a las autoridades respectivas sobre el incumplimiento de
disposiciones legales en materias distintas a las conferidas a la Agencia de
Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México;

IX. Informar a las autoridades federales respecto a un posible riesgo sanitario en el
ambito de su competencia federal, y

X. Realizar todos aquellos actos que permitan preservar la salubridad local, de
conformidad a los instrumentos juridicos aplicables.

Articulo 162. La Agencia de Proteccion Sanitaria esta facultada para intervenir de
forma urgente mediante acciones de fomento, vigilancia, control y regulacién
sanitaria en establecimientos, productos, personas y servicios que presenten un
riesgo inminente y grave a la poblacion, lo anterior con la finalidad de disminuir la
exposicidn a los posibles dafios a la salud, por lo que podra en estos casos
excusarse de forma justificada de dar cumplimiento a las formalidades
establecidas en este titulo, bajo la premisa mayor del derecho a la salud.

Articulo 163. El Gobierno por conducto de la Agencia de Proteccion Sanitaria del
Gobierno de la Ciudad de México establecera la politica de fomento para la
prevencion y proteccion contra riesgos sanitarios, para lo cual desarrollara las
siguientes actividades:

I. Coordinar, en el ambito del Sistema de Salud, a las instituciones publicas para
garantizar la seguridad sanitaria de la poblacion de la Ciudad;

II. Formular, promover y participar en la aplicacion de las medidas de fomento
sanitario;

[ll. Desarrollar y promover, en coordinacion con las autoridades educativas,
actividades de educacion en materia sanitaria, dirigidas a las organizaciones
sociales, organismos publicos y privados, y poblacion en general;

IV. Comunicar y difundir las acciones de prevencion, cuando éstas se relacionen
con los riesgos sanitarios derivados de los establecimientos y servicios que son
materia de salubridad local;

V. Proponer mejoras y acciones de fomento al comercio, a los proveedores de
servicios e instituciones del Gobierno relacionadas con la prevencién de riesgos
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sanitarios derivados de los establecimientos y servicios que son materia de
salubridad local;

VI. Desarrollar estrategias de comunicacion para atender emergencias, alertas
sanitarias y avisos epidemiolégicos y, en su caso, asesorar a las autoridades
competentes en la Ciudad en el desarrollo de programas de comunicacion
vinculados con emergencias alertas sanitarias relevantes que afecten su
jurisdiccion en la materia, y

VII. Las demas materias que determine esta Ley y otras disposiciones legales
aplicables a la vigilancia y al fomento sanitario.

CAPITULO lIl. SALUBRIDAD LOCAL

Articulo 164. La conservacion de la limpieza publica como condicion indispensable
de la salubridad local es obligacion del Gobierno y de las autoridades de las
demarcaciones, conjuntamente con la participacion ciudadana, en los términos de
las disposiciones legales aplicables.

El Gobierno, en coordinacion con las Alcaldias, proveera de depdsitos de residuos
sélidos con tapa, asegurar su recoleccion en los parques, jardines, paseos
publicos y en otros lugares de la via publica que estén dentro de su ambito de
competencia territorial, ademas de ordenar la fumigacién peridédica en los mismos;
asimismo, fijara lugares especiales para depositar los residuos sélidos tomando en
cuenta lo que disponga la legislacion aplicable en materia ambiental.

Articulo 165. Corresponde al Gobierno, por conducto del Sistema de Aguas de la
Ciudad de México y de la Agencia de Proteccidn Sanitaria, en el ambito de sus
respectivas competencias, la vigilancia periodica de la potabilidad del agua en la
red publica de abastecimiento, especialmente en su almacenamiento y disposicion
final, con el objetivo de garantizar su calidad para uso o0 consumo humano.

En las areas de la Ciudad en que se carezca del sistema de agua potable y
alcantarillado deberan protegerse las fuentes de abastecimiento para prevenir su
contaminacion, conforme con las normas oficiales mexicanas correspondientes.

Articulo 166. En la materia de agua potable y alcantarillado, queda estrictamente
prohibido:

I. Utilizar para el consumo humano el agua de pozos o aljibes que se encuentren
situados a distancias reducidas de retretes, alcantarillas, estercoleros, cementerios
o depositos de desperdicios que puedan contaminarlos;
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Il. La descarga de aguas residuales o de contaminantes en cualquier cuerpo de
agua superficial o subterraneo, cuando éstas se destinen para el uso o consumo
humano;

[ll. Que los desechos o liquidos que conduzcan los cafios sean vertidos en rios,
arroyos, acueductos, corrientes o canales por donde fluyan aguas destinadas al
consumo humano, en todo caso deberan ser tratados y cumplir con las
disposiciones legales en materia de contaminacion, y

IV. Realizar cualquier accidon que contamine en cualquier grado o circunstancia el
agua destinada al uso o consumo humano.

