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DICTAMEN EN SENTIDO POSITIVO DE LA COMISIGN DE SALUD SOBRE I
PROPOSICIONES CON PUNTO DE ACUERDO PARA EXHORTAR A LA SSA A DAR
CONTINUIDAD AL PROCESO DE REVISION DE LA NOM-041-55A2-2011, PARA LA
PREVENCION, DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO, CONTROL Y VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA DEL CANCER DE MAMA.

DICTAMEN EN SENTIDO POSITIVO DE LA COMISION DE SALUD SOBRE
PROPOSICIONES CON PUNTO DE ACUERDO PARA EXHORTAR A LA SSA A
DAR CONTINUIDAD AL PROCESO DE REVISION DE LA NOM-041-SSA2-2011,
PARA LA PREVENCION, DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO, CONTROL Y
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DEL CANCER DE MAMA.

Con fundamento en los articulos 39 y 45 con numeral 6, incisos e), f) y g), de la Ley
Organica del Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos; 3, numeral 1,
fraccion XX, 79, numeral 1 fraccién 1, 80, numeral 1, fraccién VI, 157, numeral 1,
fraccién |, 158, numeral 1, fraccion IV, y demas relativos del Reglamento de la
Camara de Diputados, los miembros de esta Comision de Salud, sometemos a
consideracion del Pleno de esta Honorable Asamblea el presente dictamen en

sentido positivo al tenor de la siguiente:

I. METODOLOGIA

La Comision de Salud, encargada del analisis y dictamen de |la Proposicion con
Punto de Acuerdo en comento, desarrollé los trabajos correspondientes conforme

al procedimiento que a continuacion se describe:

En el apartado denominado “Il. Antecedentes”, se da constancia del trdmite de inicio
del proceso legislativo, asi como de la recepcion y turno para el dictamen de la

iniciativa.
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En el apartado “lll. Contenido de la Proposicion con Punto de Acuerdo”, se realiza
una descripcién de la Proposicion, se exponen los objetivos y se resume su
contenido, motivos y alcances.

En la secciéon “IV. Consideraciones”, esta Comisién expone los argumentos de
valoracion légico-juridicos, asi como los razonamientos y motivos que sustentan el

sentido del dictamen.

Il. ANTECEDENTES.

1. En sesi6n Ordinaria de la H. Camara de Diputados, celebrada en fecha 18 de
octubre de 2022, el diputado Emmanuel Reyes Carmona del Grupo
Parlamentario de Morena, presento Proposicién con Punto de Acuerdo, para
exhortar a la Secretaria de Salud a dar continuidad al proceso de revision de la
NOM-041-SSA2-2011, para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y
vigilancia epidemiolégica del cancer de mama. Con la misma fecha, la
Presidencia de la Mesa Directiva dispuso que dicha Proposicion fuera turnada a

la Comisién de Salud, para su analisis y dictamen correspondiente.

2. En sesién Ordinaria de la H. Camara de Diputados, celebrada en fecha 4 de
octubre de 2022, la diputada Diputada Frinné Azuara Yarzabal, del Grupo
Parlamentario del Partido Revolucionario Institucional, presento Proposicion con
Punto de Acuerdo para exhortar a la Ssa a incluir la NOM-041-SSA2-2011, Para
la prevencion, diagnoéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del
cancer de mama, en el Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad 2023.
Con la misma fecha, la Presidencia de la Mesa Directiva dispuso que dicha
Proposicion fuera turnada a la Comisién de Salud, para su anélisis y dictamen

correspondiente.
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1. El diputado sefiala que:

1. El cancer de mama es el tumor maligno mas frecuente en mujeres a nivel mundial
y la primera causa de muerte por cancer entre hombres y mujeres de todas las
edades1 . Es por ello que contar con una normatividad actualizada se vueive muy
importante pues puede cambiar el destino de millones de mexicanas, esto porque
les permitiria acceder a diagnosticos oportunos, tratamientos adecuados y atencion

integral de este padecimiento.

2. La Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la Prevencion,
Diagnostico, Tratamiento, Control y Vigilancia Epidemiol6gica del Cancer de Mama
(NOM CaMa) fue publicada el 9 de junio de 2011, con la finalidad de:

“.. establecer las bases para que las diferentes instituciones que conforman el
Sistema Nacional de Salud organicen y alineen sus recursos tendientes a favorecer
estilos de vida saludables en las mujeres mexicanas para disminuir los riesgos de
esta patologia, asi como vigilancia permanente de los factores de riesgo, a fin de
prevenir o detectar tempranamente esta patologia y contribuir de ese modo a la

disminucion de la morbilidad y mortalidad por esta causa.”2 .

3. El articulo 32 de la Ley de Infraestructura de la Calidad sefiala que las Normas
Oficiales Mexicanas deben ser revisadas al menos cada cinco anos posteriores a
su publicacion en el Diario Oficial de la Federacion (DOF), plazo que para la NOM
CaMa se cumplié en 2016. Lo anterior es de suma relevancia ya que en los ultimos
afios la incidencia de cancer de mama en México ha aumentado de manera
exponencial lo que, de acuerdo con los expertos, responde al aumento en la

esperanza de vida de las mujeres mexicanas, asi como la “occidentalizacién” de
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nuestro estilo de vida, por lo que se requieren esfuerzos gubernamentales para

contar con recursos financieros y humanos especializados para su tratamiento3

4. En nuestro pais toma relevancia tener claros los mecanismos y normas de
atencién a este padecimiento debido a su efecto social, ya que es diagnosticado
mayormente en mujeres de 52.5 anos de edad en promedio4 . Lo anterior, aunado
a que en nuestro pais el cancer de mama en mujeres menores de 40 anos es mas
frecuente (13.3%) que en la poblacidn norteamericana o europeab , y en muchos
de los casos se trata de mujeres que son madres o estan por serlo, por lo que afecta

a la familia en su conjunto.

