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PRESENTE

El suscrito DIP. ALFREDO PEREZ PAREDES, integrante del Grupo Parlamentario
del partido MORENA, en la | Legislatura del Congreso de la Ciudad de México,
con fundamento en lo dispuesto por el Articulo 99 fraccion 1l 'y 100 del Reglamento
del Congreso de la Ciudad de México, Articulo 29 de la Constitucion Politica de la
Ciudad de México, someto a consideracion de este Organo Legislativo, la
siguiente: PROPOSICION CON PUNTO DE ACUERDO POR EL QUE SE
EXHORTA A LAS AUTORIDADES SANITARIAS DE LA CIUDAD DE MEXICO,
PARA QUE SE ASEGURE EL ACCESO OPORTUNO A MUJERES, NINAS Y
ADOLESCENTES A LOS SERVICIOS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
Y SE GARANTICE EL ACCESO A LOS METODOS ANTICONCEPTIVOS EN
LOS HOSPITALES PUBLICOS Y CENTROS DE SALUD DURANTE LA
PANDEMIA DE LA COVID-19.

EXPOSICION DE MOTIVOS

La llegada de la pandemia por COVID-19 ha venido a parar el mundo. Ha agitado
y dejado, confusa y convaleciente, a la poblacién global, con consecuencias
dramaticas para la vida de muchas personas. A la par que hace estragos a nivel
sanitario, social y econémico, y que va dejando una estela de dafios y perjuicios
de costosa recuperacion, también ha creado un escenario en el que poder analizar
algunas dimensiones sustanciales de la naturaleza humana, como son la

sexualidad y la reproduccion.

La sexualidad no sélo puede proporcionar bienestar, sino que nos define, nos
acompafa por el resto de la vida, y nos permite el auto-reconocimiento y el
reconocimiento del otro. Como tambien la capacidad reproductiva biolégica y

social, es una constante universal, indispensable para nuestra perpetuacién como
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especie. Por tanto, cuidar adecuadamente este &mbito de la vida supone una
obligacién de primer orden.

Procurar la supervivencia y seguridad fisica es una prioridad en la jerarquia de
necesidades humanas, también es urgente no olvidar la importancia de atender

adecuadamente la salud sexual y salud reproductiva de la poblacién mundial.

Multiples factores interaccionan entre si, determinando la dimension fisica,
psicolégica y social de la salud sexual y salud reproductiva. Algunos factores
operan a nivel individual (cuestiones bioldgicas, medioambientales, estilos de vida,
0 caracteristicas psicolégicas y estrategias personales), y otros intervienen a nivel
grupal mediando la influencia de los factores individuales (educacion, empleo,

ingresos).

Las relaciones culturales de género, estrechamente ligadas a otros condicionantes
sociales, actiuan contundentemente sobre la salud sexual y reproductiva. Toda la
carga social y los roles esperados en uno u otro sexo, y las jerarquias de poder
construidas en torno a ello, afectan de forma desigual e injusta a la vivencia
saludable de la sexualidad y la reproduccion, con especiales y negativas

consecuencias para las mujeres y las nifas.

El coronavirus ha venido a trastocar tales condiciones individuales y sociales de la
poblacién. En apenas algunas semanas, la enfermedad causada por este
patégeno, ha cambiado el estado biolégico de numerosas personas y ha alterado
su entorno inmediato. De manera globalizada, nuestros estilos de vida se han visto
forzados a un cambio. Se han tenido que ajustar las particulares reacciones

psicolégicas de cada cual ante la perturbacién subita de la realidad cotidiana.

La fuerza con que la pandemia esta transformando nuestro contexto
socioeconémico, sin apenas precedentes contemporaneos, estd actuando de
manera mas o menos silenciosa y desigual sobre las necesidades de atencién

sexual y reproductiva de la diversa poblacion mundial. Las reglas del juego han
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cambiado en el panorama internacional, mientras las necesidades de salud sexual

y planificacion reproductiva son constantes.