Articulo 167. Todas las actividades que se realicen en la via publica, deberan
cumplir con las disposiciones de higiene y sanidad que correspondan. Queda
prohibida la realizacion de actividades en via publica que generen riesgos
excesivos o dafios a la salud humana.

Los responsables de las actividades en via publica que generen basura o
desperdicios, deberan limpiarlos y depositarlos en la forma y en los lugares
establecidos en las disposiciones aplicables. La vigilancia sanitaria quedara a
cargo de la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México.

Articulo 168. Sin perjuicio de los requisitos que exijan los reglamentos respectivos,
es obligacion de los propietarios o administradores de los establecimientos sujetos
a control sanitario establecidos en el presente titulo, garantizar las condiciones de
higiene, asi como de cloracion del agua a fin de asegurar las condiciones de
salubridad establecidas en las disposiciones legales aplicables.

Articulo 169. La central de abastos, mercados publicos, centros de abasto y
similares seran objeto de verificaciones sanitarias peridédicas por la Agencia de
Proteccion Sanitaria.

Los vendedores y personas cuya actividad esté vinculada con la Central de
Abasto, mercados publicos, centros de abasto y similares, estaran obligados a
conservar las condiciones sanitarias e higiénicas reglamentadas para el debido
mantenimiento de sus locales o puestos.

Articulo 170. La Agencia de Proteccion Sanitaria vigilara el cumplimiento de las
disposiciones sanitarias aplicables a cementerios, crematorios y funerarias.

Para otorgar la concesion respectiva a estos establecimientos, debera recabarse
previamente la autorizacion sanitaria que expida el propio Gobierno. Las
disposiciones reglamentarias estableceran los requisitos que deberan cumplirse
para el otorgamiento de la autorizacion sanitaria, entre los que se incluiran: areas
verdes, sanitarios, adecuacion para personas con capacidades diferentes y las
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que correspondan, en su caso, para el ofrecimiento de los servicios de
refrigeracion, embalsamamiento, inhumacion, exhumacién y cremacion de
cadaveres.

Queda prohibido a los titulares, responsables o trabajadores de los cementerios,
crematorios y funerarias, realizar cualquier manejo de cadaveres fuera de lo
estipulado en las autorizaciones, permisos o concesiones correspondientes, asi
como ofertar y prestar servicios para la expedicion de certificados de defuncion por
si 0 a través de terceros.

En caso de desacato se impondran las sanciones administrativas de caracter
sanitario, sin menoscabo de las penas establecidas en la Ley General, el Codigo
Penal vigente en la Ciudad de México y otras disposiciones legales aplicables.

CAPITULO IV. AUTORIZACIONES

Articulo 171. La autorizacién sanitaria es el acto administrativo mediante el cual el
Gobierno, a través de la Agencia de Proteccidén Sanitaria, permite la realizacion de
actividades que puedan representar un dafo o riesgo para la salud humana, en los
casos y con los requisitos y modalidades que determine esta Ley y los
instrumentos juridicos aplicables.

Las autorizaciones sanitarias tendran el caracter de licencias, permisos o tarjetas
de control sanitario. Los establecimientos que no requieran de autorizacion
sanitaria deberan dar aviso de funcionamiento en términos de lo dispuesto por la
Ley General.

Las autorizaciones sanitarias seran otorgadas con vigencia determinada e
indeterminada, segun sea el caso y podran ser objeto de prérroga o revalidacion
por parte de la autoridad, en los términos que determinen las disposiciones de la
presente ley, su reglamento y las disposiciones legales que puedan ser aplicables.

Articulo 172. La Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de
México podra revocar las autorizaciones que haya otorgado:

I. Cuando, por causas supervenientes, se compruebe que los productos o el
ejercicio de las actividades que se hubieren autorizado, constituyan riesgo o dafio
para la salud humana;

[I. Cuando el ejercicio de la actividad que se hubiere autorizado, exceda los limites
fijados en la autorizacién respectiva;

[ll. Porque se dé un uso distinto al autorizado;
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IV. Por incumplimiento a las disposiciones de esta Ley, sus reglamentos y demas
disposiciones legales aplicables;

V. Por desacato de las 6rdenes que dicte la autoridad sanitaria, en los términos de
esta Ley y demas disposiciones legales aplicables;

VI. Porque el producto objeto de la autorizacion no se ajuste o deje de reunir las
especificaciones o requisitos que fijen esta Ley, las normas oficiales o técnicas
locales y demas disposiciones legales aplicables;