5. Para que una Norma Oficial Mexicana pueda ser revisada debe estar incluida en
el Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad (PNIC) del afio en curso. El
PNIC 2022 fue publicado el pasado 24 de febrero de 2022 en el DOF******[6] , el
cual no incluye la NOM CaMa como parte de alguno de los apartados considerados,
ya sea para ser expedida, modificada o cancelada. Lo anterior genera incertidumbre
a los sectores interesados, médicos y pacientes, ya que el 25 de febrero de 2021
en el PNIC 2021, publicado en el DOF, determin6 incluir la NOM CaMa bajo la

siguiente argumentacioén:

Modificacion a la Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la
prevencion, diagnostico, tratamiento, control y vigilancia epidemiologica del cancer

de mama.

Objetivo y Justificacion: Actualizar los lineamientos para la promocion de la salud,
prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del cancer
de mama, basados en la evidencia cientifica disponible en la actualidad. El cancer
de mama se encuentra en los primeros lugares de causas de muerte por cancer,

siendo caracteristico que la tasa se eleve a mayores edades, aunado a esto, las
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proyecciones de poblacién de México tiene una tendencia al envejecimiento, por lo
que existe la necesidad de actualizar dicha norma, reforzando los aspectos
relacionados a las acciones de prevencion y tamizaje, debido a que tienen una alta
costo-efectividad, asi como la integracion de evidencia cientifica reciente y

recomendaciones internacionales para mejorar los procesos de atencién.

PNN o Suplemento en el que se inscribié por primera vez: Programa Nacional de

Normalizacién 2018.
Grado de avance: 50 %.
Fecha estimada de inicio y terminacién: enero a diciembre de 2021.

6. Es importante destacar que durante el afio 2021 se atendi6 lo publicado en el
PNIC 2021, y por ello se llevaron a cabo sesiones en grupos de trabajo
multidisciplinarios donde han participado las instituciones publicas y privadas que
conforman el Sistema Nacional de Salud (SNS), y organizaciones de la sociedad
civil (OSC) involucradas en el tema, presentando la argumentacion y elementos
necesarios para contar con una NOM CaMa que atienda las necesidades de la
poblacion mexicana y permita mejorar los indicadores de diagnéstico vy

supervivencia a este padecimiento.

7. Actualmente se cuenta con Protocolos de Atencién y Guias de Practica Clinica
actualizadas que son aplicadas en las principales instituciones del SNS, como el
Instituto de Salud para el Bienestar (Insabi), el Instituto Mexicano del Seguro Social
(Imss) o el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del

Estado (Issste) donde se aplican las técnicas mas innovadoras y efectivas en
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materia de atencion y tratamiento, las cuales deben ser incluidas en la NOM CaMa

gue es de aplicacion obligatoria en el sector publico y privado.

8. El Gobierno de México ha manifestado en sus documentos de planeacién
nacional, como el Programa Sectorial de Salud 2020-2024,7 como prioridad la
atencién a enfermedades crénicas no transmisibles, como es el cancer, siendo éste
el principal reto para el SNS tanto por su magnitud como por el gran impacto en
mortalidad prematura y deterioro de la calidad de vida y los costos de atencién de

sus complicaciones.

9. Por su parte, el proceso de revision de la NOM CaMa permite dar cumplimiento
a los objetivos del Gobierno de México para lograr la universalizacién de los
servicios de calidad sin importar la derechohabiencia de las personas, en este caso
en materia de salud sexual y reproductiva pues al lograr diagnoésticos oportunos y
tratamientos adecuados se disminuye la tasa de mortalidad por enfermedades

prevenibles.

10. En el afio 2020 fallecieron 7,880 personas por cancer de mama, lo que ha
impactado en igual nimero de familias y sin duda afecté su economia al no tener
acceso adecuado a una atencion integral. Es por ello que la NOM CaMa actualizada
permite a los mas vulnerables, acceder a servicios de calidad que logre menor
afectacion a su salud y economia, asi como un proceso menos invasivo y traumatico

para quienes padecen cancer de mama.

El presente exhorto pretende dar seguimiento a las acciones implementadas por la
Secretaria de Salud para atender este problema de salud publica que afecta a miles
de familias mexicanas, y asi fortalecer los instrumentos para el cumplimiento de la

labor de las instituciones pertenecientes al SNS.
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Existen en nuestro pais expertos médicos, organizaciones de la sociedad civil y
publico en general, comprometidos con la salud y que trabajan de la mano de las
instituciones para mejorar la calidad de vidas de las personas que reciben un
diagnoéstico por cancer de mama. Por ello, es necesario no perder el paso y
continuar con dichas acciones para lograr incorporar las técnicas, intervenciones,
terapias y acciones mas innovadoras disponibles en el SNS en la NOM CaMa y

garantizar su acceso a mexicanos y mexicanas.

Consolidar la actualizacion de la NOM CaMa garantiza que las personas
diagnosticadas con cancer de mama tengan la oportunidad de transitar el camino
de la enfermedad de manera mas certera y sin representar un desafio para ellas y
sus familias en el aspecto social y econdmico, lo que les permite afrontar este reto
con una mejor expectativa de vida, lo que apoya su apego al tratamiento y el

desenlace favorable de la enfermedad.
En virtud de lo anteriormente expuesto, presento el siguiente:

Punto de Acuerdo

Primero. La Camara de Diputados exhorta respetuosamente a la Secretaria de
Salud para que a través de la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud
se dé continuidad a los trabajos de revisiéon de a la Norma Oficial Mexicana NOM-
041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia

epidemiolégica del cancer de mama.

