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ASUNTO RELACIONADO A: MEDIANTE EL CUAL PRESENTAN INICIATIVA DE
REFORMA A DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE PROTECCION AL PARTO
HUMANIZADO Y A LA MATERNIDAD DIGNA DEL ESTADO DE NUEVO LEON, CON LA
FINALIDAD DE GARANTIZAR LA PREVENCION, DETECCION, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO DE CUALQUIER TRASTORNO MENTAL ASOCIADO AL EMBARAZO Y/O
AL POST PARTO.
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Quienes suscriben, Diputadas Norma Edith Benitez Rivera, Irais Virginia
Reyes de la Torre, Sandra Elizabeth Pamanes Ortiz, Brenda Lizbeth Sanchez
Castro, Maria del Consuelo Galvez Contreras, Tabita Ortiz Hernandez y Maria
Guadalupe Guidi Kawas, Diputados Eduardo Gaona Dominguez, Carlos Rafael
Rodriguez Gémez, Héctor Garcia Garcia y Roberto Carlos Farias Rodriguez,
integrantes del Grupo Legislativo de Movimiento Ciudadano a la Septuagésima
Sexta Legislatura del Congreso del Estado, en ejercicio de las atribuciones
establecidas en la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Nuevo Leén,
en sus articulos 68 y 69, asi como los diversos 102, 103 y 104 del Reglamento para
el Gobiemno Interior del Congreso del Estado, presentamos ante esta soberania,
iniciativa con proyecto de Decreto que reforma por modificacién a la fraccion
Vil del articulo 15, fraccion lil del articulo 35, y por adicién de una fracciéon XIV
al articulo 21 y de una Seccién Cuarta, titulada “Después del Parto” al Capitulo
lil, denominado “De los Derechos de las Mujeres” que contiene un articulo 23
Bis, todos, de la Ley de Proteccién al Parto Humanizado y a la Maternidad
Digna del Estado de Nuevo Ledn, con la finalidad de garantizar la prevencion,
deteccion, diagnéstico y tratamiento de cualquier trastorno mental asociado
al embarazo y/o al post parto, incluyendo el supuesto en el que ocurra la
muerte gestacional o neonatal del producto en gestacion o recién nacido, asi
como, la realizaciéon de campaiias permanentes de concientizacion respecto a
los cambios anatomo-fisiolégicos que sufre la mujer durante y después del
embarazo, al tenor de la siguiente:
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El embarazo suele ser uno de los momentos mas felices y significativos en la
vida de la mujer y su pareja, sin embargo, representa un proceso complejo que
involucra aspectos Dbiolégicos, sociales y psicolégicos estrechamente
interrelacionados; para poder afrontarlos, la mujer presenta infinidad de cambios y
adaptaciones importantes en su cuerpo ante la aparicién e incremento de hormonas
durante la gestacion, tales como, la gonadotropina coridbnica humana (HCG),
lactogeno de la placenta humana (HPL), estrégeno y progesterona.

Asi, los cambios anatomo-fisiolégicos se hacen presentes desde el primer
trimestre de gestacién, los cuales serviran de preludio de lo que seran seis meses
mas de felicidad, pero también de fatiga y de cambios fisicos que pueden afectar la
salud mental de la mujer.

Entre los mas notables, se encuentran:

e CAMBIOS EN EL UTERO: Durante el embarazo el tero experimenta
una serie de cambios para cumplir dos funciones principales: -Albergar
al feto, la placenta y la bolsa de liquido amniético. -Convertirse en un
potente 6rgano que se contrae y que es capaz de generar la fuerza
necesaria para lograr la expulsién del bebé en el momento del parto.
En condiciones normales el utero pesa aproximadamente 100 g y al
final del embarazo puede llegar a pesar 1000 g, debido a la
estimulacion hormonal y a la distensién por el crecimiento progresivo
del feto.

e CAMBIOS EN LAS MAMAS: Desde la fase mas precoz de la
gestacion y como consecuencia de los cambios hormonales se puede
notar un aumento de sensibilidad, tensién y hormigueo en los pechos.
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A partir del segundo trimestre las mamas aumentan de tamafa hasta
dos tallas.

¢ AUMENTO DE PESO: El peso en la embarazada aumentara de forma
gradual a lo largo de los 9 meses de 8 a 12 Kg.

e CAMBIOS SANGUINEOS: Durante el embarazo se produce una
anemia fisiolégica que resulta del aumento de volumen plasmatico por
lo cual sera normal que los glébulos rojos desciendan un poco a partir
del segundo trimestre.