VIl. Cuando resulten falsos los datos o documentos proporcionados por el
interesado, que hubieren servido de base a la autoridad sanitaria, para otorgar la
autorizacion;

VIII. Cuando resulten falsos los dictamenes proporcionados por terceros
autorizados;

IX. Cuando los productos ya no posean los atributos o caracteristicas conforme a
los cuales fueron autorizados o pierdan sus propiedades preventivas, terapéuticas
o rehabilitadoras;

X. Cuando el interesado no se ajuste a los términos, condiciones y requisitos en
gue se le haya otorgado la autorizacién o haga uso indebido a ésta;

XI. Cuando las personas, objetos o productos dejen de reunir las condiciones o
requisitos bajo los cuales se hayan otorgado las autorizaciones;

XIl. Cuando lo solicite el interesado, y

XIIl. En los demas casos que determine la Agencia de Proteccién Sanitaria del
Gobierno de la Ciudad de México.

CAPITULO V. CERTIFICADOS

Articulo 173. Se entiende por certificado, la constancia expedida en los términos
que establezca la autoridad sanitaria correspondiente para la comprobacion o
informacion de determinados hechos.

Para fines sanitarios, la autoridad sanitaria competente, a través de las unidades
administrativas correspondientes, extendera, entre otros, los siguientes
certificados:

|. De nacimiento;

Il. De defuncion;
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[ll. De muerte fetal;
IV. De condicion sanitaria de productos, procesos o servicios, y
V. Los demas que determine la Ley General y sus reglamentos.

Articulo 174. Los certificados de defuncion y de muerte fetal seran expedidos una
vez que el médico certificante haya revisado el cuerpo, constatado la defuncién o
muerte fetal y las probables causas de defuncién. Por tal motivo, no podran ser
requisitados en la via publica, ni a bordo de vehiculos automotores; tal
circunstancia podra ser verificada por la Agencia de Proteccion Sanitaria,
pudiendo iniciar las acciones juridico-administrativas correspondientes ante su
ocurrencia, en términos de la presente Ley.

Deberan ser expedidos en forma gratuita y obligatoria, por un médico con cédula
profesional y capacitado conforme las disposiciones que establezca la autoridad
sanitaria.

Articulo 175. Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México dispondran de
personal médico en todas las jurisdicciones sanitarias a su cargo para expedir de
forma gratuita los certificados de defuncién que requiera la poblacion de la Ciudad
de México, en términos de lo establecido en la NOM-035-SSA3-2012.

El Reglamento de esta Ley establecera las disposiciones para el registro,
distribucion y expedicion de los certificados de defuncion y muerte fetal a los
médicos que presten servicios de salud privados.

Articulo 176. La autoridad sanitaria podra imponer las sanciones administrativas
establecidas en esta Ley, asi como suspender la dotacion y prohibir la expedicion
de los certificados, al personal médico que emita certificados apdcrifos, registre
informacion falsa en ellos, certifique la defuncion sin haber revisado el cuerpo y
constatado la muerte y las probables causas de defuncion, realice el cobro por la
expedicion, se niegue a expedirlo o haga mal uso de los mismos, con
independencia de las penas establecidas en el Codigo Penal y otras disposiciones
legales aplicables.

CAPITULO VI. VIGILANCIA SANITARIA Y MEDIDAS DE SEGURIDAD

Articulo 177. Corresponde a las autoridades sanitarias, la vigilancia del
cumplimiento de esta Ley y demas disposiciones aplicables en esta materia.

Las dependencias, 6rganos y entidades de la administracién publica local tienen la
obligacion de coadyuvar en la vigilancia del cumplimiento de las normas sanitarias
y cuando detecten irregularidades que a su juicio constituyan violaciones a las
mismas lo haran del conocimiento de las autoridades sanitarias.
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El acto u omisidn contrario a los preceptos de esta Ley y demas disposiciones
aplicables podra ser objeto de orientacion y educacion de los infractores con
independencia de que se apliquen, segun sea el caso, las medidas de seguridad y
las sanciones correspondientes.

Articulo 178. Los procedimientos de verificacion sanitaria, toma de muestras,
dictamen y resolucién deberan cumplir con los requisitos y formalidades que
establezca la Ley General, esta Ley, la Ley de Procedimiento Administrativo de la
Ciudad de México, el Reglamento de la Agencia de Proteccién Sanitaria del
Gobierno de la Ciudad de México y las demas disposiciones legales aplicables.