Segundo. La Camara de Diputados exhorta respetuosamente al Centro Nacional
de Equidad de Género y Salud Reproductiva para que a la brevedad posible hagan

de conocimiento publico el estado que guarda el proceso de revision de la Norma
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Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagnostico,

tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del cancer de mama.
La diputada sefala que:

1. De acuerdo con lo establecido en la Ley de Infraestructura de la Calidad, en su
articulo 32, las Normas Oficiales Mexicanas deberian ser revisadas al menos cada
cinco afos posteriores a su publicacién en el Diario Oficial de la Federacién (DOF),
en el caso de la Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion,
diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiologica del cancer de mama
(NOM CaMa), publicada en el DOF el 9 de junio de 2011, por lo tanto, este plazo se
cumplié desde el afio 2016, pues de conformidad con su apartado 20 “vigencia”

entré en vigor al dia siguiente de su publicacién, es decir, el 10 de junio de 2011

En ese sentido, existen documentos de politica publica en materia de cancer de
mama (CaMa) que han sido actualizados en fechas posteriores a 2011 —incluso
2016—, como es el caso del Protocolo Técnico de Atencion del Tumor Maligno de la
Mama que se revisitd y aprobd por el Consejo de Salubridad General, y fue
publicado el 6 de marzo de 2018,1 asi como la Guia de Practica Clinica para el
Tratamiento del cancer de mama en el segundo y tercer nivel de atencion, de fecha
16 de marzo de 2017.2

2. La Ley de Infraestructura de la Calidad sefiala en su articulo 29 que:

El Programa (Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad) es un instrumento
de planeacion, conduccién, coordinaciéon e informacion de las actividades de
normalizacion, estandarizaciéon y metrologia a nivel nacional. El Programa debera
alinearse con el Plan Nacional de Desarrollo, asi como con los programas

sectoriales de las autoridades normalizadoras.

CONTINUIDAD AL PROCESO DE REVISION DE LA NOM-041-55A2-2011, PARA LA
PREVENCION, DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO, CONTROL Y VIGILANCIA
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Las autoridades normalizadoras no podran presentar propuestas ante el Comité
Consultivo Nacional de Normalizacién, o expedir, modificar o cancelar normas
oficiales mexicanas sobre temas que no estén incluidos en el programa del afio en
curso , salvo que se trate de normas oficiales mexicanas de emergencia. Tampoco
podran elaborarse, expedirse, modificarse o cancelarse estandares que no estén

incluidos en el programa del afo de que se trate. (énfasis afadido)

3. El pasado 24 de febrero de 2022, se publicé en el DOF, el Programa Nacional de
Infraestructura de la Calidad 2022,3 el cual no incluye la Norma Oficial Mexicana
NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y
vigilancia epidemiolégica del cancer de mama (NOM CaMa), como parte de ninguno

de los apartados considerados ya sea para ser expedida, modificada o cancelada.

4. Lo anterior toma relevancia debido a que el 21 de febrero de 2021 en el Programa
Nacional de Infraestructura de la Calidad 2021, publicado en el DOF, se incluye a la

NOM CaMa de la siguiente manera:

Modificacion a la Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la
prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del cancer

de mama.

Objetivo y Justificacion: Actualizar los lineamientos para la promocion de la salud,
prevencion, diagnostico, tratamiento, control y vigilancia epidemiologica del cancer
de mama, basados en la evidencia cientifica disponible en la actualidad. El cancer
de mama se encuentra en los primeros lugares de causas de muerte por cancer,
siendo caracteristico que la tasa se eleve a mayores edades, aunado a esto, las
proyecciones de poblaciéon de México tienen una tendencia al envejecimiento, por
lo que existe la necesidad de actualizar dicha norma, reforzando los aspectos

relacionados a las acciones de prevencién y tamizaje, debido a que tienen una alto
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costo-efectividad, asi como la integracién de evidencia cientifica reciente y

recomendaciones internacionales para mejorar los procesos de atencién.

PNN o Suplemento en el que se inscribié por primera vez: Programa Nacional de

Normalizacion 2018.
Grado de avance: 50 por ciento.
Fecha estimada de inicio y terminacion: enero a diciembre de 2021.

Aunado a ello, se tiene conocimiento que en el segundo semestre del 2021 se
convocd a grupos de trabajo multidisciplinarios integrados por personas expertas
con diversos perfiles, representantes de las instituciones publicas y privadas que
conforman el Sistema Nacional de Salud (SNS), y organizaciones de la sociedad
civil (OSC) involucradas en el tema, para llevar a cabo el proceso de actualizacion
del anteproyecto de modificaciéon a la Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-
2011, Para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia

epidemiolégica del cancer de mama.

5. De acuerdo con lo publicado en el DOF el 21 de febrero de 2021, la NOM CaMa
se encontraba en proceso de revision durante el afio 2021, garantizando que la
NOM resultante de dicho proceso de revisién, tal y como su antecesora, incluyera
la progresividad de las intervenciones y tratamientos meédicos que tengan como
objetivo el diagndstico y tratamiento del cancer de mama, atendiendo a las técnicas
innovadoras y mas efectivas que se llevan a cabo en el SNS, teniendo en cuenta
las etapas actualmente establecidas tanto en el Protocolo Técnico de Atencidn asi

como en la Guia de Practica Clinica, documentos antes referidos.

Sin embargo, a la fecha se desconocen cuales son los resultados de dicho proceso,

asi como el seguimiento que se dara al mismo, que es resultado del trabajo de
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cientos de expertos involucrados en el mejoramiento de la calidad de vida de las

personas que son diagnosticadas, viven y sobreviven al CaMa.