¢ SISTEMA CARDIOVASCULAR: EIl corazén aumenta su frecuencia y
disminuye la tension arterial. La circulacion es mas lenta (sobre todo
en las piernas) debido al peso del Gtero que dificulta el retorno venoso.
De ahi la aparicion de las varices en las piernas y el edema de los pies
al estar mucho tiempo de pie.

o APARATO RESPIRATORIO: Debido al aumento del tamafio del Gtero
y la ocupacién por éi de parte del térax, van a incrementarse el nimero
de respiraciones por minuto.

e APARATO URINARIO: Causado también por el aumento del utero
(que comprime la vejiga) y a un aumento de la produccién de orina, la
mujer embarazada orina con mayor frecuencia.

e APARATO DIGESTIVO: A partir de la sexta semana aparecen
nauseas y vomitos matutinos debido a la hormona gonadotropina
coridnica humana. En las (ltimas semanas aparece pirosis (agruras)
consecuencia directa del cambio de posicién del estébmago por el
crecimiento del Gtero.

e SISTEMA MUSCULO ESQUELETICO: Lo mas caracteristico es la
lordosis (encorvamiento del cuerpo hacia adelante) progresiva, se
trata de un mecanismo compensador del aumento de peso en la parte
anterior del cuerpo, es decir, se arquea la columna, estos cambios
pueden producir dolores de espalda sobre todo al final del embarazo.
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o FATIGA: Muchas mujeres se sienten mas cansadas de lo nommal, en
especial a principios y finales del embarazo. Es estas etapas el cuerpo
esta produciendo nuevas hormonas y creando muchos cambios en
preparacion para el parto.

e CAMBIOS DE HUMOR: Durante el embarazo los neurotransmisores,
es decir, los mensajeros quimicos del cerebro se ven afectados por
los cambios hormonales, lo cual, genera la modificacion del estado de
animo de la mujer.

e CAMBIOS EN LA PIEL: La variacién en los niveles hormonales
durante el embarazo puede producir una amplia gama de cambios en
la piel: desde estrias y acné hasta el oscurecimiento de la piel. La
mayor parte de los cambios desaparecen ala poco tiempo del parto; a
excepcion de las estrias que solo cambian a color blanco nacarado.

Al respecto, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), estima que la
depresion, ansiedad y el estrés pueden afectar a 15 de cada 100 mujeres durante
el embarazo debido a las diversas preocupaciones que conlleva el pensar en la
responsabilidad de concebir una vida y en las modificaciones corporales que trae
como consecuencia.

Por si fuese poco, otros fendbmenos en materia de salud mental que se
presentan con frecuencia durante la maternidad, son ia tristeza materna y la
depresién postnatal o post parto, la primera tiene una prevalencia leve ya que sus
sintomas (ansiedad, llanto, irritabilidad, cambios repentinos de animo) ocurren en
los primeros dias tras el nacimiento hasta la segunda semana y se disipan sin
necesidad de tratamiento. En cambio, la segunda, puede manifestarse en cualquier
momento durante el primer afio después del alumbramiento y genera en la madre
tristeza, miedo, ansiedad, insomnio o exceso de suefio, asi como sintomas de
incompetencia y falta de confianza que reducen su capacidad para atender de forma
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optima las necesidades del nifio, situacién critica para el desarrollo y bienestar del
infante dada la completa dependencia del recién nacido durante su primer afio de
vida, de acuerdo al estudio “Sinfomatologia depresiva matema en México:
prevalencia nacional, atencién y perfiles poblacionales de riesgo”, elaborado por el
Centro de Investigacion en Salud Poblacional (CISP) del Instituto Nacional de Salud
Puablica (INSP).

Por su parte, la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS, por sus siglas
en inglés) sefala que la depresion post natal o post parto afecta al 56% de las
mujeres latinas residentes en México durante los primeros cuatro meses tras el
nacimiento de su bebé, cifras que a su consideracion, representan un problema de

salud publica de prioritaria atencion.

Bajo ese contexto, visualizamos que los unicos preceptos de la Ley de
Proteccién al Parto Humanizado y a la Maternidad Digna del Estado que hacen
alusién a la atencion de la problematica en comento, corresponden a los articulos
15, fraccion Vil y 38, fraccién lll que contemplan en lo que interesa, el otorgamiento
de apoyo psicolégico durante el embarazo y después del parto, cuando se trate de
embarazos no previstos, no deseados o de riesgo, asi mismo cuando se presenten
signos de depresién post parto, haciéndose extensiva dicha ayuda hacia al padre,
y demas familiares, principalmente, cuando la madre sea menor de edad.

