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Presente

La que suscribe Diputada Maria Gabriela Salido Magos integrante del Grupo
Parlamentario del Partido Accion Nacional, del Congreso de la Ciudad de México Il
Legislatura, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 122, apartado A,
fraccion Il de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 29 apartado
D inciso a), apartado E y 30 numeral 1, inciso b) de la Constitucion Politica de la
Ciudad de México; 12 fraccion Il 'y 13 fraccion LXIV de la Ley Organica; 1, 2 fraccion
XXI, 5 fraccion |, 79 fraccién VI, 94 fraccion Il, 95 fraccién Il y 96 del Reglamento,
ambos del Congreso de la Ciudad de México, sometemos a consideracion del Pleno
de este H. Congreso, la siguiente:

INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y
ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE LOS DERECHOS DE
LAS PERSONAS JOVENES DE LA CIUDAD DE MEXICO, lo anterior al tenor de
la siguiente:

EXPOSICION DE MOTIVOS

Segun datos del Censo Nacional de Poblacion y Vivienda 2020, instrumento
publicado por el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), en México
habitan 31, 221,786 jovenes (considerando el grupo juvenil entre las edades de los
15 y 29 afios). Si ponemos en perspectiva los datos sefialados por el INEGI,
podemos decir que la poblacidn joven representa el 24.8%, (una cuarta parte) del
total de la poblacion en el pais.
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Si analizamos detenidamente los datos arrojados en el censo, concluimos que la
Ciudad de México, los rangos que presentan mayor participacion son los que van
de los 25 a los 29 afos, en este rango se concentran 752mil 289 habitantes que
equivalen al 8.2% de la poblacion total que habita en la Ciudad.

Pero mas alla de las cifras presentadas, es preciso comprender a la juventud “no
solo como categoria estadistica vinculada con la biologia, sino procesada a través
del peso de la historia y la cultura, es decir, el tema de las generaciones”

Por lo cual, es necesario sehalar que las y los jovenes de hoy tienen
manifestaciones y convergen en diferentes maneras de comprender sus realidades,
y que, esas realidades necesitan ser reflexionadas, para de esa manera poder
trabajar con los jovenes, como también en sus necesidades y demandas.

Las dinamicas en las que se encuentran los jovenes estan marcando su presente
y su futuro; sin embargo, la dinamica que prevalece es adversa, acentuada por las
circunstancias de la coyuntura, por ejemplo, la pandemia causada por el SARS-
COov-2.

Los principales problemas que acogen a las juventudes de la capital son: el
desempleo, pobreza laboral, pobreza patrimonial, victimizacidon por el contacto
con el mundo del narcotrafico, feminicidio, poco o nulo acceso a la seguridad
social, falta de representacion politica, y padecimiento de enfermedades
mentales.
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Los problemas respecto de la salud metal se puede asociar con “los cambios
sociales rapidos, a las condiciones de trabajo estresantes, a la discriminacion de
geénero, a la exclusion social, a los modos de vida poco saludables, a los riesgos de
violencia y mala salud fisica y a las violaciones de los derechos humanos”, segun
lo sefala la OMS.

La Secretaria de Salud del gobierno federal, estimaba que de los 15 millones de
personas que padecen algun trastorno mental en México, la mayoria de ellos son
adultos jovenes. El 24.7% de los adolescentes mexicanos se encuentran afectados
por uno o mas problemas de salud mental, siendo los mas recurrentes los trastornos
de ansiedad, déficit de atencidn, depresion, uso de sustancias, asi como, intento
suicida.

PROBLEMATICA

Las enfermedades mentales se han convertido, en los ultimos afos, en una
problematica social, dado que supone un amplio porcentaje del total de
enfermedades cronicas.

Datos de la Organizacién Mundial de la Salud, senalan que el 16% del total de la
poblacién mundial de entre 10 y 19 afios padece algun trastorno mental.

La encuesta VoCeS-19, que tiene como objetivo comprender el impacto que tiene
la pandemia por COVID-19, en la poblacion joven, asi como su experiencia y
percepcion de la violencia y de otras dimensiones sociales, econdmicas y de salud.
Cabe sefalar que es un trabajo de investigacion realizado por el Instituto Mexicano
de la Juventud (IMJUVE), en colaboracion con el Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva (CNEGSR) de la Secretaria de Salud Federal y el
Population Council de México, una asociacion civil con presencia internacional.