6. Derivado de esta situacion, se presenté el siguiente punto de acuerdo el pasado

11 de mayo:4

“Proposicion con punto de acuerdo por la que exhorta a la SSA para que de a
conocer el estado que guarda el proceso de revisién de la Norma Oficial Mexicana
NOM-041-SSA2-2011, para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, control y
vigilancia epidemiolégica del cancer de mama, iniciado en el afio 2021, y se incluya

en el Suplemento del Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad 2022"

Dicho exhorto se dictaminé por la Segunda Comisién en conjunto con tres puntos
de acuerdos cuyos resolutivos giraban en torno a la misma materia, es decir, al
CaMa y en especifico a exhortar a las autoridades sanitarias competentes a incluir
la NOM CaMa al Suplemento del Programa Nacional de Infraestructura de la
Calidad 2022, en vista de que esta no fue incluida en el Programa Nacional de
Infraestructura de la Calidad de este mismo afio. Por lo que el 20 de julio del afo en
curso el Pleno de la Comisién Permanente del Congreso de la Unién aprobé el

dictamen,5 siendo el siguiente el primer acuerdo:

“La Comision Permanente del honorable Congreso de la Unién exhorta
respetuosamente a la Secretaria de Salud para que incluya a la Norma Oficial
Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagnéstico, tratamiento,
control y vigilancia epidemiologica del cancer de mama, en el Suplemento del
Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad 2022, y continte con su proceso

de revision y modificacion.”

7. El pasado 30 de agosto de 2022 se publico en el DOF el Suplemento del
Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad 2022, y en el cual sigue sin
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incluirse la NOM CaMa,6 esto sin que el Congreso de la Union haya tenido

conocimiento de la respuesta de la autoridad al exhorto aprobado.

8. En el Programa Sectorial de Salud 2020-20247 publicado el 17 de agosto de
2020, se sefala como parte importante de la integracién de los objetivos prioritarios,
la atencién a enfermedades crénicas no transmisibles, como es el cancer, siendo
éste el principal reto para el SNS, tanto por su magnitud como por el gran impacto
en mortalidad prematura y deterioro de la calidad de vida y los costos de atencion

de sus complicaciones.

9. A su vez, en el Programa de Accién Especifico de Salud Sexual y Reproductiva8
se sefiala como parte de la Estrategia Prioritaria 2.3 Implementar Acciones de
informacion y orientaciéon para la deteccion oportuna de condiciones o patologias
con efectos potenciales a la salud sexual y reproductiva, en coordinacion con las
instituciones y unidades administrativas correspondientes, se sefialan como

acciones puntuales:

2.3.1 Contribuir con las acciones de prevencion, deteccién oportuna y referencia de
canceres reproductivos, a través de la informacién en los servicios de salud sexual

y reproductiva.

2.3.2 Elaborar e implementar protocolos para la identificacidon temprana y referencia
oportuna de personas con problemas de salud sexual, infertilidad o disfunciones

sexuales. (énfasis afiadido)

Por lo que la NOM CaMa, como sefiala la Ley de Infraestructura de la Calidad,
abona al cumplimiento de los objetivos y acciones especificas en materia de salud
sexual y reproductiva promovidos en los documentos de politica publica del

gobierno de México. De ahi la relevancia de que este documento normativo y
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regulatorio para la atencién del CaMa incluya las ultimas actualizaciones en la

materia y su referencia con los demas documentos de politica publica sea la é6ptima.

10. En términos estadisticos, el Instituto Nacional de Geografia y Estadistica (Inegi)9
senala que en 2020 fallecieron 97 mil 323 personas por tumores malignos, de las
cuales, 7 mil 880 fueron por tumores malignos de la mama. Entre las mujeres, esa
cifra representa el 17 por ciento del total de los decesos por este tipo de cancer,
siendo el mas comun y letal para ellas, incluso se reporta que en los ultimos 10
anos, han fallecido en el pais 64 mil 762 mujeres por este tipo de cancer, lo que
implica un promedio anual de 6 mil 476; sin embargo, en los ultimos tres afios, es
decir, del 2018 al 2020, el promedio anual es de 7 mil 535 decesos, lo cual es

indicativo del acelerado incremento.

En virtud de lo anteriormente expuesto, presento el siguiente:

Punto de Acuerdo

Unico. La Camara de Diputados del honorable Congreso de la Unién exhorta
respetuosamente al titular de la Secretaria de Salud federal para que a través de la
Subsecretaria de Prevenciéon y Promocion de la Salud se incluya a la Norma Oficial
Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencién, diagnéstico, tratamiento,
control y vigilancia epidemioldgica del cancer de mama, en el Programa Nacional
de Infraestructura de la Calidad 2023, y su Suplemento, con la finalidad de continuar
con su proceso de revision y modificacién en beneficio de millones de personas que

viven y sobreviven con cancer de mama.
IV. CONSIDERACIONES.

PRIMERA. Esta Comision de Salud es competente para conocer y dictaminar este

asunto, de acuerdo con lo establecido en los articulos 39, numerales 1y 2, fraccién
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XXXVIL.; y 45, numeral 6, inciso e) y f), ambos de la Ley Organica del Congreso
General de los Estados Unidos Mexicanos, asi como lo establecido en los articulos
80, numeral 1, fraccién II; 85 y 157, numeral 1, fraccion |, todos del Reglamento de

la Camara de Diputados.

SEGUNDA. Es importante sefalar que para esta Comisiéon Dictaminadora, es
importante atender la necesidad de legislar y contribuir a los compromisos del
Estado Mexicano, en ese sentido, cumpliendo con nuestro deber constitucional, asi
como con los compromisos asumidos en el plano internacional y, ante todo, guiados
por el principio de maxima proteccién a todas las personas al que nos instruye el
articulo 1° de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, esta
dictaminadora tiene a bien someter a consideracién de esta H. Asamblea, el

presente Dictamen.