Segun el Fondo de Poblacion de las Naciones Unidas la situacion de estrés y
saturacion sanitaria esta llevando a los sistemas de salud a redirigir los recursos
de los servicios de salud sexual y reproductiva y a limitar el acceso a la
planificacion familiar. Esto supone un riesgo fundamental para las mujeres,
quienes siguen necesitando acceso a métodos contraceptivos. También un peor
acceso al tratamiento de infecciones de transmision sexual agrava la situacion de
salud de cualquier sexo. Desde Naciones Unidas se hace un llamamiento durante
esta crisis sanitaria, a una atencion precisa y de apoyo a las necesidades en este
ambito, protegiendo los derechos de salud sexual y reproductiva, con énfasis en la
seguridad y dignidad, y, evitando perpetuar normas de género dafinas,

discriminatorias y desiguales con las mujeres.

De acuerdo a estadisticas en México el 64 por ciento de las mujeres en edad
reproductiva entre 15 y 19 afios, no usan algiin método anticonceptivo. Entre las
adolescentes 6 de cada 10 que regularon su fecundidad recurren a métodos como
el ritmo y el retiro. Un 34 por ciento de mujeres adolescentes han utilizado algun

meétodo anticonceptivo durante su primera relacién sexual.

Grifica 3.2. Porcentaje de mujeres en edad fémil que hicieron uso de métodas anticoncepeivos en su primera relacidn sexual
por entidad federativa, 2009 y 2014
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https://www.unfpa.org/es/COVID19
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Desde el entorno académico, social y politico la atencion a la salud sexual de las y
los adolescentes ha sido un tema recurrente, por lo que cada vez se plantean mas

inquietudes y problemas a resolver.

Debido a la desigualdad social que aun impera en México, las practicas sexuales y
reproductivas de la poblacién, responden principalmente a las muy diferentes
condiciones de vida, niveles de pobreza etc, aunado al atraso en materia de
alimentaria, educacién, derechos sociales, prevencion y atencién médica, lo que

esto incide directamente en su salud sexual y reproductiva.

Derivado de la desigualdad social las diferencias de edades para convertirse en
madre varia de acuerdo a su posicion social, mientras que entre las mujeres de las
clases altas la edad promedio para concebir su primer hijo es de 24 afos, las
mujeres que viven en condiciones precarias su primer hijo lo llegan a tener antes

de los 19 afios teniendo mas hijos en comparacion que las primeras.



DocuSign Envelope ID: 19646CA2-916C-4967-8BFB-20C8B4806571
L5 wy

u‘qﬁw Ty T

Fadlgth s . .
Ly ALFREDO PEREZ PAREDES
"‘ﬁﬁ*‘" Diputado del Congreso de la Ciudad de México

I LEGISLATURA

Esta situacion se torna aun mas grave en las mujeres campesinas e indigenas ya

que solo un porcentaje menor recurre a la anticoncepcion.

Los desafios que implican la salud sexual y reproductiva desde la perspectiva de
los derechos humanos, de justicia social, deben de ser dimensionados en materia
de desigualdad de género, desigualdad econémica, étnica y generacional dentro

de los planes y politicas de poblacién del Estado Mexicano.

De acuerdo a cifras en México el 64% de las mujeres en edad reproductiva de
entre 15y 19 afios no usan métodos anticonceptivos. Por otro lado el 34 por ciento
de las adolescentes han utilizado algin método anticonceptivo en su primera
relacion sexual. Por lo que toca a la mortalidad materna en edades de entre 15y
19 afios los indices de mortalidad se duplican en relaciéon a las mujeres de entre

20 y 29 anos.

Grafica 1.2. Comparativo entre las tasas especificas de fecundidad
y la tasa general de fecundidad, 2014
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Fuerite: Estimaciones del CONAPO con base en las Proyeocones de la Pablacidn 2000-2050,
INEGI, Sintesis metodobgica de la Encuesta Macional de la Dindmica Demogréifica 2014.

Cuadro 1.3. Reptblica Mexicana. Prevalencia anticonceptiva de las mujeres
en edad fértil sexualmente activas y precisiones estadisticas, 2014

Maclonal 75.54 0.35 75.11 T5.97 0.86
15-19 5897 204 5699 G095 195
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Cuadro 1.4. Prevalencia de métodos anticonceptivos en mujeres sexualmente activas
y precisiones estadisticas por entidad federativa, 2014