La encuesta se aplic6 mediante un cuestionario dentro de la pagina web de
Population Council (https://vocescontralaviolencia.org/) a un grupo abierto de
participantes de todo el pais. Los participantes son jovenes de entre 15y 24 afios.
Los datos se recogieron entre noviembre de 2020 y febrero de 2021. Durante este
periodo, mas de 120.000 jovenes accedieron a la plataforma de la encuesta, y un
total de 55.692 adolescentes.

Las preguntas fueron adaptadas de diferentes encuestas: la Encuesta Intercensal
2015 del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), el Censo 2020
(INEGI), la Encuesta Nacional de Juventud 2010 (IMJUVE), Household Pulse
Survey 2020 (U.S. Census Bureau), COVID-19 Household Environment Scale
(University of Miami), et. al.

Para medir las escalas de depresion y ansiedad, se aplicaron los cuestionarios
PHQ-9 y GAD-7. Considerando una puntuacién de corte de 5 o mas puntos en

as
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ambas escalas para categorizar a participantes que presentaban o no presentaban
sintomas depresivos o de ansiedad, respectivamente:
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Entre los resultados obtenidos en materia de salud mental, podemos destacar que
69% de las y los adolescentes y personas jovenes experimentaron sintomas
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asociados con depresion, mientras que 62% experimentd sintomas asociados con
ansiedad. Asimismo, el 57% de las personas participantes inform6é haber
experimentado ambos.

El 26% de todas las personas adolescentes que completaron la encuesta
informaron de que habian experimentado estos pensamientos al menos algunos
dias en las dos semanas anteriores a la encuesta. Un mayor porcentaje de mujeres
adolescentes (30%) en comparacion con los hombres adolescentes (21%), y
adolescentes no binarios (61%) frente a binarios (25%) declararon haber
experimentado estos pensamientos.

Sinlemas de depresicn IFHOD-9)

Sintoras & ansbedad (GAD-T

Por otro lado del total de adolescentes que participaron en la encuesta, el 25%
informo6 de al menos algun consumo de alcohol, 3% de consumo de marihuana y
0.9% de consumo de opiaceos y otras drogas duras (heroina, cocaina, crack y/o
anfetaminas). Por ultimo, los opiaceos y otras drogas duras fueron las sustancias
cuyo consumo aumenté mas desde el inicio de la pandemia (18%). En el caso de
las personas jovenes, el aumento del consumo de cannabis fue el mas reportado
(21%).

A lo previamente mencionado podemos afadir las cifras que reporta la Fiscalia de
Justicia de la Ciudad de México, ya que, de acuerdo con los datos presentados de
enero hasta julio del 2020, se habian registrado 329 victimas por suicidio. Los
jovenes de entre 20 a 29 afios, representan el 25% del total de las victimas de
suicidio, mientras que el rango de edad de entre 12 a 19 afios, ocupa el 14% del
total. Es decir, el 39% de victimas de suicido son jovenes de entre 12 a 29 afos.

OBJETO DE LA INICIATIVA
De lo expuesto en el apartado anterior; podemos destacar lo sefialado por la
Secretaria de Salud Federal, y la encuesta realizada por el IMJUVE en conjunto

con la asociacion civil, Population Council, donde dan muestra que los jévenes
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padecen, tres aflicciones que repercuten en su salud mental: El abuso en el a_&
consumo de sustancias adictivas (adicciones); el desarrollo de trastornos de
ansiedad y depresion, y el aumento de las tendencias suicidas, causadas por las
condiciones sociales y econdmicas en las que se vive dia con dia.

) T

Por lo cual la presente iniciativa, tiene por objeto, establecer criterios que permitan
realizar acciones concretas para que las autoridades puedan garantizar la atencion
de las problematicas senaladas, a saber:

e Prevencién del alcoholismo, tabaquismo y consumo de sustancias adictivas.

El consumo de sustancias adictivas se ha convertido en uno de los principales
problemas que acogen a nuestro pais. El grupo poblacional que mas se ha visto
afectado es el de los jévenes de entre 12 y 24 afios.