No sin antes sefalar que el tema que nos ocupa ya ha sido planteado en distintas
ocasiones por parte del Legislativo, y en el debido seguimiento que se le ha dado a
la materia objeto de analisis planteado en Ia Proposicién con punto de Acuerdo, ello
reflejado en las distintas acciones llevadas a cabo no solo por la Comision de Salud,
sino por parte de distintos legisladores quienes cada afio durante la conmemoracion
del 19 de octubre de cada afio del Dia Mundial de la Lucha contra el Cancer de
Mama, a través de los cuales se pretende sensibilizar a la poblacién con un mensaje
de suma importancia sobre la deteccién oportuna, a fin de mejorar el pronéstico y la
supervivencia de los casos de cancer de mama, lo cual continua siendo la piedra

angular de la lucha contra esta enfermedad.

El cancer es el resultado de mutaciones, o cambios anédmalos, en los genes que
regulan el crecimiento de las células y las mantienen sanas. Los genes se
encuentran en el nucleo de las células, el cual actua como la "sala de control" de

cada célula. Normalmente, las células del cuerpo se renuevan mediante un

1
2
i
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proceso especifico llamado crecimiento celular: las células nuevas y sanas ocupan
el lugar de las células viejas que mueren. Pero con el paso del tiempo, las
mutaciones pueden "activar” ciertos genes y "desactivar” otros en una célula. La
célula modificada adquiere la capacidad de dividirse sin ningun tipo de control u

orden, por lo que produce mas células iguales y genera un tumor.

Un tumor puede ser benigno (no es peligroso para la salud) o maligno (es
potencialmente peligroso). Los tumores benignos no son considerados
cancerosos: sus células tienen una apariencia casi normal, crecen lentamente y
no invaden tejidos préximos ni se propagan hacia otras partes del cuerpo. Los
tumores malignos son cancerosos. De no ser controladas, las células malignas

pueden propagarse mas alla del tumor original hacia otras partes del cuerpo.

El término "cancer de mama" hace referencia a un tumor maligno que se ha
desarrollado a partir de células mamarias. Generalmente, el cancer de mama se
origina en las células de los lobulillos, que son las glandulas productoras de leche,
o en los conductos, que son las vias que transportan la leche desde los lobulillos
hasta el pezén. Con menos frecuencia, el cancer de mama puede originarse en
los tejidos estromales, que incluyen a los tejidos conjuntivos grasos y fibrosos de
la mama, siendo necesario que se contemple por primera vez en nuestro marco
juridico con el fin de tener una conceptualizacién concreta del cancer de mama

para su pronta detencién y atencion.

Con el paso del tiempo, las células cancerigenas pueden invadir el tejido mamario
sano circundante y llegar a los ganglios linfaticos (pequefios 6érganos que eliminan
sustancias extrafnas del cuerpo) de las axilas. Si las células cancerigenas llegan a

los ganglios linfaticos, obtienen una puerta de acceso hacia otras partes del
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cuerpo. Los estadios del cancer de mama hacen referencia a lo lejos que se han

propagado las células cancerigenas mas alla del tumor original.

El cancer de mama siempre se origina por una anomalia genética (un "error” en el
material genético). No obstante, solo un 5-10% de los casos son producto de una
anomalia heredada de la madre o el padre. En cambio, el 85-90% de los casos de
cancer de mama tienen su origen en anomalias genéticas vinculadas al proceso

de envejecimiento y el "desgaste natural” de la vida.

Existen pasos que toda persona puede seguir para mantener su cuerpo lo mas
sano posible, como seguir una dieta balanceada, mantener un peso saludable, no
fumar, limitar el consumo de alcohol y ejercitarse de forma regular (aprende lo que

puedes hacer para manejar los factores de rieszo del cancer de mama. Aunque

pueden tener algun impacto en el riesgo de padecer cancer de mama, no pueden

eliminar el riesgo.

El hecho de que se desarrolle cancer de mama no es culpa de la persona ni la de
nadie. Sentirse culpable o pensar que la enfermedad aparecio debido a algo que

se hizo o que hizo otra persona es contraproducente.

Los sintomas del cancer de mama pueden ser de lo mas variados (desde un bulto
o una inflamacién hasta cambios en la piel), y muchos tipos de cancer incluso no
presentan ningun sintoma evidente. Los sintomas similares a los del cancer de
mama pueden ser la consecuencia de afecciones no cancerosas como una

infeccion o quiste.!

1yéase en: Informe especial de la Organizacién de las Naciones Unidas, Breastcancer.org 120 East Lancaster
Avenue, Suite 201 Ardmore, PA 19003, fecha de Gltima modificacién 20 de noviembre de 2018, fecha de
consulta 07 de diciembre de 2020.
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La distribucion por entidad federativa de los nuevos casos de cancer de mama en
mujeres de 20 afios 0 mas para 2019 muestra que Morelos (151.94 por cada 100
mil mujeres de 20 afos 0 mas), Colima (139.62) y Aguascalientes (66.64) son las
entidades con las tasas mas elevadas. A nivel nacional, la tasa de mortalidad por
cancer de mama es de 17.19 defunciones por cada 100 mil mujeres de 20 afios o
mas. Las entidades con las menores tasas (de 9.29 a 13.64) son Quintana Roo,
Chiapas, Oaxaca, Yucatan, Campeche, Colima, Guerrero, Morelos, Hidalgo,
Tabasco. En el siguiente estrato (13.65 a 18) se encuentra Tlaxcala, Puebla,
México, San Luis Potosi, Veracruz, Michoacan, Guanajuato, Durango y Zacatecas.
Le siguen (estrato 18.01 a 22.35) Querétaro, Coahuila, Sinaloa, Sonora, Jalisco,
Nuevo Leoén, Aguascalientes, Tamaulipas y Nayarit. Las mayores tasas (22.36 a
26.71) se encuentran en Chihuahua, Ciudad de México, Baja California y Baja