Intervalo de confianza
EidadFederatva  Prevalenda Erorestindar SO il T e Ampltud
RN oferior  superior
Nacional 7554 0.26 035 7511 7597 086
Aguascabentes 7510 119 159 714 7706 392
Baja Callfornia 1766 114 147 7578 1954 376
Baa Calffornia Sur 7588 118 155 7395 7781 387
Campeche 7204 120 166 7007 7400 393
Coahuita de Zaragoza 7464 114 152 7277 7651 374
Colima TEAS L1 1.44 7502 7868 164
Ciapas 6284 183 287 08 6685 602
Chihuahuz TEAS L1a 1.52 7454 T836 181
Ciudad de México TBE2 108 138 7684 80.40 156
Durango T627 110 144 7446 T8.08 161
Guanajuato 11327 124 174 6023 73132 409
Guerrero 126 129 178 015 7438 42
Hidalzo T66% 112 159 1469 1869 401
Jaiseo 7570 109 144 7390 7750 360
México 8111 097 120 P51 872 32
Michoacin de Ocampo 7303 114 156 715 T8l 376
Morelos 7725 113 147 753 7911 37
Mayarit 76.63 11 158 7464 78463 3.99
Nuevo Leén 7445 103 139 7275 7615 340
Oaxaca &807 138 203 65.79 7034 455
Puebla 7762 120 154 7565 795 3m
Querétaro T631 124 1.63 7426 7835 409
Quintana Roo 7623 119 156 7428 7819 301
San Luis Potosi 7187 112 165 71.86 7587 401
Sinaloa TBE3 098 125 7o 8025 113
Sonora 1699 105 1346 1517 1.7 3.45
Tabasco 10ag 128 134 68.26 f152 4.26
Tamaulipas 1500 106 142 1315 T6.75 3.50
Thaxcala 7851 110 139 701 8061 361
Veracnuz delgnaciode la e 7281 141 194 7045 7514 465
Yucatin 7687 108 140 7509 7865 355
Zacatecas 7219 123 170 7016 7421 405

Fuente: Estimaciones dal COMAPD con base en |a Encuesta Macional de [a Dindmica Demogrdfica, 2014,
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La crisis sanitaria provocada por el SARS- CoV-2, ha afectado los sistemas de

salud dando como resultado que se impongan barreras a la salud sexual y

reproductiva, lo cual afecta en el acceso a los métodos anticonceptivos, no solo en

el ambito mundial sino también en el nacional.

A fin de abordar la problemética en materia de acceso a salud sexual y

reproductiva durante la pandemia de la COVID-19, algunas organizaciones tanto

nacionales como internacionales han publicado recomendaciones para atender de

forma oportuna la salud en esta materia en personas que estan afectadas ya sea

de manera personal o de manera secundaria en el ambito de salud sexual,

infecciones de y transmisién sexual y contracepcion.

Sexualidad:

Una de las claves de una sexualidad saludable es su disfrute pleno, seguro,
digno y responsable desde la toma de decisiones libres e informadas. En
cuanto a informacion se refiere, la Federacion de Planificacion Familiar
Estatal difunde la Guia sobre relaciones sexuales en tiempos de COVID-19
elaborada desde la Federacion Internacional de Planificacion Familiar. Se
seflala en ésta que existen pocas evidencias que indiqguen que el
coronavirus se encuentre en fluidos como el semen o el flujo vaginal,
aungue hay posibilidad de transmision del virus a través del contacto fisico
y la saliva. En caso de vivir en pareja, se recuerda la evitacion del contacto
y el aislamiento si alguna de las personas presenta sintomas. En caso de
no convivir en pareja, se ofrece informacion sobre el sexting y las
condiciones necesarias para su practica segura a través del enlace
“Conéctate con cabeza”. En cualquier situacién de convivencia se insiste en
las normas generales de higiene y prevencién del contagio del virus, antes

y después de practicas sexuales.

Infecciones de Transmision Sexual:


http://fpfe.org/guia-ippf-relaciones-sexuales-y-covid-19-que-necesitas-saber/
https://fpfe.org/conectate-con-cabeza-disfruta-sin-riesgos-con-tu-movil/
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En cuanto a la prevencion de infecciones de transmisién sexual o VIH, la
Federacion Internacional de Planificacion Familiar aconseja el uso de
preservativos. Ante la presentacion de sintomas, se recuerda que los
centros de salud podrian atender casos urgentes previa llamada telefénica
para valorar la asistencia. Y en el caso de personas con VIH, se
recomienda hacer una prevision de tres meses o mas al adquirir la

medicacion, para evitar salidas innecesarias.