Articulo 179. Los verificadores sanitarios, en el ejercicio de sus funciones, tendran
libre acceso a los edificios, establecimientos comerciales, industriales, de servicio
y, en general, a todos los lugares a que hace referencia esta Ley. Los propietarios,
responsables, encargados u ocupantes de establecimientos o conductores de los
transportes objeto de verificacion, estan obligados a permitir el acceso y a dar
facilidades e informes a los verificadores para el desarrollo de su labor; de no
cumplirse, motivara la aplicacion de las medidas de seguridad y sanciones
correspondientes.

Articulo 180. Si del contenido de la visita de verificacién sanitaria se desprenden y
detectan irregularidades sanitarias e infracciones a esta Ley o los demas
ordenamientos legales aplicables, la Agencia de Proteccion Sanitaria citara al
interesado, personalmente o por correo certificado con acuse de recibo, para que
dentro de un plazo no menor de cinco dias habiles, ni mayor de quince,
comparezca a manifestar lo que a su derecho convenga y ofrezca las pruebas que
estime procedentes, en relacion con los hechos asentados en el acta levantada
con motivo de la misma.

Una vez concluido el término anterior se procedera dentro de los diez dias habiles
siguientes a dictar por escrito la resolucidén que proceda, la cual sera notificada al
interesado o0 a su representante legal en forma personal, o correo certificado con
acuse de recibo conforme a lo establecido en la Ley de Procedimiento
Administrativo de la Ciudad de México.

Articulo 181. Las medidas de seguridad sanitaria son las disposiciones que dicta la
autoridad sanitaria, para proteger la salud de la poblacion.

La Agencia de Proteccion Sanitaria podra ordenar y ejecutar medidas de
seguridad sanitaria, tales como:

I. El aislamiento, entendido como la separacion de personas infectadas, en el
periodo de transmisibilidad, en lugares y condiciones que eviten el peligro de
contagio. El aislamiento se ordenara por escrito, previo dictamen médico y durara
el tiempo estrictamente necesario hasta que desaparezca el peligro;
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[I. La cuarentena, que consiste en la limitacion a la libertad de transito de personas
sanas gue hubieren estado expuestas a una enfermedad transmisible, por el
tiempo estrictamente necesario para controlar el riesgo de contagio. La cuarentena
se ordenara por escrito, previo dictamen médico, y consistira en que las personas
expuestas no abandonen determinado sitio 0 se restrinja su asistencia a
determinados lugares;

lll. La observacion personal, es la estrecha supervision sanitaria de los presuntos
portadores, sin limitar su libertad de transito, con el fin de facilitar la rapida
identificacion de la infeccion o enfermedad transmisible;

IV. La vacunacion de personas, y se ordenara cuando:

a) No hayan sido vacunadas, en los términos de la Ley General;

b) En caso de epidemia grave;

c) Si existiera peligro de invasion de dichos padecimientos en la Ciudad, y

d) Cuando asi se requiera de acuerdo con las disposiciones internacionales
aplicables.

V. La vacunacion de animales se ordenara cuando éstos puedan constituirse en
transmisores de enfermedades al hombre o que pongan en riesgo su salud, en
coordinacién con las dependencias encargadas de la sanidad animal;

VI. La destruccion o control de insectos u otra fauna transmisora cuando éstos
constituyan un peligro grave para la salud de las personas. En todo caso, se dara
a las dependencias encargadas de la sanidad animal la intervencién que
corresponda. Los procedimientos de destruccion y control se sujetaran a las
disposiciones ambientales de la Ciudad;

VII. La suspension de actividades, trabajo o servicios o la prohibicién de actos de
uso se ordenara cuando, de continuar aquellos, se ponga en peligro la salud de
las personas, pudiendo ser total o parcial. Se aplicara por el tiempo estrictamente
necesario para corregir las irregularidades que pongan en peligro la salud de las
personas. Se ejecutaran las acciones necesarias que permitan asegurar la referida
suspension. Esta seréa levantada a instancia del interesado o por la autoridad que
la ordend, cuando cese la causa por la que fue decretada. Durante la suspensiéon
s6lo sera permitido el acceso de las personas que tengan encomendada la
correccion de las irregularidades que la motivaron;

VIII. El aseguramiento y destruccion de objetos, productos y substancias, que
tendra lugar cuando se presuma que pueden ser nocivos para las personas o
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carezcan de los requisitos esenciales que se establezcan en esta Ley y demas
disposiciones aplicables;