California Sur

Uno de los principales riesgos para padecer el cancer de mama es ser mujer sin
embargo no se limita a que sélo ellas lo padezcan, sino que también los hombres
pueden llegar a presentarlo, para disminuir el ritmo del crecimiento de la mortalidad
por cancer de mama es necesario la expedicion de leyes que tengan como
finalidad la visualizacion del cancer de mama en nuestro marco normativo vigente,
acciones que modifiquen los determinantes del cancer de mama, mediante la
adopcioén politicas publicas dirigidas a garantizar los derechos de las mujeres y
hombres con cancer de mama. Se considerara y fomentara la participacion del
hombre como aliado en las acciones de prevencién/ deteccidn y difusion del cancer
de mama en varones. Dar una atencién digna, de calidad, conlleva a acciones que
permitan que las unidades médicas de primer y segundo nivel de atencion, sean

prioritarias.
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No obstante, no se puede visualizar a el cancer de mama como un unico
padecimiento en la vida de miles personas que lo padecen, la comorbilidad en las
y los pacientes es algo comun, que se derivan por cuestiones de raza, las mujeres
blancas son un poco mas propensas a desarrollar cancer de mama que las
mujeres afroamericanas, latinas y asiaticas, las mujeres obesas y con sobrepeso
tienen un mayor riesgo de recibir un diagnoéstico de cancer de mama en
comparacién con las mujeres que mantienen un peso saludable, las mujeres que
nunca han tenido un embarazo a término o que han tenido su primer hijo después
de los 30 afos corren un mayor riesgo de desarrollar cancer de mama en
comparacion con las mujeres que dieron a luz antes de los 30 afios, las mujeres
gue comenzaron a menstruar (tener su periodo) antes de los 12 anos tienen un

mayor riesgo de sufrir cancer de mama en el futuro.

Lo mismo se aplica a mujeres que atraviesan la menopausia después de los 55
anos, las mamas densas pueden ser 6 veces mas propensas a desarrollar cancer
y pueden dificultar la deteccién del cancer de mama mediante mamografias, fumar
causa diversas enfermedades y esta vinculado a un mayor riesgo de cancer de

mama en mujeres premenopausicas mas jévenes.

La investigacion también ha demostrado que la exposicion intensa, de manera
pasiva, al humo esta vinculada con el riesgo de contraer cancer de mama en
mujeres posmenopausicas, algunas investigaciones sugieren que las mujeres con
niveles bajos de vitamina D presentan un riesgo mas alto de desarrollar cancer de
mama. Es posible que la vitamina D cumpla una funcién en el control del
crecimiento celular normal de la mama y tenga la capacidad de detener el
crecimiento de las células del cancer de mama, los resultados de varios estudios

sugieren que las mujeres que trabajan de noche (obreras, medicas, enfermeras y
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policias, por ejemplo) tienen un mayor riesgo de contraer cancer de mama en

comparacion con las mujeres que trabajan durante el dia2.

Otras investigaciones sugieren que las mujeres que viven en zonas con altos
niveles de luz externa en la noche (luces de la calle, por ejemplo) tienen un mayor
riesgo de contraer cancer de mama, Algunas mujeres embarazadas recibieron
dietilestilbestrol (DES) entre las décadas de 1940 y 1960 para prevenir el aborto
espontaneo. Las mujeres que tomaron dietilestilbestrol por su cuenta tienen un
riesgo ligeramente mayor de contraer cancer de mama. Las mujeres que fueron
expuestas al dietilestilbestrol mientras sus madres estaban embarazadas también
pueden tener un riesgo ligeramente mayor de contraer cancer de mama mas
adelante en sus vidas, e considera que la dieta es parcialmente responsable de

alrededor del 30 % al 40 % de todas las formas de cancer.3

Ningun alimento o dieta puede prevenir la aparicién del cancer de mama. Sin
embargo, algunos alimentos pueden hacer que el cuerpo esté lo mas sano posible,
fortalecer el sistema inmunitario y ayudar a mantener el riesgo de tener cancer de
mama lo mas bajo posible, sin dejar de mencionar las complicaciones que se han
presentado por la pandemia mundial en la que nos encontramos generada el virus
del COVID-19, las personas con diagnéstico de cancer de mama y quienes
presentan un alto riesgo de sufrir esta enfermedad se han visto en una posicion
inusualmente dificil y, en ocasiones, alarmante desde el inicio de la crisis del
coronavirus. Muchas de estas personas se preguntan si es seguro asistir a ciertas
consultas médicas o si deberian posponer tratamientos o examenes de deteccion.

Otras han tenido que aplazar o cambiar su tratamiento.

2Véase en: idem.
3Véase en: idem.
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Por lo general, el sistema inmunitario se recupera en un par de meses después de
dejar de recibir quimioterapia o terapia dirigida. Sin embargo, el tiempo de
recuperacion del sistema inmunitario de cada paciente puede variar y depende de
varios factores. Si recibiste estos tratamientos en el pasado, no corres
necesariamente un mayor riesgo de sufrir complicaciones graves de la COVID-19.
Si estas recibiendo tratamiento con estos medicamentos por un cancer de mama

metastasico, es probable que tu sistema inmunitario esté debilitado.

