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PROPOSICIÓN CON PUNTO DE ACUERDO DE URGENTE Y OBVIA RESOLUCIÓN 
POR EL QUE ESTE H. CONGRESO DE LA CIUDAD DE MÉXICO EXHORTA AL 
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MÉXICO A IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS Y 
ESTRATEGIA DE VACUNACIÓN ESTABLECIDA EN LA LEY GENERAL DE SALUD 
Y A DISTRIBUIR LA VACUNA CONTRA EL VIRUS SARS-CoV2 EN LAS 
ESTACIONES DEL SISTEMA COLECTIVO METRO. 
 
 
 
 
DIP. ANA PATRICIA BÁEZ GUERRERO 
PRESIDENTA DE LA MESA DIRECTIVA DE  
DEL H. CONGRESO  DE LA CIUDAD DE MÉXICO.   
I LEGISLATURA. 
PRESENTE 
 

 

La que suscribe, Diputada America Alejandra Rangel Lorenzana, integrante del Grupo 
Parlamentario del Partido Acción Nacional en la Primera Legislatura del Honorable 
Congreso de la Ciudad de México, con fundamento en lo dispuesto por los artículos 122 
apartado A fracción II de la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos; 29 
apartado D inciso r) de la Constitución Política de la Ciudad de México; 12 fracción II y 
13 fracción IX y XV de la Ley Orgánica del Congreso de la Ciudad de México; y 5 fracción 
I y 101 del Reglamento del Congreso de la Ciudad de México, someto a la consideración 
del Pleno de este Poder Legislativo, la siguiente PROPOSICIÓN CON PUNTO DE 
ACUERDO DE URGENTE Y OBVIA RESOLUCIÓN POR EL QUE ESTE H. 
CONGRESO DE LA CIUDAD DE MÉXICO EXHORTA AL GOBIERNO DE LA CIUDAD 
DE MÉXICO A IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS Y ESTRATEGIA DE VACUNACIÓN 
ESTABLECIDA EN LA LEY GENERAL DE SALUD Y A DISTRIBUIR LA VACUNA 
CONTRA EL VIRUS SARS-CoV2 EN LAS ESTACIONES DEL SISTEMA COLECTIVO 
METRO, al tenor de los siguientes: 
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A N T E C E D E N T E S 

PRIMERO. El brote de SARS-CoV 2 que inició en China a finales del 2019 en la ciudad 
de Wuhan con casos de una neumonía atípica de causa desconocida ha generado una 
de las pandemias mas graves en la historia de la humanidad, afectando no solo a la 
salud y el bienestar de prácticamente todos los habitantes del planeta sino ta,bien, 
evidenciando la fragilidad de los pilares en los que estaban soportadas otras actividades 
como la economía y el desarrollo de la interacción social; de esta enfermedad, hoy 
sabemos mucho más que hace un año y prácticamente la comunidad médica y científica 
coincide en el hecho de que llegó para quedarse, afirmando que las personas debemos 
mantener para el futuro las medidas de sanidad e higiene así como el establecer 
sistemas y mecanismos de vacunación de forma periódica a toda la población en su 
conjunto a efecto de lograr la tan anunciada “inmunidad colectiva” que evite la dispersión 
masiva de la enfermedad, su contención y a la postre su erradicación. 
 
La Organización Mundial de la Salud ha afirmado que el COVID 19 todavía no se 
encuentra en su punto mas alto y que probablemente, como consecuencia de la falta 
estrategias de dispersión mas eficaces de las vacunas que la combaten, aún no vemos 
el punto mas crítico de la pandemia en diversidad de países, sobre todo en aquellos que 
no han establecido estrategias reales de contención acorde con lo instrumentado por la 
propia OMS. 
 
 
 
SEGUNDO. Actualmente se tiene registro de que existen 164,318,035 millones de casos 
de personas contagiadas a nivel mundial  la mayoría en Estados Unidos, con más de 33 
millones de casos diagnosticados, seguido de la India con 25 millones de casos, Brasil 
con 15 millones y Francia con 5 millones 881mil casos1. 
 
Nuestro país reporta al momento, 2 millones 381 mil 923 casos y mas de 220 mil 
fallecimientos, con un factor de mortalidad de la enfermedad de cási del 12%, siendo 
nuestro país el que más fallecimientos reporta en comparación con el número de 
contagiados, esto a pesar del maquillamiento de cifras y la fallida y burda manipulación 
que de los métodos estadísticos han intentado realizar quienes afirman que la pandemia 
está controlada. 

