DICTAMEN DE LA COMISION DE SALUD DE LA
PROPOSICION CON PUNTO DE ACUERDO POR EL
QUE SE EXHORTA A IMPLEMENTAR UN PROGRAMA
NACIONAL DE DIAGNOSTICO Y ATENCION
@) & OPORTUNA, Y UN REGISTRO UNICO DE

Legisih CARDIOPATIAS CONGENITAS

HONORABLE ASAMBLEA:

A la Comision de Salud de la LXIV Legislatura de la Cdmara de Senadores del
Honorable Congreso de la Unidn, le fue turnada para su estudio y dictamen,
una Proposicion con Punto de Acuerdo que exhorta a la Secretaria de Salud del
Gobierno Federal a implementar un programa nacional de deteccidn,
diagnostico, control y seguimiento a pacientes con cardiopatias congénitas, y a
integrar un registro Unico de éstas, asi como exhortar a las Secretarias de Salud
de las entidades federativas para que en el ejercicio de sus atribuciones
implementen un programa sobre la misma materia.

Una vez recibido por la Comision Dictaminadora, sus integrantes entraron a su
estudio con la responsabilidad de considerar lo mas detalladamente posible su
contenido y analizar los fundamentos esenciales en que se apoya, para
proceder a emitir dictamen conforme a las facultades que les confieren los
articulos 85, 86, 89, 94 y demas relativos de la Ley Organica del Congreso
General de los Estados Unidos Mexicanos; asi como los articulos 113, numeral
2; 117, numeral 1; 135, fracciéon I; 136; 137, numeral 2; 178, 182, 186, 188,
190, 191 y demas relativos del Reglamento del Senado, que ha sido formulado
al tenor de la siguiente:

METODOLOGIA

I. En el capitulo de "ANTECEDENTES", se da constancia del tramite de inicio
del proceso legislativo, del recibo de turno para el Dictamen de las Iniciativas
y de los trabajos previos de las Comisiones Dictaminadoras.

II. En el capitulo correspondiente a "CONTENIDO DE LA PROPOSICION",
se sintetiza el alcance de las propuestas de mérito.

III. En el capitulo de "CONSIDERACIONES", la Comisién expresa los
argumentos de valoracién del punto de acuerdo y de los motivos que sustentan
la resolucién de esta Comision.

I. ANTECEDENTES

1.Que con fecha 25 de febrero de 2021, |la Senadora Audelia Villarreal
Zavala, integrante del Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional,
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presentd ante el pleno la Proposiciéon con Punto de Acuerdo por el que se
exhorta a la Secretaria de Salud del gobierno federal a disefiar e implementar
un programa nacional de deteccion, diagnéstico, control y seguimiento a
pacientes con cardiopatias congénitas, y a integrar un registro Unico; asi
como exhortar a las Secretarias de Salud de las entidades federativas para
que implementen un programa sobre la misma materia.

2. Que con la misma fecha que el punto anterior, la Mesa Directiva del Senado
de la Republica, dispuso que dicha Proposicién con Punto de Acuerdo, se
turnara a la Comision de Salud mediante oficio nimero DGPL-2P3A.-1048
y en la Gaceta Parlamentaria LXIV/3SP0-99/115600.

II. CONTENIDO DE LA PROPOSICION

La Senadora promovente sefala que las cardiopatias congénitas representan
un problema que afecta a la nifez, que de no detectarse a tiempo puede
significar la muerte del menor, las cuales son anomalias estructurales evidentes
del corazon o de los grandes vasos intratoracicos con una repercusion real o
potencial, mismas que representan la primera causa de mortalidad neonatal
precoz y la segunda en la mortalidad infantil.

Por otra parte, refiere que se estima que entre 16 mil y 18 mil bebes que nacen
al aflo en México presentaran una cardiopatia, de los cudles 12 mil necesitaran
un tratamiento resolutivo a edad temprana y, hasta antes de la pandemia, tan
solo el 50% de estos tratamientos se encuentran dentro de la cobertura del
Sector Publico en nuestro pais. Asimismo, se estima que las organizaciones
civiles mexicanas que ofrecen tratamientos para las cardiopatias congénitas
representan entre el 13% y el 15% de la cobertura anual y ante la crisis
sanitaria por la pandemia de COVID-19 han logrado proporcionar un 5% de
cobertura.