Algunos medicamentos empleados en la quimioterapia y la terapia dirigida también
pueden provocar problemas pulmonares, que podrian exponer a las personas a un
mayor riesgo de complicaciones de la COVID-19. Algunos tipos de inflamacion
pulmonar grave, aunque poco frecuentes, se han vinculado al uso de Ibrance,
Kisqali, Verzenio y al medicamento de inmunoterapia Tecentriq (nombre genérico:

atezolizumab)?*

TERCERA. — Con la ratificacion de la Declaraciéon Americana de los Derechos y
Deberes del Hombre, en el articulo X, en el que se expresa que “Toda persona
tiene derecho a que su salud sea preservada por medidas sanitarias y
sociales, relativas a la alimentacién, el vestido, la vivienda y la asistencia
médica, correspondientes al nivel que permitan los recursos publicos y los

de la comunidad”.s

Asimismo la Declaraciéon Universal De Derechos Humanos en el Articulo 25,

manifiesta que “Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que

4 véase en: Informe Especial: El impacto de la COVID-19 en el tratamiento del cancer de mama,
Breastcancer.org 120 East Lancaster Avenue, Suite 201 Ardmore, PA 19003, fecha de Publicacién 19 de
octubre de 2020, fecha de consulta 07 de diciembre de 2020.

5 veas en: Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre, articulo X, Disponible en
digital: htto://www.oas.ori/es/cidh/mandato/Basicos/declaracion.asn
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le asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios
sociales necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros en caso de
desempleo, enfermedad, invalidez, viudez, vejez y otros casos de pérdida de
sus medios de subsistencia por circunstancias independientes de su

voluntad”.®

Sin dejar de mencionar el Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales
y Culturales establece en el Articulo 12, que “Los Estados Partes en el presente
Pacto reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel

posible de salud fisica y mental”.

El gobierno mexicano se obligd a expedir leyes que tengan como objetivo principal
la salud de las personas que se encuentren en territorio mexicano. Tendiendo su
origen con la publicacién de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, que fue la primera Constitucién en ser de corte social, siendo publicada

en el afio 1857, teniendo una reforma 1947, siendo la que actualmente conocemos.

En junio del afio 2011 se publicé en el Diario Oficial de la Federaciéon (DOF) una
reforma a la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos (que transformo
de manera importante el paradigma de actuacion del Estado mexicano en relacién
con la promocién, proteccion y garantia de los derechos humanos. Aunque dentro
de dicha reforma se modificaron diversos articulos de la Constitucidn, uno de los

cambios mas trascendentales estuvo plasmado en el articulo primero de la misma.

& https://www.chchr.ori/EN/UDHR/Documents/UDHR Translations/scn. cidf
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No obstante, no se deja de lado la trascendencia de lo contemplado en el articulo

4° de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece que:

“Toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud. La Ley
definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios
de salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las
entidades federativas en materia de salubridad general,
conforme a lo que dispone la fraccion XVI del articulo 73 de
esta Constitucion”.

Cumpliendo el Estado mexicano con lo que se contempla en los tratados
internacionales en materia de derechos fundamentales, sin embargo, no se ha
limitado a prevé el derecho a la salud en nuestra Carta Magna, se han sumado
acciones como la expedicion de la Ley General de Salud, que fue publicada en el
Diario Oficial de la Federacion el pasado 7 de febrero de 1984, en la que por primera
vez se contemplé un ordenamiento juridico secundario que atiende las necesidades
en materia de salubridad en nuestro pais, en ese tenor tambien tuvo a bien,
Mediante Acuerdo publicado el 6 de octubre de 1997 en el Diario oficial de la
Federacion (DOF), se creé el Comité Nacional para la prevencion y control del
céncer cérvico uterino y mamario, cambiando en 2004, también mediante acuerdo
publicado en el DOF, su denominacion y reestructura por Comité Nacional de

Cancer en la Mujer.

Actualmente este Comité Nacional tiene como objetivo contribuir a la disminucion
de las tasas de mortalidad por estas neoplasias mediante la intensificacion de
acciones preventivas y de control de factores de riesgo, asi como el desarrollo de

estrategias para su deteccién oportuna.
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Asi mismo, el Programa de Prevencién y Control del Cancer de la Mujer, el cual
incluye al cancer de mama, se encuentra en una etapa de transformacién al
Programa de Prevencién y Control del Cancer, el cual, una vez publicada la nueva
estructura orgéanica propuesta en la modificacion al Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, coordinara de manera conjunta la atencidén de los principales

tipos de cancer que afectan a la poblacion mexicana.

En este mismo programa, se establecen los mecanismos que favorecen el uso
eficiente del recurso, de manera que se emplee en estrategias efectivas basadas

en la evidencia cientifica para mejorar el impacto del programa.

Adicional a lo anterior, se contempla la participacién activa del programa de
instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud y otros érganos relacionados

con la prevencion y control del cancer.

El 28 de octubre de 2020, The Partnership to Fight Chronic Disease (PFCD), una
organizacion internacional no gubernamental con funciones principalmente en
Estados Unidos, la India y México y que esta conformada por grupos de pacientes,
proveedores de atencién médica, sociedad civil y expertos en politicas publicas de
salud, organizé la mesa redonda “Presupuesto 2021 del Sector salud: ;Cémo
impacta al paciente?”, con el objetivo de analizar y sensibilizar el impacto que tienen

las decisiones gubernamentales del sector salud en el paciente.
De esta reunion se destacan los siguientes principales puntos:
e En Meéxico se requiere contar con informacién que revele tasas de

supervivencia de los pacientes con céncer o el control de diferentes

padecimientos con enfermedades cronicas y estadisticas confiables. Este
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tipo de indicadores permite identificar si se esta haciendo un uso eficiente de
los recursos o existe un subejercicio. En el pais, se requiere que tomadores
de decisiones conozcan diagnésticos del problema publico para que, en
consecuencia, estén en posibilidad de crear programas que resuelven el

problema al que se enfrenta la poblacién, como las enfermedades crénicas.

e La COVID-19 ha tenido un impacto profundo sobre personas que padecen

enfermedades cronicas.

e 15 de cada 100 pacientes con enfermedades crénicas tuvieron que dejar su
tratamiento debido al miedo de presentarse en un hospital o a la falta de

atencion médica en ciertos hospitales’.