Lo cual, consideramos insuficiente para atender de forma efectiva los
trastornos mentales que se hacen presentes durante el embarazo y después del
parto, en primer lugar, en razén a que la normativa en cita, limita la atencién
psicolégica que se brinda durante el embarazo, a la condicion en el que se concibe
o desarrolla el mismo, lo que frustra la posibilidad de prevenir una depresion
postnatal.
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Por ofra parte, no prevé el supuesto en el cual, la mujer sufre una muerte
gestacional o neonatal del producto o recién nacido para el efecto de ser sujeta al
apoyo psicolégico o psiquiatrico pertinente. Lo que representa un verdadero
problema, puesto que tan sélo en el afio 2020, se registraron 22 mil 637 muertes
fetales, las cuales corresponden a una tasa nacional de 6.7 por cada 10 mil mujeres
en edad fértil, siendo que el 82.9% de estas muertes ocurrieron antes del parto y
15.6% durante el parto, de acuerdo a informacién del Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI).

Y si bien, las muertes de recién nacidos ha descendido de 5 millones en 1990
hasta 2.4 millones al 2019, segin la OMS, estas defunciones se deben a
enfermedades y trastornos asociados a la falta de atencion y supervision de calidad
durante el embarazo, asi como de tratamiento adecuado después del parto y en los
primeros dias de vida.

De ahi, la importancia de contar con la atencidon médica necesaria durante
toda la maternidad, es decir, durante las etapas de gestacion, embarazo, parto y

puerperio, incluyendo aquella atinente a la salud mental.

Es por lo anterior, que el Grupo Legislativo de Movimiento Ciudadano
propone a través de la presente iniciativa, que la mujer embarazada cuente con el
derecho de recibir apoyo psicolégico o psiquiatrico durante el embarazo o después
del parto, ademas de cuando se trate de embarazos no previstos; en el supuesto en
el que sufra un evento de muerte gestacional o neonatal del producto en gestacion
o recién nacido, segun corresponda.

Asi mismo, a que sean sujetas a una valoraciéon de riesgo de problemas de

salud mental durante el embarazo, con el objeto de prevenir y atender estas
condiciones y sus trastornos conexos de forma inmediata.
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Por otro lado, considerando la temporalidad en la que se presenta la
depresién post natal o post parto, estimamos oportuno que hasta un afio después
del alumbramiento, la mujer tenga derecho a recibir orientacion y vigilancia en
materia de nutricién y planificacion familiar, asi como, atencién para la prevencion,
deteccion, diagnéstico y tratamiento de cualquier trastorno mental asociado al post
parto.

Aunado a lo anterior, la iniciativa busca que a través de camparfias
permanentes la Secretaria de Salud, en conjunto con la Secretaria de Educacion
concienticen a las mujeres jévenes, sobre los cambios anatomo-fisiologicos que
pudiesen sufrir durante y después del embarazo, ello, con la finalidad de generarles
una certeza respecto a las modificaciones corporales que presentaran ante tal
escenario y asli, procurar su estabilidad metal al respecto.

Finalmente, por los motivos antes expuestos, sometemos ante ustedes
compafieros el siguiente proyecto de:

DECRETO

UNICO. Se reforman por modificacién la fraccion Vi del articulo 15, fraccién Ill del
articulo 35, y por adicion de una fraccion XIV al articulo 21 y de una Seccién Cuarta
al Capitulo 1l que contiene un articulo 23 Bis, todos, de la Ley de Proteccién al Parto
Humanizado y a la Maternidad Digna del Estado de Nuevo Le6n, para quedar como
siguen:

Articulo 15. La mujer embarazada tiene derecho a:

lLalaVi. ...

VII. Recibir apoyo psicolégico o psiquiatrico durante el embarazo y después del
parto cuando se trate de embarazos no previstos o en el supuesto en el que sufra
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un evento de muerte gestacional o neonatal del producto en gestacion o
recién nacido, segun corresponda, a través del Sistema para el Desarrollo
Integral de la Familia del Estado y la Secretaria de Salud del Estado, por el tiempo
que el especialista sefiale. Esta ayuda debera hacerse extensiva al padre, madre y
demas familiares, principaimente, cuando la madre sea menor de edad.