IX. La Agencia de Proteccion Sanitaria podra retenerlos o dejarlos en depdsito
hasta en tanto se determine, previo dictamen, su destino; si el dictamen reportara
que el bien asegurado no es nocivo para la salud y cumple con las disposiciones
de esta Ley, se procedera a su inmediata devolucion, a solicitud del interesado
dentro de un plazo de treinta dias habiles. En su defecto, se entendera que el bien
causa abandono y quedara a disposicion del Gobierno de la Ciudad para su
aprovechamiento licito. Si el dictamen resulta que el bien asegurado es nocivo, la
Agencia de Proteccion Sanitaria podra determinar, previa observancia de la
garantia de audiencia, que el mismo sea sometido a un tratamiento que haga
posible su legal aprovechamiento por el interesado o sera destruido si no pudiere
tener un uso licito por parte de la autoridad;

X. La suspension de la publicidad que sea nociva para la salud;
XI. La emisidon de mensajes publicitarios que adviertan peligros para la salud;

XIl. La desocupacion y desalojo de casas, edificios, establecimientos y en general
de cualquier predio, se ordenara, cuando a juicio de la Agencia de Proteccidn
Sanitaria, previo dictamen sanitario y respetando la garantia de audiencia, se
considere que esta medida es indispensable para evitar un dafio grave a la salud o
a la vida de las personas, y

XIlIl. Las demas medidas de indole sanitaria que determinen las autoridades
sanitarias competentes, que puedan evitar que se causen o continden causando
riesgos o dafios a la salud.

CAPITULO VII. SANCIONES ADMINISTRATIVAS

Articulo 182. Las violaciones a los preceptos de esta Ley, su reglamento y demas
disposiciones legales que de ella emanen, seran sancionados administrativamente
por la autoridad sanitaria, en ejercicio de sus facultades legales, sin perjuicio de
las demas sanciones aplicables, asi como de las penas que correspondan cuando
sean constitutivas de delitos.

Articulo 183. Las sanciones administrativas que el Gobierno, a través de Agencia
de Proteccion Sanitaria, podra aplicar por el incumplimiento de las disposiciones
de esta Ley y las disposiciones legales aplicables, seran las siguientes:

I. Amonestacion con apercibimiento;

[I. Multa;
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[ll. Arresto hasta por treinta y seis horas;

IV. Clausura temporal o permanente, que podra ser parcial o total,
V. Prohibicién de venta;

VI. Prohibicién de uso;

VII. Prohibicion de ejercicio de las actividades a que se refiere la autorizacion
revocada;

VIII. Prohibicion de ejercicio de las actividades objeto del procedimiento de
sancion, y

IX. Las demas que sefialen la normativa e instrumentos juridicos aplicables.

Articulo 184. Al imponer una sancién, la Agencia de Proteccién Sanitaria fundara y
motivara la resolucion, tomando en consideracion los siguientes elementos:

I. Los dafios que se hayan producido o puedan producirse en la salud de las
personas;

Il. La gravedad de la infraccidn;

[ll. Las condiciones socio-economicas del infractor;

IV. La calidad de reincidente del infractor, y

V. El beneficio obtenido por el infractor como resultado de la infraccion.

Articulo 185. Los montos generados por concepto de multas y otros actos
regulados por la presente Ley se consideraran aprovechamientos y se
determinaran y actualizaran de conformidad con lo estipulado en el Cédigo Fiscal
de la Ciudad de México, mediante determinacion que al efecto emita la Secretaria
de Administracién y Finanzas, en el rango comprendido entre las 10 y las 5,000
veces el valor diario de la Unidad de Medida y Actualizacion vigente.

Articulo 186. Sin perjuicio de la imposicion de las sanciones procedentes, cuando
del contenido de un acta de verificacion se desprenda la posible comision de uno o
varios delitos, la Agencia de Proteccidén Sanitaria formulara la denuncia
correspondiente ante el Ministerio Publico.

CAPITULO VIII. RECURSO DE INCONFORMIDAD

Articulo 187. Procede el recurso de inconformidad contra actos y resoluciones con
motivo de la aplicacion de la presente Ley, sea para resolver una instancia o para
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poner fin a un expediente, mismo que se tramitara ante la propia autoridad
emisora, en términos de lo dispuesto por la Ley de Procedimiento Administrativo
de la Ciudad de México.

Los recursos de inconformidad que se interpongan podran confirmar, modificar o
revocar el acto o resolucion que se combate.

Asimismo, las autoridades estan obligadas a orientar a los interesados sobre el
derecho que tienen de recurrir la resolucion o acto de que se trate mediante el

recurso de inconformidad o bien, mediante la interposicion del juicio de nulidad
ante el Tribunal de Justicia Administrativa de la Ciudad de México.

TRANSITORIOS

PRIMERO. Remitase el presente Decreto a la Jefatura de Gobierno de la Ciudad
de México, para su promulgacion y publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad
de México.