Expertos que han estudiado las causas del abuso en el consumo de sustancias
adictivas, han establecido el modelo de estrés social modificado (“Modified Social
Stress Model”’) para comprender por qué ciertos individuos comienzan a utilizar
drogas. Dicho modelo determina si un individuo es propenso a utilizar sustancias
adictivas. El modelo pondera dos factores: el riesgo y el de proteccion. El factor de
riesgo es determinado por las condiciones psicosociales relacionadas al consumo
de drogas los cuales pueden clasificarse en factores: individuales, micro sociales 'y
macrosociales.

eFalta de habilidades
sociales

*Problemas
psicoemocionales

eFalta de conocimiento
sobre las drogas

*Baja cohecion familiar.

FACTOR TR eTolerancia al consumo de
SOCIALES drogas en los circulos
cercanos; escuela, amogs
o familia

eDisponibilidad o facil
acceso a las drogas
MACRO lanificacid banisti
SOCIALES ePlanificacién Urbanistica
decadente, que afecta en
el bienestar comunitario
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Siendo uno de los principales factores de riesgo macro social, el acceso a las
sustancias adictivas, de tal forma que las politicas antidrogas con un enfoque
punitivo, mas que desincentivar el consumo de las drogas, solo criminalizan a los
jovenes que se encuentran en situaciones de adiccion.

La propuesta que se presenta tiene dos enfoques:

o El de la prevencion, mediante la reduccion de los factores de riesgo
macro sociales, premiando en la promocién de la salud y educacion
sobre las consecuencias nocivas del uso y consumo de sustancias
adictivas.

o El de la atencién, con un enfoque integral, contemplando la atencion
y eliminacion de los factores de riesgo individuales, garantizado el
acceso a tratamientos de rehabilitacion y de reinsercion social, en
donde no solo se contemple al paciente, sino también a su familia, y
que esta pueda coadyuvar en el proceso.

e Prevencion del suicidio.

La conducta de suicidio constituye un problema muy complejo y multifactorial. Esta
conducta nunca se produce por una unica causa, sino que surge debido a la
interaccidn entre los factores de riesgo combinado con la falta de factores
protectores.

Al haber muchos factores de riesgo individuales; es decir, que dependen del sujeto,
es complicado atender a acciones generales, que permitan que la poblacion joven
dimensione las causas, sintomas y medios de atencidén de las conductas suicidas.

Mitigar los factores de riesgo y potenciar los factores de proteccion para fomentar
la resiliencia, pueden reducir de manera eficaz las tasas de suicidio.

e Atencidn a problemas emocionales:

Para garantizar el pleno goce del derecho al acceso a la salud, y del bienestar
integral de las juventudes, es necesario atender de manera transversal todos los
aspectos relacionados a las problematicas que presentan; comenzado por la
promocién del cuidado a la salud emocional; continuando con la prevencién de los
principales padecimientos en las personas jovenes, y fortalecer el acceso universal
para la atencion, prevaleciendo la perspectiva juvenil, de tal forma que los
profesionales de la salud cuenten con herramientas que les permitan atender de
manera especial a este grupo poblacional con caracteristicas especificas que no
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solo estan determinadas por factores biolégicos como la edad o el sexo; si no
también por condiciones sociales.

Es importante senalar que la presente iniciativa también incluye el Derecho al
Espacio Publico, como una garantia para el cuidado de la salud mental, mediante
el acceso al disfrute del tiempo libre y la recreacion, buscando el bienestar personal.
El espacio publico facilita los recursos para solventar la demanda de los estimulos
tanto internos como externos; en el espacio publico se pueden generar relaciones,
discutir temas relevantes, ejercitarse, meditar, relajarse con la vista de lugares
verdes o disfrutar de la soledad, por lo que este espacio es idoneo para mantener
“un estado pleno de bienestar emocional, psicologico y social”, que es como define
la OMS a la salud mental.

CONVENCIONALIDAD, CONSTITUCIONALIDAD Y FUNDAMENTO
LEGAL.