Contracepcion

Un informe publicado el 11 de marzo de 2020 por el Instituto Guttmacher
(organizacién internacional lider en investigacién y politicas comprometidas
con el avance de la salud y los derechos sexuales y reproductivos), sefiala
algunos efectos negativos del COVID-19 en el &mbito contraceptivo y en el
de las infecciones de transmision sexual: 1) La escasez de anticonceptivos
0 antirretrovirales para tratar infecciones de transmision sexual debido a la
reduccién de su produccion, y a las dificultades actuales en la cadena de
suministros; 2) La insuficiencia de personal dedicado a atender la salud
sexual y reproductiva y el incremento de los tiempos de espera; y 3) La
pérdida de fondos para atender la salud sexual y reproductiva o el
incremento de barreras econémicas y fisicas. Ante la situacion planteada,
en materia de contracepcion, también desde la Federacion Internacional de
Planificacion Estatal se recomienda: 1) Intentar contar con provisiones para
mas de 30 dias en el caso de utilizacion de la pildora diaria, el parche o el
anillo; o 2) Realizar consultas médicas por los medios disponibles o
comenzar a utilizar el preservativo hasta que la situacion vuelva a la
normalidad, en caso de uso de anticonceptivos de larga duracién como
implante o DIU. También se recuerdan opciones de relacion sexual no
coito-céntricas, se sefiala que la anticoncepcion de urgencia se dispensa
en las farmacias sin necesidad de prescripcion médica, y se ofrece
informacion sobre las clinicas disponibles de interrupcion voluntaria de

embarazo para quienes necesiten una atencion segura, de acuerdo a la


http://fpfe.org/guia-ippf-relaciones-sexuales-y-covid-19-que-necesitas-saber/
https://www.guttmacher.org/article/2020/03/covid-19-outbreak-potential-fallout-sexual-and-reproductive-health-and-rights
http://fpfe.org/como-afecta-el-covid-19-al-acceso-a-los-servicios-de-salud-sexual-y-reproductiva/
http://fpfe.org/como-afecta-el-covid-19-al-acceso-a-los-servicios-de-salud-sexual-y-reproductiva/
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Ley Orgéanica 2/2010, de 3 de marzo, de salud sexual y reproductiva e
interrupcion voluntaria del embarazo. El itinerario de acceso a estos

servicios se realiza a través de atencion primaria de salud.

Los servicios de salud sexual y reproductiva son especialmente vulnerables
a la desatencibn o postergacion, considerando como actdan las
desigualdades sociales y de género en este ambito de gran repercusion
para las mujeres. En la situacion actual de pandemia supone un reto
proteger los derechos de salud sexual y de planificacién y gestién de la
capacidad reproductiva, fomentando el acceso universal a una atencién
adecuada desde la igualdad de género, tal como se proclama en el Informe
sobre COVID-19, enfoque de género y derechos sexuales y reproductivos

elaborado por el Fondo de Poblacién de Naciones Unidas.

Fuente: Escuela Andaluza de Salud Publica. Abril
2020

La pandemia causada por el virus Sars-Cov-2, continua esparciéndose por todo el
orbe, lo que da como resultado que los sistemas sanitarios trabajen al limite,
obligando a los gobiernos y a las instituciones sanitarias a tomar decisiones
complicadas sobre como atender al mismo tiempo a pacientes infectados con el

coronavirus y a personas que requieren atencion en materia de salud reproductiva.

Las mujeres en condiciones de vulnerabilidad son un segmento de la poblacion
gue debido a la pandemia del COVID-19 enfrentan mayores dificultades para
evitar la transmision debido a que no cuentan con accesos suficientes en materia
de informacion, recursos y servicios sociales y de salud lo que las expone a

mayores riesgos de contagio aumentando el impacto del coronavirus.

En este contexto las autoridades de salud se han visto rebasadas para mantener
el acceso a los servicios de salud sexual y reproductiva a mujeres, nifias y

adolescentes, incrementando el riesgo de que se busquen servicios de salud que


https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2010-3514&tn=1&p=20150922
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2010-3514&tn=1&p=20150922
https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/COVID-19_A_Gender_Lens_Guidance_Note.docx_en-US_es-MX.pdf
https://www.unfpa.org/sites/default/files/resource-pdf/COVID-19_A_Gender_Lens_Guidance_Note.docx_en-US_es-MX.pdf
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no son seguros y que seguramente implicaran padecimientos posteriores en las

pacientes que los requieran.