SEGUNDO. El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su
publicacion.

TERCERO. Se abroga la Ley de Salud del Distrito Federal, publicada en la Gaceta
Oficial del Distrito Federal el 17 de septiembre de 2009.

CUARTO. Se abrogan las siguientes leyes: Ley de Aparatos Auditivos Gratuitos en
la Ciudad de México, publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el 17
de marzo de 2017; Ley para la Prevencion y Atencion Integral del VIH/SIDA del
Distrito Federal, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 20 de junio
de 2012; Ley para la Prevencion, Tratamiento y Control de la Diabetes en el
Distrito Federal, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 7 de agosto
de 2013; Ley que Establece el Derecho al Acceso Gratuito a los Servicios Médicos
y Medicamentos a las Personas Residentes en el Distrito Federal que Carecen de
Seguridad Social Laboral, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 22
de mayo de 2006; Ley para Prevenir y Atender la Obesidad y los Trastornos
Alimenticios en el Distrito Federal, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal el 23 de octubre de 2008; Ley que Establece el Derecho a Recibir
Informacién para la Prevencion de Enfermedades Bucodentales, ademas de un
Paquete de Salud Bucodental por Ciclo Escolar para todos los Alumnos
Residentes e Inscritos en Escuelas Publicas de los Niveles Preescolar y Primaria,
en la Ciudad de México, publicada en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México el
19 de abril de 2017; Ley para la Atencion Integral del Consumo de Sustancias
Psicoactivas de la Ciudad de México, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal el 29 de diciembre de 2010; y la Ley de Voluntad Anticipada para el
Distrito Federal, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito Federal el 7 de enero de
2008.
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QUINTO. En tanto se expidan las disposiciones reglamentarias y administrativas
derivadas de esta Ley, seguirdn en vigor las que rigen actualmente, en lo que no
la contravengan, y sus referencias a la Ley de Salud para el Distrito Federal, se
entienden hechas a la presente Ley.

SEXTO. Todos los actos, procedimientos y recursos administrativos relacionados
con la materia de esta Ley, que se hubieren iniciado bajo la vigencia de la Ley de
Salud para el Distrito Federal que se abroga, se tramitaran y resolveran conforme
a las disposiciones de la citada Ley.

SEPTIMO. La persona titular de la Jefatura de Gobierno contara con un plazo de
180 dias habiles para la publicacion del Reglamento de la presente Ley en la
Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

OCTAVO. Para el cumplimiento de las acciones en materia de fomento,
regulacion, control y vigilancia sanitaria, Servicios de Salud Publica de la Ciudad
de México contard con un plazo de 30 dias habiles para realizar las gestiones
conducentes ante las autoridades locales y federales competentes para transferir
a la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de la Ciudad de México, los
recursos humanos y financieros relacionados a las plazas federales y locales de
Auxiliar en Verificacion Sanitaria; Técnico en Verificacion, Dictaminador o
Saneamiento; Verificador o Dictaminador Sanitario y Verificador o Dictaminador
Especializado a que se refiere el “Acuerdo de Coordinacion que celebran la
Secretaria de Salud con la participacion de la Subsecretaria de Prevencion y
Promocién de la Salud y la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, y el Gobierno del Distrito Federal, para el ejercicio de facultades en
materia de control y fomento sanitarios, asi como de sanidad internacional”,
publicado el 16 enero de 2006 en el Diario Oficial de la Federacion.

La Secretaria de Administracion y Finanzas garantizara en el @mbito de su
competencia que el recurso humano y financiero de las plazas antes mencionadas
sea transferido efectivamente a la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno
de la Ciudad de México.

NOVENO. Las referencias a las Unidades Administrativas con atribuciones y
funciones contenidas en las leyes que son abrogadas y que se incorporan en la
presente Ley, se entenderan hechas a las Unidades Administrativas establecidas
para tales efectos.

DECIMO. En cuanto a lo relativo a la aplicacion del tamiz neonatal ampliado,
entrard en vigor a partir de segundo semestre del 2024, el cual estara sujeto a la
suficiencia presupuestal que apruebe el Congreso de la Ciudad de México a partir
del ejercicio presupuestal 2024, mientras tanto, se debera seguir aplicando el
tamiz neonatal.
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Palacio Legislativo del Congreso de la Ciudad de México, a los siete dias del mes
de julio del afio dos mil veintiuno.- POR LA MESA DIRECTIVA, DIPUTADA ANA
PATRICIA BAEZ GUERRERO, PRESIDENTA, DIPUTADA DONAJI OFELIA
OLIVERA REYES, SECRETARIA, DIPUTADO PABLO MONTES DE OCA DEL
OLMO (Firmas)