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en el articulo
primero, que:

“Articulo 1o0. En los Estados Unidos Mexicanos todas las personas
gozaran de los derechos humanos reconocidos en esta Constitucion y
en los tratados internacionales de los que el Estado Mexicano sea
parte, asi como de las garantias para su proteccion, cuyo ejercicio no
podra restringirse ni suspenderse, salvo en los casos y bajo las
condiciones que esta Constitucion establece.

Las normas relativas a los derechos humanos se interpretaran de
conformidad con esta Constitucion y con los tratados internacionales
de la materia favoreciendo en todo tiempo a las personas la proteccion
mas amplia.

Todas las autoridades, en el ambito de sus competencias, tienen la
obligacion de promover, respetar, proteger y garantizar los derechos
humanos de conformidad con los principios de universalidad,
interdependencia, indivisibilidad y progresividad. En consecuencia, el
Estado debera prevenir, investigar, sancionar y reparar las violaciones
a los derechos humanos, en los términos que establezca la ley. ...”

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, consagra el Derecho a
la proteccién de la Salud como un medio que garantiza las condiciones necesarias
para alcanzar su bienestar fisico, mental y social. Este derecho lo podemos
encontrar en el articulo 4 de la norma fundamental, como sigue a continuacion:

“Articulo 4. ...
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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

”

Por su parte, la Constitucion Politica de la Ciudad de México, reconoce los é_&
Derechos de las Personas Jévenes, con el objetivo de garantizar el bienestar de

los habitantes de la capital, establecido por el articulo 11, apartado E de dicho
cuerpo normativo:

“Articulo 11
Ciudad Incluyente

A..D
E. Derechos de las personas jovenes.

Las personas jovenes son titulares de derechos y tendran la proteccion
de la ley para participar en la vida publica y en la planeacion y desarrollo
de la Ciudad. Las autoridades adoptaran medidas para garantizar el
pleno ejercicio de sus derechos, en particular a la identidad individual y
colectiva, al libre desarrollo de su personalidad, a la autonomia,
independencia y emancipacion; a la participacion politica, economica,
social, ambiental y cultural, y a la educacion, al trabajo digno y a la
vivienda. En razon de lo anterior se reconocera el caracter diverso y
heterogéneo de las personas jovenes, asi como sus necesidades
especificas”

De acuerdo con la Ley de los Derechos de las Personas Jovenes, se debe
garantizar el acceso universal a la salud para todas las personas jovenes habitantes
de la Ciudad:

“CAPITULO V
DEL DERECHO A LA SALUD

“Articulo 29. Las personas jovenes tienen derecho en términos de la
legislacion aplicable al mas alto nivel de salud integral posible, el
Gobierno dentro del ambito de su competencia, debera proporcionarla
de forma gratuita y de calidad, independientemente del género,
orientacion sexual identidad étnica, discapacidad, condicion
economica, social o cualquier otra distincion.
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Este derecho incluye la atencion primaria, la educacion preventiva, la
nutricion, la atencion y cuidado especializado de la salud personas 51'&
Jjovenes, la promocion de la salud sexual y reproductiva, planeados, el
acceso a la informacion y la provision de métodos de anticoncepcion,

la investigacion de los problemas de salud que se presentan en este
sector de la poblacion, asi como la informacion y prevencion del
sobrepeso, la obesidad, los patrones alimenticios dafinos, el
alcoholismo, el tabaquismo, el uso problematico de drogas, la
confidencialidad del estado de salud fisica y mental, el respeto del
personal de los servicios de salud, en particular a lo relativo a su salud
sexual y reproductiva, prevencion del suicidio y la autolesion,
prevencion de embarazos no y que los tratamientos le sean prescritos
conforme con la legislacion aplicable, respetando en todo momento la
confidencialidad del estado de salud fisica y mental de la persona
joven.

La Ley de Salud Mental del Distrito Federal establece que los jovenes son un grupo
prioritario para la atencion:

“CAPITULO Il
De la Atencion en Salud Mental por Grupo de Edad y Vulnerabilidad

Articulo 14. Derivado de los trastornos mentales, que presentan los
diversos sectores de la sociedad y en virtud de que requieren cada uno
de ellos atencion especializada, los tipos de atencion en salud mental
que proporcione la Secretaria buscaran dar prioridad a la nifiez,
adolescencia, juventud, mujeres en condiciones de embarazo y
puerperio, menopausia, adultos mayores, hombres con afecciones
mentales y personas que se encuentran en situacion de calle, de
emergencia o desastre.”