                                                           
1 Datos obtenidos de la plataforma Royalab Stats de seguimiento en tiempo real a los países que reportan casos. 
Reporte del 17 de mayo del 2021 a las 20:08 hrs. 
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TERCERO. Se trata de la peor pandemia, del peor escenario con el peor gobierno 
posible en la historia de nuestro país, ello debido a que, mientras la comunidad mundial, 
las industrias farmaceuticas, la iniciativa privada y las organizaciones internacionales han 
hecho valiosos esfuerzos conjuntos y coordinados por contar en tiempo record con una 
importante gama de vacunas que permitan inocular a la mayor cantidad de la población, 
en nuestro país la estrategia de vacunación ha sido la de centralizar y controlar cada 
una, a fin de establecer un mecanismo inexplicable de control político-epidemiológico, 
coincidentemente en año electoral, celebrando de manera pirotécnica la llegada de cada 
ampoyeta, de cada dosis, como si con eso fuese suficiente para más de 127 millones de 
mexicanas y mexicanos. 
 
Ejemplo de ello es, que el esquema de vacunación ha sido desigual a nivel global. En 
países como Israel han administrado en tan solo un par de meses, más de 8 millones de 
dosis, logrando inocular hasta este momento a cerca del 90% de su población, sin 
embargo, en el otro lado de la balanza se encuentra México, uno de los paises más 
retrasados de la región pues desde el inicio de la Jornada Nacional de Vacunación se 
han reportado 23 millones 301 mil de personas inoculadas, de las cuales 10 millones 
tienen esquema completo, es decir el 8% de la población en 3 meses. 
 
A ese ritmo y de persistir en su estrategia de centralización de la vacuna, nuestro país 
tardará aproximadamente 3 años en vacunar a los 88 millones que se requieren para 
generar la tan anhelada “inmunidad de rebaño” que nos permita regresar a la normalidad. 
 
 

PROBLEMÁTICA 

Son evidentes los retrasos, fallas logísticas y de estrategia por parte del Gobierno 
Federal en el desarrollo de la campaña nacional de vacunación contra el COVID-19, que 
aunado a la evidente estrategia de administrar las dosis con una lógica de rentabilidad 
electoral, han puesto en riesgo la vida de quienes al día de hoy no han recibido nada. 

Esto se confirma por el hecho de que, al día de hoy el gobierno federal anunció que 
hemos contado desde el inicio de la vacunación con cási 30 millones de vacunas, sin 
embargo solo se han puesto 23 millones, lo que deja claro que el gobierno “acumula” 
vacunas con la intención de dosificar y administrar la pandemia. 
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CONSIDERACIONES 

PRIMERO. México fue uno de los primeros países del mundo en acceder a una vacuna 
contra el COVID-19, pero la campaña se ralentizó entre enero y febrero al no recibir 
ninguna dosis. Desde finales de febrero, no obstante, la llegada de las dosis ha sido 
constante. 
 
El país ha cerrado acuerdos de compra de más de 234 millones de dosis de cinco 
vacunas diferentes: AstraZeneca, Pfizer/BioNTech, Sputnik V, Sinovac y CanSino. 
Aunque eso no significa que las dosis hayan llegado; de hecho, la inmensa mayoría aún 
están por entregar. 
 
Hasta ahora México ha administrado 23 millones de vacunas. El Gobierno esperaba 
vacunar a casi 15 millones de personas mayores de 60 años y a la totalidad del personal 
sanitario antes de abril, pero los plazos han acabado extendiéndose al menos hasta 
mayo. 
 
El problema no solo es que el Gobierno está recibiendo mucho menos dosis de las que 
anunció haber comprometido a principios de año, es también, que está vacunando lento, 
con por lo menos dos retrasos evidentes sobre el calendario oficial y con una inexplicable 
lógica de acumular en almacenaje, dosis que si hubiesen sido aplicadas ya hubiesen 
cubierto las metas establecidas. 
 