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 122, apartado A, fraccion Il de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 32, apartado C, numeral 1,
inciso a) de la Constitucion Politica de la Ciudad de México; 2 parrafo segundo, 3
fracciones XVIl 'y XVIII, 7 parrafo primero, 10 fraccion Il, 12 y 21 parrafo primero de
la Ley Organica del Poder Ejecutivo y de la Administracion Publica de la Ciudad de
México; para su debida publicacion y observancia, expido el presente Decreto
Promulgatorio en la Residencia Oficial de la Jefatura de Gobierno de la Ciudad de
México, a los seis dias del mes de agosto del afio dos mil veintiuno.-LA JEFA DE
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO, DRA. CLAUDIA SHEINBAUM PARDO.-
FIRMA.- EL SECRETARIO DE GOBIERNO, MARTI BATRES GUADARRAMA -
FIRMA.- LA SECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS, LUZ ELENA
GONZALEZ ESCOBAR.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE CULTURA, VANNESA
BOHORQUEZ LOPEZ.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE DESARROLLO
ECONOMICO, FADLALA AKABANI HNEIDE.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE
EDUCACION, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION, ROSAURA RUIZ
GUTIERREZ.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE GESTION INTEGRAL DE RIESGOS
Y PROTECCION CIVIL, MYRIAM URZUA VENEGAS.- FIRMA.- LA SECRETARIA
DE INCLUSION Y BIENESTAR SOCIAL, ALMUDENA OCEJO ROJO.- FIRMA. .-
LA SECRETARIA DEL MEDIO AMBIENTE, MARINA ROBLES GARCIA.- FIRMA.-
EL SECRETARIO DE MOVILIDAD, ANDRES LAJOUS LOAEZA.- FIRMA. LA
SECRETARIA DE LAS MUJERES, INGRID GOMEZ SARACIBAR.- FIRMA.- LA
SECRETARIA DE PUEBLOS Y BARRIOS ORIGINARIOS Y COMUNIDADES
INDIGENAS, LAURA ITA ANDEHUI RUIZ MONDRAGON.- FIRMA. LA
SECRETARIA DE SALUD, OLIVA LOPEZ ARELLANO.- FIRMA.- EL
SECRETARIO DE SEGURIDAD CIUDADANA, OMAR HAMID GARCIA
HARFUCH.- FIRMA.

TRANSITORIOS DE REFORMA DE FECHA 21 DE OCTUBRE DE 2022.

REFORMA.- Se reforma la fraccion v del articulo 3 y los articulos 75 Y 79 todos de
la Ley de Salud de la Ciudad de México.

TRANSITORIOS

PRIMERO. Remitase a la persona titular de la Jefatura de Gobierno para su
promulgacion y publicacion en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

SEGUNDO. El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacién
en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México.
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Palacio Legislativo del Congreso de la Ciudad de México, a los veintisiete dias del
mes de septiembre del afio dos mil veintidés. POR LA MESA DIRECTIVA
DIPUTADO FAUSTO MANUEL ZAMORANO ESPARZA, PRESIDENTE.-
DIPUTADA MARCELA FUENTE CASTILLO, SECRETARIA.- DIPUTADA MARIA
GABRIELA SALIDO MAGOS, SECRETARIA.- (Firmas)

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 122, apartado A, fraccion Il de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 32, apartado C, numeral 1,
inciso a) de la Constitucion Politica de la Ciudad de México; 2 parrafo segundo, 3
fracciones XVIl 'y XVIII, 7 parrafo primero, 10 fraccion Il, 12 y 21 parrafo primero de
la Ley Organica del Poder Ejecutivo y de la Administracion Publica de la Ciudad de
México; para su debida publicacion y observancia, expido el presente Decreto
Promulgatorio en la Residencia Oficial de la Jefatura de Gobierno de la Ciudad de
México, a los veinte dias del mes octubre del afio dos mil veintidés.- LA JEFA DE
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO, DRA. CLAUDIA SHEINBAUM PARDO.-
FIRMA.- EL SECRETARIO DE GOBIERNO, MARTI BATRES GUADARRAMA -
FIRMA.- EL ENCARGADO DE DESPACHO DE LA SECRETARIA DE INCLUSION
Y BIENESTAR SOCIAL, RIGOBERTO SALGADO VAZQUEZ.- FIRMA.- LA
SECRETARIA DE LAS MUJERES, INGRID AURORA GOMEZ SARACIBAR.-
FIRMA.- LA SECRETARIA DE SALUD, OLIVA LOPEZ ARELLANO.- FIRMA.