Aunado a lo anterior, la Senadora indica que debido a la pandemia dicha
cobertura pudo haber disminuido hasta un 90% durante el 2020, al estimar
que 10 mil pacientes han sido agregados a las listas de espera de un
tratamiento, y suman un total de 30 mil pacientes considerando los que se
encuentran en espera en los ultimos 3 afos.
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No obstante, lo anterior la legisladora sefiala que son sé6lo estimaciones, pues
no se cuenta con un registro nacional que concentre los datos de estas
afecciones a fin de contar con datos certeros que permitan tomar decisiones
para dar soluciéon al grave problema de diagnéstico y atencion oportuna de
cardiopatias congénitas que existen en nuestro pais.

Derivado de lo anterior plantea que las acciones primordiales para enfrentar
esta situacion son incrementar las oportunidades de deteccion, diagndstico,
control y seguimiento a pacientes, la creacién por parte de la Secretaria de
Salud de un registro Unico nacional de las cardiopatias congénitas, asi como la
creacion de oportunidades de tratamiento a corto plazo.

Por lo anteriormente expuesto plantea el siguiente punto de acuerdo con el fin
de evitar complicaciones al tratar este padecimiento de manera oportuna y
consecuentemente coadyuvara a reducir la mortalidad infantil.

PRIMERO. El Senado de la Republica del Honorable Congreso de la
Unidn exhorta respetuosamente a la Secretaria de Salud del Gobierno
federal a disefar e implementar un programa nacional de deteccion,
diagndstico, control y seguimiento a pacientes con cardiopatias
congénitas, que contribuya a prevenir y reducir la mortalidad infantil y
a otorgar atencién oportuna a quienes las padezcan.

SEGUNDO. El Senado de la Republica del Honorable Congreso de la
Unidn exhorta respetuosamente a la Secretaria de Salud del Gobierno
federal a integrar un registro nacional unico de cardiopatias congénitas,
a fin de que se cuente con los datos exactos de estas afecciones, que
sirva como base para la mejor toma de decisiones de las autoridades
de salud del pais.

TERCERO. El Senado de la Republica del Honorable Congreso de la
Union exhorta respetuosamente a las personas titulares del Poder
Ejecutivo de las entidades federativas a que instruyan a sus Secretarias
de Salud para que disenen e implementen un programa estatal de
deteccion, diagnostico, control y seguimiento a pacientes con
cardiopatias congénitas.

III. CONSIDERACIONES
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Una cardiopatia congénita se define como una anormalidad en la estructura
cardiocirculatoria o en la funciéon que abarca el corazén y los grandes vasos, y
que esta presente en el nacimiento, aunque se descubra posteriormente, en el
transcurso de la vida del portador de la malformacion. !

Se considera que de cada 100 recién nacidos vivos, entre 3 y 4 presentara una
malformacion al nacer. De todas las diferentes malformaciones, las cardiopatias
congénitas son las segundas en frecuencia en México, detrds de las
malformaciones del sistema nervioso central. El riesgo de presentar una
malformacién cardiovascular aumenta entre mayor prematuridad tenga el
recién nacido.?

Las cardiopatias congénitas, tienen una prevalencia de 6 por cada 1,000 recién
nacidos vivos y una incidencia de 8 por cada 1,000 recién nacidos vivos; es la
primera causa de mortalidad neonatal precoz (40%) y es la segunda causa de
mortalidad infantil (32%).3

Por otra parte, la Academia de la Pediatria Americana sefiala que 18 de cada
10,000 bebés recién nacidos, nacen con un defecto congénito critico del
corazéon (CCHD por sus siglas en inglés), y representan un tercio de todas las
cardiopatias congénitas. Por lo que requieren intervencién en los primeros 28
dias de su vida, pero no todos los casos de CCHD son detectados de forma
prenatal o mediante un examen en el periodo que asisten a la guarderia, lo que
resulta en una descompensacion muy rdpida, y alrededor del 10% de los
lactantes mueren por dicha condicién antes del afio de edad y no se
diagnostican hasta el momento de la autopsia®.

!Incidencia de las cardiopatias congénitas y los factores asociados a la letalidad en nifios nacidos en dos

hospitales del Estado de México. Recuperado de: https://www.anmm.org.mx/bgmm/2013/6/2013%20Nov-
Dec%3B149(6)617-23.pdf

? Fundacion Mexicana del Corazon. Cardiopatias Congénitas. Recuperado de:
https://fundacionmexicanadelcarazon.org/padecimientos/cardiopatias-congenitas/

? Jiménez-Carbajal MG, et al Relevancia de la deteccidn de cardiopatias congénitas complejas mediante cribado con
oximetria de pulso en recién nacidos aparentemente sanos en los establecimientos de salud. Arch Cardiol Mex. 2018
* American Academy of Pediatrics. Program to Enhance the Health & Development of Infants and Children (PEHDIC).