Por lo anterior la emergencia sanitaria ha tenido efectos colaterales en las
mujeres, tanto en su vida sexual como reproductiva, ya que al estar resguardadas
en sus hogares sin acceso a métodos anticonceptivos y sin poder asistir a los

servicios de salud, se incrementaran el nidmero de embarazos.

De acuerdo con estimaciones del Consejo Nacional de Poblacién (Conapo),
se tendran 145 mil 719 embarazos adicionales a los que originalmente se
estimaban para el ciclo 2020-2021.

Fuente: Consejo Nacional de Poblacién 2020.

Aun y cuando los servicios de salud sexual y reproductiva son considerados
esenciales en la Ciudad de México, durante la emergencia sanitaria en muchos de
los hospitales no se brinda atencidbn a mujeres y adolescentes que acuden a
consulta y orientacion sobre métodos anticonceptivos e interrupcion de embarazos

no deseados.

El 25 de marzo de este afio la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
reconocié a los servicios relacionados con la salud reproductiva como un

servicio esencial y de alta prioridad.

Fuente: lIpas. Salud, Acceso y Derechos.
2020.

Por ejemplo se constaté de manera presencial que algunos centros de salud y

Hospitales, se dejaron de brindar atencion en esta materia durante la pandemia.

De acuerdo a informacion del Mexfam, se han ofrecido en distintas Alcaldias de la

Ciudad de México servicios de consejeria y métodos anticonceptivos, realizandose
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pruebas de embarazo, donacion de pastillas de emergencia, preservativos etc,

dando luz a la necesidad que existe en materia de planificacion familiar.

Segun estimaciones la pandemia del COVID-19 afectara el acceso a mujeres a
métodos de planificacion familiar, lo que dara como resultado un aumento en el
namero de embarazos no planeados. Lo anterior debido principalmente a la
interrupcion en las cadenas de suministro, consejeria y al temor de acudir a

hospitales y centros de salud.

Resulta comprensible que muchas mujeres debido al temor de contagiarse no
acudan a los hospitales en busca de métodos anticonceptivos y por lo tanto
suspenden sus tratamientos, aumentando en forma considerable los riesgos a su
salud sobre todo en aquellas que presentan comorbilidades, como hipertension,

obesidad y /o diabetes.

Como parte de la solucion a esta problematica clinicas y hospitales del ISSSTE
en la Ciudad de México a través del programa AmigolSSSTE, se incorporard el

condoén femenino a la oferta de métodos anticonceptivos que ofrece.

Por lo tanto se considera que para aminorar esta problematica en esta época de
pandemia se debe promover la planeacion para evitar embarazos no deseados y
tener acceso suficiente y adecuado a consejerias y a métodos anticonceptivos con
el propdsito de que no se interrumpa la practica anticonceptiva debido a la

movilidad limitada.

Por otro lado, cabe mencionar que en el caso de que se desee suspender un
método anticonceptivo para planear un embarazo, las mujeres deben contar con
consejerias que les informe sobre la importancia de optimizar acciones de salud y
riesgos del embarazo en el contexto de la contingencia actual ya que de

presentarse alguna complicacion y sea necesario acudir a un hospital, esta accion
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supondria un riesgo para la transmision del virus SARS-CoV-2 en el entendido de

qgue no se sabe con certeza cuantos meses durara la contingencia sanitaria.

Por otro lado, La constitucion Politica de los estados Unidos Mexicanos declara
gue toda persona, por naturaleza, tiene la misma dignidad y los mismos derechos.
El principio de igualdad sustenta a los demas derechos humanos e implica
reconocer la dignidad humana mas alla de cualquier diferencia.

El Articulo 4 reconoce el derecho de toda persona, independientemente de su
edad, a decidir de manera libre, responsable e informada sobre su
comportamiento reproductivo.

Toda persona tiene derecho a decidir de manera libre, responsable e informada
sobre el nUmero y el espaciamiento de sus hijos.

La Ley General de Salud en su Articulo 67 hace referencia a que los servicios de
planificacion familiar tienen caracter prioritario y que en sus actividades se debe
incluir la informacién y orientacién educativa para los adolescentes y jévenes.
Asimismo, para disminuir el riesgo reproductivo, se debe informar a la mujer y al
hombre sobre la inconveniencia del embarazo antes de los 20 afios o bien
después de los 35, asi como la conveniencia de espaciar los embarazos y reducir
su namero; todo ello, mediante una correcta informacién anticonceptiva, la cual
debe ser oportuna, eficaz y completa a la pareja. 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 nimero y espaciamiento
de los hijos, con pleno respeto a su dignidad.