Articulo 21. Las mujeres embarazadas y sus parejas como corresponsables, con
enfoque en las mujeres por su condicion biolégica en etapa de maternidad, tienen
los siguientes derechos:

lLalaXil. ...

Xlll. A que se les realice una valoracion de riesgo de problemas de salud
mental durante el embarazo, con el objeto de prevenir y atender estas
condiciones y sus trastornos conexos; y

XIV. A ser informada sobre el sistema de orientacion y quejas disponible para
inconformarse por la prestacion de los servicios de salud.

Seccion Cuarta
Después del Parto

Articulo 23 bis. Hasta un afio después del parto, la mujer tiene los siguientes
derechos:

. Recibir orientacién y vigilancia en materia de nutricion;

. Recibir atencién para la prevencion, deteccién, diagnéstico y
tratamiento de cualquier trastorno mental asociado al post parto, a
través de los servicios de la Secretaria de Salud y del Sistema para el
Desarrollo integral de la Familia del Estado y Municipios, asi como de
la Red de Atencién del Sistema Estatal de Salud Mental, en términos de
los articulos 40 y 41 de la Ley de Salud Mental para el Estado de Nuevo
Leén;y
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lll. Recibir orientacion e informacion acerca de los diferentes métodos de
planificacion familiar.

Articulo 35. Corresponde a la Secretaria de Salud:
lalall. ...

lll. Realizar campafias permanentes, en conjunto con la Secretaria de
Educacion, sobre los cambios anatomo-fisiolégicos que sufre la mujer
durante y después del embarazo y sobre planificacion familiar voluntaria,
dirigidas especialmente al grupo de adolescentes, ademas de dirigirlos a las
dependencias correspondientes para recibir capacitacion sobre el buen
desarrollo e integracién de la familia; y

V.

TRANSITORIOS

PRIMERO. El presente Decreto entrara en vigor al siguiente dia al de su publicacion
en el Periddico Oficial del Estado.

SEGUNDO. En un plazo de 90 dias habiles, contados a partir de la entrada en vigor
del presente Decreto, la Secretaria de Salud, el Sistema para el Desarrollo Integral
de la Familia y los Municipios del Estado de Nuevo Le6n deberan adecuar sus
reglamentos y demas disposiciones legales y administrativas correspondientes, en
los términos del mismo.

TERCERO. De acuerdo a la capacidad presupuestaria del Gobierno y los
Municipios del Estado, se dotara de los recursos necesarios a las dependencias de
la administracion publica correspondientes para el cumplimiento de las atribuciones
previstas en esta Ley, debiéndose ajustar en todo momento a lo sefialado en los
articulos 10, 13 y 14, segln corresponda, de la Ley de Disciplina Financiera de las

ASP



S

LXXVI

LEGISLATURA
H, CONGRESg

DEL FSTADO DF NUEVO LE¢

INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO QUE REFORMA DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA
LEY DE PROTECCION AL PARTO HUMANIZADO Y A LA MATERNIDAD DIGNA DEL ESTADO
DE NUEVO LEON, EN MATERIA DE SALUD MENTAL MATERNA.

<)

BancadaNaranja

Entidades Federativas y Municipios, en relacién con las erogaciones y el uso de

recursos excedentes.

En todo caso, el Gobierno y los Municipios de Nuevo Leon, determinaran y
destinaran el gasto pulblico necesario en su Presupuesto de Egresos para el

Ejercicio Fiscal inmediato siguiente a la entrada en vigor del presente Decreto, a fin

de dar cumplimiento a las disposiciones de esta Ley.

DIPUTADA
SANDRA ELIZABETH PAMANES ORTIZ

TABITA ORTI2 HERNANDEZ
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Monterrey, Nuevo Leén a la fecha de presentacion.

DIPUTADO
EDUARDO GAONA DOMINGUEZ

A

DIPUTADA
IRGINIA REYES DE LA TORRE

IRAIS

DIPUTADA
MARIA GUADALUPE GUIDI KAWAS

DIPUTADO
CARLOS RAFAEL RODRIGUEZ GOMEZ
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DIRUYADO
ROBERTO CAR FARIAS GARCIA

DIPUTADA
MARIA DEL CONSUELO GALVEZ
CONTRERAS

GRUPO LEGISLATIVO DE
MOVIMIENTO CIUDADANO
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