Screening-for-CCHD.aspx
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Ademads de lo anterior es importante destacar que un estudio de Cardiopatias
congénitas en edad pediatrica, aspectos clinicos y epidemioldgicos sefiala que
existen 27 de cada 1000 muertes fetales; hasta el momento 15% de los
defectos cardiacos importantes se detectan de manera prenatal. Entre los nifios
con alteraciones congénitas existe un espectro amplio de gravedad,
aproximadamente 2 o 3 por cada 1000 recién nacidos presentan cardiopatias
congénitas sintomaticas en el primer afio de vida. Generalmente el diagndstico
se obtiene durante la primera semana de vida en el 40 y 50% de los pacientes
y durante el primer mes en el 50 y 60% de éstos.>

En este sentido cabe destacar la importancia de realizar el tamiz cardiaco
neonatal con oximetria de pulso (TOP) ya que aumenta significativamente el
diagnostico precoz de las cardiopatias congénitas criticas (CCC). EL TOP, con
ultrasonido prenatal y examen fisico aumenta las tasas de deteccién de CCC a
mas de 90 a 95%, estas cardiopatias requieren intervenciéon (cateterismo o
cirugia) antes del afio. Por lo que realizar este tamiz reduce significativamente
la mortalidad, mejora los resultados quirdrgicos, se tiene una ventilacion menos
prolongada y una disminucién de posibles problemas de desarrollo. Ademas,
ello implica disminucidon de las estancias hospitalarias, gastos institucionales y
sobre todo el sufrimiento de las nifias, nifios y de sus familias.®

Un articulo publicado en 2013 en Estados Unidos de Américo muestra que se
evitaron muchas muertes infantiles por cardiopatias congénitas criticas (CCC)
en varios estados de dicho pais con la implementacién de politicas obligatorias
de deteccion de CCC durante 2011-2013. Teniendo en cuenta dichas
estimaciones, consideraron que el costo por afo de vida ganado podria ser tan
bajo como de $12,000 délares.” Con lo cual se muestra que al llevar a cabo
politicas con caracter obligatorio de deteccién de CCC se logré reducir el costo

® SCIELO. Cardiopatias congénitas en edad pediatrica, aspectos clinicos y epidemiolégicos. Dra. Aymara Valentin
Rodriguez. Recuperado de: http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci arttext&pid=51684-18242018000400015

b Sociedad Iberoamericana de Neonatologia. IX CONSENSO clinico de SIBEN Deteccion precoz de enfermedades que
cursan con hipoxemia neonatal mediante el uso de pulsioximetria. Recuperado de:

http://www siben.net/images/htmleditor/files/ix_consenso detecci%C3%B3n precoz final.pdf

7 US National Library of Medicine National Institutes of Health. Cost and Cost-Effectiveness Assessments of Newborn
Screening for Critical Congenital Heart Disease Using Pulse Oximetry: A Review. Recuperado de:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5784211/
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por afio de vida y la mortalidad de los recién nacidos con alguna cardiopatia
congénita.

Al respecto cabe destacar que en el Senado se han tomado acciones a fin de
garantizar el diagnostico oportuno de las cardiopatias congénitas mediante la
aprobacién el 28 de marzo del 2019 del dictamen de la Comision de Salud con
Proyecto de Decreto por el que se adiciona una fraccion 1I Bis al articulo 61 de
la Ley General de Salud a fin de establecer que la aplicacién del tamiz neonatal
para la deteccién de cardiopatias congénitas graves o criticas, se realizara antes
del alta hospitalaria, la cual se encuentra en analisis de la Camara de
Diputados.

De acuerdo con lo expuesto por la Senadora hablar de cardiopatias congénitas
en Mexico, se hace bajo la advertencia de que son estimaciones, aunque el
Sistema Nacional de Informacion en Salud tiene mecanismos de registro bien
definidos, en especifico no existe un registro oficial a nivel nacional que
contenga los datos concentrados de estas afecciones, en ese contexto, y con el
objeto de que se pueda contar con datos certeros para la toma de decisiones
es de fundamental importancia que se cree un registro Unico nacional de
cardiopatias congénitas.