Por su parte, segun la ley de Salud vigente en la Ciudad que: la secretaria de Salud
debe establecer unidades para la atencién integral de las personas que consumen
sustancias psicoactivas, que a tenor sefnala;

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

|. Establecer unidades permanentes para la prestacion de

servicios de prevencioén, atencion, canalizacién, tratamiento,
rehabilitacién e integracion comunitaria para personas afectadas por

10
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el consumo de sustancias psicoactivas, de acuerdo con lo establecido

por la ley;

Por lo anteriormente expuesto y fundado, someto a su consideracion la siguiente:
INICIATIVA CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN Y
ADICIONAN DIVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE LOS DERECHOS DE
LAS PERSONAS JOVENES DE LA CIUDAD DE MEXICO, para quedar como
sigue:

DECRETO

UNICO. Se adicionan los articulos 33 Bis, 33 Ter, 33 Quater y 33 Quintus, todos
de la Ley de los Derechos de las Personas Jovenes de la Ciudad de México, para
quedar de la siguiente manera:

CAPITULO V.
DEL DERECHO A LA SALUD

Articulo 28 a 33. ...

Articulo 33 Bis. Las personas jovenes tienen derecho al acceso a la
informacion para la prevencion del alcoholismo, el tabaquismo, y el uso
problematico de sustancias psicoactivas. ElI Gobierno debera
implementar programas de prevencion que brinden informacion
precisa, objetiva y con base en criterios cientificos dirigida a las
personas jovenes.

En el caso de las personas jovenes usuarias de sustancias psicoactivas
o drogas, tendran derecho a acceder a tratamientos para su
rehabilitacion y reinsercion social, y sus familias deberan recibir una
atencion especial para coadyuvar en el proceso.

Articulo 33 Ter. El Gobierno establecera politicas y programas de
salud integral orientados a la prevencion del suicidio y la autolesion.

Se deberan instrumentar acciones de participacion en medios de
comunicacion masiva y plataformas tecnologicas con la finalidad de
proporcionar informacion precisa y objetiva, basada en criterios
cientificos; enfocada a la deteccion, atencion y prevencion de las
conductas que induzcan al suicidio.

11
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Articulo 33 Quater. Las personas jovenes tienen derecho al uso del
espacio publico, como un medio que favorezca su bienestar integral,
teniendo como objetivo el cuidado de la salud fisica y mental.

El Gobierno debe garantizar que los espacios publicos sean seguros,
accesibles, resilientes y tengan la infraestructura urbana necesariay en
optimas condiciones, para que las personas jovenes puedan desarrollar
actividades que mejoren su calidad de vida y la convivencia social.

Teniendo como finalidad el uso del espacio publico para inhibir que se
incurra en conductas de consumo de sustancias psicoactivas o drogas
y prevenir conductas suicidas o que disminuyan su salud mental.

Articulo 33 Quintus. Para garantizar el acceso a la salud mental de
las personas jovenes, el Gobierno implementara programas de
atencion prioritaria, con personal capacitado en perspectiva juvenil,
perspectiva de género y enfoque de derechos humanos.

La atencion de la salud mental en los jévenes es prioritaria para el
Sistema de Salud de la Ciudad de México.

TRANSITORIOS

PRIMERO. Publiquese en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México
y en el diario Oficial de la Federacion para su mayor difusion.

SEGUNDO. El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente
de su publicacién en la Gaceta Oficial de la Ciudad de México.

TERCERO. La Jefatura del Gobierno de la Ciudad tendra hasta

120 dias naturales para modificar las disposiciones
Reglamentarias materia del presente decreto.

ATENTAMENTE
éTal{y Salido

DIP. MARIA GABRIELA SALIDO MAGOS

-.-: --l.!l..\-..‘\\-.h-.r:\..

Il Legislatura : R it A
GPPAN % GABY SALIDO | """

as

Dado en el Salon de Sesiones del Recinto Legislativo de Donceles a los 07 dias del
mes de abril de 2022.
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