TRANSITORIOS DE REFORMA DE FECHA 22 DE DICIEMBRE DE 2022.

DECRETO.- SE REFORMAN, MODIFICAN Y ADICIONAN DIVERSAS
DISPOSICIONES A LA LEY DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO, LA LEY DE
DERECHOS DE LOS PUEBLOS Y BARRIOS ORIGINARIOS Y COMUNIDADES
INDIGENAS RESIDENTES EN LA CIUDAD DE MEXICO Y LEY DE ACCESO DE
LAS MUJERES A UNA VIDA LIBRE DE VIOLENCIA DE LA CIUDAD DE MEXICO
PARA PREVENIR LA VIOLENCIA OBSTETRICA A LAS MUJERES INDIGENAS.

TRANSITORIOS

PRIMERO. - Remitase a la Jefatura de Gobierno de la Ciudad de México y en
consecuencia sea publicado en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

SEGUNDO. - El presente Decreto entrara en vigor a partir del siguiente dia de su
publicacion en la Gaceta Oficial del Gobierno de la Ciudad de México.

Palacio Legislativo del Congreso de la Ciudad de México, a los catorce dias del
mes de diciembre del afio dos mil veintidos.

POR LA MESA DIRECTIVA.- DIPUTADO FAUSTO MANUEL ZAMORANO
ESPARZA, PRESIDENTE.-DIPUTADA MARCELA FUENTE CASTILLO,
SECRETARIA.- DIPUTADA MARIA GABRIELA SALIDO MAGOS, SECRETARIA.-
(Firmas)
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Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 122, apartado A, fraccion 1l de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 32, apartado C, numeral 1,
inciso a) de la Constitucion Politica de la Ciudad de México; 2 parrafo segundo, 3
fracciones XVII 'y XVIII, 7 parrafo primero, 10 fraccién Il, 12 y 21 péarrafo primero de
la Ley Organica del Poder Ejecutivo y de la Administracion Publica de la Ciudad de
México; para su debida publicacion y observancia, expido el presente Decreto
Promulgatorio en la Residencia Oficial de la Jefatura de Gobierno de la Ciudad de
México, a los veintidos dias del mes de diciembre del afio dos mil veintidés.- LA
JEFA DE GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO, DRA. CLAUDIA SHEINBAUM
PARDO.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE GOBIERNO, MARTI BATRES
GUADARRAMA .- FIRMA.- LA SECRETARIA DE ADMINISTRACION Y
FINANZAS, LUZ ELENA GONZALEZ ESCOBAR.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE
LA CONTRALORIA GENERAL, JUAN JOSE SERRANO MENDOZA.- FIRMA.- LA
SECRETARIA DE CULTURA, CLAUDIA STELLA CURIEL DE ICAZA.- FIRMA.-
EL SECRETARIO DE DESARROLLO ECONOMICO, FADLALA AKABANI
HNEIDE.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE DESARROLLO URBANO Y VIVIENDA,
CARLOS ALBERTO ULLOA PEREZ.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE
EDUCACION, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION, ROSAURA RUIZ
GUTIERREZ.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE GESTION INTEGRAL DE RIESGOS
Y PROTECCION CIVIL, MYRIAM VILMA URZUA VENEGAS.- FIRMA.- EL
SECRETARIO DE INCLUSION Y BIENESTAR SOCIAL, RIGOBERTO SALGADO
VAZQUEZ.- FIRMA.- LA SECRETARIA DEL MEDIO AMBIENTE, MARINA
ROBLES GARCIA.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE MOVILIDAD, ANDRES
LAJOUS LOAEZA.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE LAS MUJERES, INGRID
GOMEZ SARACIBAR.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE OBRAS Y SERVICIOS,
JESUS ANTONIO ESTEVA MEDINA.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE PUEBLOS
Y BARRIOS ORIGINARIOS Y COMUNIDADES INDIGENAS RESIDENTES,
LAURA ITA ANDEHUI RUIZ MONDRAGON.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE
SALUD, OLIVA LOPEZ ARELLANO.- FIRMA.- EL SECRETARIO DE
SEGURIDAD CIUDADANA, OMAR HAMID GARCIA HARFUCH.- FIRMA.- EL
SECRETARIO DE TRABAJO Y FOMENTO AL EMPLEO, JOSE LUIS
RODRIGUEZ DIAZ DE LEON.- FIRMA.- LA SECRETARIA DE TURISMO,
NATHALIE VERONIQUE DESPLAS PUEL.- FIRMA.- EL CONSEJERO JURIDICO
Y DE SERVICIOS LEGALES, NESTOR VARGAS SOLANO.- FIRMA.
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