CUARTA. - De lo expresado anteriormente se coincide con el objetivo de los
promoventes, en el Programa Sectorial de Salud 2020-2024 publicado el 17 de
agosto de 2020, se sefiala como parte importante de la integracion de los objetivos
prioritarios la atencion a enfermedades crénicas no transmisibles, como es el
cancer, como el principal reto para el sistema de salud, tanto por su magnitud como
el gran impacto en mortalidad prematura y deterioro de la calidad de vida y los

costos de atencion de sus complicaciones.

De acuerdo con lo establecido por la Ley de Infraestructura de la Calidad en su
articulo 32, las Normas Oficiales Mexicanas deberian ser revisadas al menos cada
cinco afnos posteriores a su publicacion en el Diario Oficial de la Federacion (DOF),
lo cual, en el caso de la Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la

Prevencién, Diagnéstico, Tratamiento, Control y Vigilancia Epidemiolégica del

7 Véase en: Presupuesto 2021 del Sector Salud: ¢ Cémo impacta al Paciente?, Partnership to Fight Chronic
Disease, Fecha de Publicacién 28 de octubre de 2020, Fecha de Consulta 08 de diciembre de 2020.
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Cancer de Mama (NOM CaMa) este plazo se cumplié desde 2016, pues ésta es

vigente desde junio de 2011.

El 25 de febrero de 2021, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion, el
Programa Nacional de Infraestructura de la Calidad 2021, que es un instrumento de
planeacién, conduccién, coordinacién e informacion de las actividades de
normalizacién, estandarizacién y metrologia a nivel nacional e incluye la NOM 041
como parte del apartado Il. Normas vigentes a ser modificadas, con la siguiente

informacion:

Modificacion de la Norma Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, “para la
prevencion, diagnodstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica
del cancer de mama”

Objetivo y justificacion: Actualizar los lineamientos para la promocion de la
salud, prevencion, diagndstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del
cancer de mama, basados en la evidencia cientifica disponible en la actualidad.
El cancer de mama se encuentra en los primeros lugares de causas de muerte
por cancer, siendo caracteristico que la tasa se eleve a mayores edades, aunado
a esto, las proyecciones de poblacion de México tiene una tendencia al
envejecimiento, por lo que existe la necesidad de actualizar dicha norma,
reforzando los aspectos relacionados a las acciones de prevencion y tamizaje,
debido a que tienen una alto costo-efectividad, asi como la integracion de
evidencia cientifica reciente y recomendaciones internacionales para mejorar los
procesos de atencion.

PNN o suplemento en el que se inscribié por primera vez: Programa Nacional
de Normalizacion de 2018.

Grado de avance: 50 por ciento.

Fecha estimada de inicio y terminacién: enero a diciembre de 2021.

Por ello, de acuerdo con lo publicado en el DOF, la NOM 041 se encuentra en

proceso de revision durante el presente afno con la participacion de expertos
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medicos del Sistema Nacional de Salud, expertos médicos, investigadores vy
organizaciones de la sociedad civil.

Ante lo planteado, es menester garantizar que la NOM resultante de dicho proceso
de revision, tal y como su antecesora, garantice la progresividad de las
intervenciones y tratamientos médicos que tengan como objetivo el diagnéstico y
tratamiento del cancer de mama, atendiendo a las técnicas innovadoras y mas
efectivas que se llevan a cabo en el Sistema Nacional de Salud, teniendo en cuenta
las etapas actualmente establecidas, tanto en el protocolo técnico de gastos

catastréficos como en las guias de practica clinica.

Siendo menester, mencionar que las y los integrantes de esta Comision de Salud
de este Organo Legislativo, examinamos de manera minuciosa el contenido de las
Proposiciones que nos ocupan, tomando en todo momento como base principal las
propuestas presentadas por los Diputados iniciantes. Ahora bien, en vista de los
argumentos vertidos, esta Comisién dictaminadora observa que los legisladores
promoventes de las Proposiciones que nos ocupan, exponen su preocupacion por

las pacientes diagnosticadas con cancer de mama

En virtud de lo antes expuesto, esta dictaminadora considera pertinente aprobar el
punto de acuerdo, por lo que se somete a consideracion del pleno de la H. Camara

de Diputados el siguiente:

Punto de acuerdo

Primero. La Camara de Diputados exhorta respetuosamente a la Secretaria de
Salud para que a través de la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud

se dé continuidad a los trabajos de revision de la Norma Oficial Mexicana NOM-041-
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SSA2-2011, Para la prevencién, diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia
epidemiolégica del cancer de mama, y se incluya en el Programa Nacional de
Infraestructura de la Calidad 2023, y su Suplemento, en beneficio de millones de

personas que viven y sobreviven con cancer de mama.

Segundo. La Camara de Diputados exhorta respetuosamente al Centro Nacional
de Equidad de Género y Salud Reproductiva para que a la brevedad posible hagan
de conocimiento publico el estado que guarda el proceso de revision de la Norma
Oficial Mexicana NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencién, diagnéstico,

tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del cancer de mama.

Palacio Legislativo de San Lazaro, a 23 de noviembre de 2022.
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