De igual manera la Ley Federal para Prevenir y eliminar la Discriminacion en su
Articulo 9 fraccion VI menciona gye Negar o limitar informacion sobre derechos
sexuales o informacion sobre derechos reproductivos o que impida el libre
ejercicio de la determinacion del nUmero y espaciamiento de Los hijos e hijas.

También la Ley general de los Derechos de nifias, nifios y adolecentes, en su
Articulo 50. Fraccion V, hace referencia a que se debera Desarrollar la atencion
sanitaria preventiva, la orientaciébn a quienes ejerzan la patria potestad, tutela o
guarda y custodia de nifias, nifios y adolescentes, y la educacion y servicios en
materia de salud sexual y reproductiva.

Del mismo modo la Ley General de Poblacion en su articulo 19 menciona que los
servicios de informacion, salud, salud reproductiva y educacion sobre planificacion
familiar a cargo de las instituciones publicas se realizaran a través de programas
permanentes. El Consejo establecera los criterios y procedimientos de
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coordinacion de las dependencias y entidades que tengan a su cargo esos
servicios.

Tambien en el Articulo 20 de la misma ley hace referencia sobre que Los servicios
de salud, salud reproductiva, educativos y de informacién sobre programas de
planificacion familiar, garantizaran a la persona la libre decision sobre los métodos
gue para regular su fecundidad desee emplear.

CONSIDERANDOS

PRIMERO. Que ante las multiples incertidumbres surgidas sobre atencion a la
salud sexual y reproductiva, las instituciones sanitarias vigilen él cumplimiento de
los derechos humanos y redirijan las miradas a este dmbito esencial de la vida
apelando a una mayor consideracion en relacion a otros condicionantes sociales

como la desigualdad, la discapacidad y la pobreza.

SEGUNDO. Que los Derechos de salud sexual y reproductiva de mujeres, nifias y
adolescentes deben ser prioridad para el gobierno de la Ciudad de México y las
instituciones de salud deben dar respuesta oportuna en estos servicios en medio

de esta crisis de salud publica.

TERCERO. Que las autoridades sanitarias de la Ciudad de México continden
brindando informacion sobre los riesgos del COVID-19 en mujeres embarazadas y
recién nacidos, garantizando en la medida de las posibilidades, el derecho a las

mujeres a tomar decisiones sobre el trabajo de parto.

CUARTO. Que en materia de derechos humanos limitar recursos y situaciones de
emergencia en el entorno de salud sexual y reproductiva, desencadenan
violaciones de estos derechos afectando sobre todo a la poblacion vulnerable
como mujeres niflas y adolescentes en situacion de pobreza, etnias y minorias

raciales.

QUINTO. Que todas las mujeres que lo necesiten deben tener acceso efectivo a

anticoncepcion durante la pandemia de COVID-19 para ayudar a evitar embarazos
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no deseados o no planeados y a anticoncepcion de emergencia, asi como

servicios de aborto seguro de ser necesario.

SEXTO. Que la anticoncepcion como servicio esencial de alta prioridad durante la
pandemia del COVID-19, el sistema de salud de la Ciudad de México equilibre la
demanda de responder directamente al COVID-19 con la prestacion y provision de

servicios de salud sexual y reproductiva.

Por lo anteriormente expuesto, someto ante este H. Congreso de la Ciudad de
México la siguiente:

PROPOSICION CON PUNTO DE ACUERDO

UNICO.- PROPOSICION CON PUNTO DE ACUERDO POR EL QUE SE
EXHORTA A LAS AUTORIDADES SANITARIAS DE LA CIUDAD DE MEXICO,
PARA QUE SE ASEGURE EL ACCESO OPORTUNO A MUJERES, NINAS Y
ADOLESCENTES A LOS SERVICIOS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
Y SE GARANTICE EL ACCESO A LOS METODOS ANTICONCEPTIVOS EN
LOS HOSPITALES PUBLICOS Y CENTROS DE SALUD DURANTE LA
PANDEMIA DE LA COVID-19.

ATENTAMENTE
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