 
SEGUNDO. Es claro que la lógica del Gobierno Federal es no depender de los esquemas 
ya establecidos a pesar de que éstos ya han logrado demostrar su eficacia y prefirió 
orientar el esquema de vacunación con base en voluntarios, enfermeras y siervos de la 
nación, estos últimos los operadores político electorales del régimen de la restauración 
antidemocrática; todo ello a pesar de que el Sistema Nacional de Vacunación establecido 
en la Ley General de Salud ha logrado colocar en un solo mes de cada año la misma 
cantidad de vacunas que hoy presumen países como Israel en dos meses; resulta por 
tanto irónico y al mismo tiempo criminal que teniendo un esquema tan eficaz y 
consolidado de vacunación , con múltiples reconocimientos a nivel mundial, el Gobierno 
con tal de romper con lo anterior, prefiera implementar una política suicida con cargo a 
la vida de las y los mexicanos. 
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Si no queremos seguir contabilizando más muertos y padecer una potencial y latente 
tercera ola de contagios, la estrategia deberá reforzarse, debido a la falta de capacidad 
del Gobierno Federal y a la desarticulación en los objetivos buscados por la sociedad y 
el propio sector público. 
 
 
TERCERO. Expertos a nivel mundial coinciden en que el proceso de vacunación en 
México ha sido relativamente ordenado gracias en gran medida a los esfuerzos de la 
sociedad, no del Gibierno, además si el país desea salir de esta crisis debe ajustar con 
urgencia para acelerar la velocidad de las vacunas pues estamos muy lentos. Asimismo 
afirman que la curva del número de dosis aplicadas por cada centenar de habitantes 
muestra un aumento constante desde finales de febrero, pero en ningún caso 
exponencial.  
 
Expertos como el Cirujano y analista en políticas de salud Xavier Tello critican el discurso 
oficial de que se está acelerando la campaña de vacunación: "México debería estar 
vacunando a más de 500.000 personas diarias, pero el promedio semanal no pasa de 
los 250.000 personas al día”. Este experto en políticas de salud y analista en diversos 
medios de comunicación afirma que el país tiene casi cinco millones en espera de ser 
aplicadas, lo cual demostraría que México estaría "metido en un embudo”. 
 
Coinciden también en que el principal fracaso se encuentra en la falta de una estrategia 
nacional y en la necedad del Gobierno Federal de mantener el control absoluto del 
proceso de vacunación. Ello a pesar de que en la práctica no se dió preferencia a los 
grupos de riesgo, como las personas de con diabetes o problemas cardiovasculares, 
México tendría que haberse asegurado tantas dosis como fuese posible desde el 
principio y no quedarse en lista de espera. 
 
 
CUARTO. Para este H. Congreso de la Ciudad de México, es claro que debe haber un 
cambio de estrategia, particularmente en la dispersión de la vacuna contra el COVID-19 
en donde se involucre y participe la sociedad civil, los gobiernos de los niveles Estatal y 
Municipal y se celebren a la brevedad convenios de colaboración a fin de que en un corto 
lapso se inocule a la totalidad de la población del país, incluyendo a los de las regiones 
mas alejadas, reiterando que se debe incluir de manera urgente a los médicos privados. 
 
Sobre todo porque la sanidad privada juega muy importante en aquellos territorios donde 
la pública no logra dar respuesta a las necesidades de la población. Además, en el 
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contexto de la pandemia de COVID-19 muchos ciudadanos han dejado de ir a los 
hospitales por miedo y acuden por el contrario a clínicas privadas.  
 
En este cambio de estrategia se deben considerar las acciones establecidas en la Ley 
General de Salud e implementar las estrategias del Sistema Nacional de Vacunación, de 
las cuales, una de las mas eficaces ha sido la de colocar puestos de vacunación abiertos 
al público en cada una de las 195 estaciones de las 12 líneas que conforman el Sistema 
de Transporte Colectivo Metro en la Ciudad de México. 
 
 

RESOLUTIVOS 

Con sustento en los antecedentes y consideraciones legales expuestos, este Congreso, 
en ejercicio de sus facultades soberanas, estima procedente solicitar: 

 

ÚNICO. ESTE H. CONGRESO DE LA CIUDAD DE MÉXICO, EXHORTA AL GOBIERNO 
FEDERAL Y AL DE LA CIUDAD DE MÉXICO A IMPLEMENTAR LAS MEDIDAS Y 
ESTRATEGIA DE VACUNACIÓN ESTABLECIDA EN LA LEY GENERAL DE SALUD Y 
A DISTRIBUIR LA VACUNA CONTRA EL VIRUS SARS-COV2 EN LAS ESTACIONES 
DEL SISTEMA COLECTIVO METRO, DEBIDO A LA COBERTURA Y ALCANCE 
POBLACIONAL DE ESTE IMPORTANTE MEDIO PÚBLICO DE TRANSPORTE EN LA 
CIUDAD DE MÉXICO. 
 

 

Signa la presente proposición con punto de acuerdo: 

 

Dip. America Alejandra Rangel Lorenzana ______________________ 

 