Al respecto un articulo publicado por el Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio
Chavez, sefiala que el contar con la infraestructura necesaria para establecer
un diagndstico antes del nacimiento y proveer lo necesario para su temprana
atencion con miras reparadoras en el recién nacido, son algunas de las
caracteristicas que requieren los centros de atencion cardioldgica en el pais;
centros con baja tasa de morbi-mortalidad, idéneos para ubicar los casos en el
sitio mas apropiado para su manejo. 8

Asimismo, hace hincapié en que, para el tratamiento de las cardiopatias
congénitas, existen alrededor de 140 procedimientos quirurgicos, a los que hay
que afadir los de cateterismo intervencionista, que las palian o corrigen. Por la
elevada complejidad, debido al gran nimero de variantes de cardiopatias, el
bajo volumen de muchas de ellas, asi como la gran cantidad de procedimientos

8 Scielo. Archivos de cardiologia en México. Aspectos de interés en las cardiopatias congénitas. Optimizacion de
recursos, estudio y manejo. Dr. Alfonso Buendia, Dr. Juan Calderén-Colmenero. Recuperado de:
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51405-99402010000200001&Ing=es&nrm=iso&ting=es
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terapéuticos, ha sido dificil establecer tanto una nomenclatura como un sistema
de estratificacion de riesgos que pueda aceptarse con caracter de universal.
Por lo que resalta la necesidad de contar con informacion fidedigna vy
actualizada respecto de las personas que viven con cardiopatias congénitas,
pues hoy en dia no hay datos estadisticos precisos; y al contar con un registro
integral se tendria mayor certeza de la tasa de natalidad, mortalidad y el tipo
de malformacion cardiaca para racionalizar, distribuir y optimizar los recursos
existentes y necesarios al regionalizar la atencion (estableciendo centros para
el manejo altamente especializado de manera regional), a fin de lograr
incrementar el nimero de casos atendidos, mejorar la calidad de la atencion y
disminuir la mortalidad infantil.”

La Senadora también hace referencia a que no sélo se requiere la experiencia
del personal de salud, también son necesarios recursos, instalaciones,
farmacos, suministros y condiciones laborales que no alcanzan para cubrir la
necesidad de todos los bebés que nacen cada afio en México con una
cardiopatia y de los menores e incluso adultos jovenes que continlan en espera
de un tratamiento.

Al respecto de acuerdo con datos publicados por la Direccion General de
Informacion en Salud a nivel nacional Unicamente se cuenta con 1,513
cardiélogos y en el 2020 sélo se cuenta con 179 consultorios de cardiologia en
el Sector Publico.0

Se estima que a nivel mundial s6lo 2 a 15% de los pacientes de los pacientes
con cardiopatia congénita son llevados a procedimientos quirtrgicos o
intervencionistas de tipo curativot?.

De acuerdo con el INEGI en 2019 hubo 2,092,214 nacimientos!? por lo que al
considerar una incidencia de 8 de cada 1,000 recién nacidos con cardiopatias
congénitas, se estima que en el 2019 hayan nacido 16,737 nifios con
cardiopatias en México y de éstos 6,277 presentan una cardiopatia congénita

? |dem

10 Secretaria de Salud. Direccién General de Informacion en Salud. https://www.gob.mx/salud/acciones-y-
programas/direccion-general-de-informacion-en-salud-dgis

1 Cervantes Salazar J. et al. Registro Mexicano de Cirugia Cardiaca Pediatrica. Rev Invest Clin 2013; 65 (6): 476-482,
12 INEGI. Natalidad y fecundidad. Recuperado de: https://www.inegi.org.mx/temas/natalidad/
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critica. Lo que implica que las cardiopatias congénitas representen un problema
real e inminente, de forma que debe ser regulado por el Estado Mexicano con
la mayor prontitud posible para lograr que los recién nacidos con dicha
condicion puedan gozar de buena salud, pues como se ha advertido
anteriormente con datos y evidencia cientifica, de no ser detectado y atendido
a tiempo implica en la mayoria de los casos, la muerte.

El Estado mexicano tiene la obligacion de garantizar el derecho a la proteccién
de la salud, al ser un mandato de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos en el articulo 40, parrafo cuarto.

Aunado a lo anterior, es importante hacer referencia también al principio del
interés superior del nifo, que igualmente se encuentra consagrado en el mismo
articulo 4o de la Constitucion Politica, en el parrafo noveno, que textualmente
dice: “"En todas las decisiones y actuaciones del Estado se velard y cumplira
con el principio del interés superior de la ninez, garantizando de manera plena
sus derechos. Los nifios y las nifias tienen derecho a la satisfaccion de sus
necesidades de alimentacion, salud, educacion y sano esparcimiento para su
desarrollo integral. Este principio debera guiar el disefo, ejecucion,
seguimiento y evaluacion de las politicas publicas dirigidas a la nifez.”

Por su parte la Convencion sobre los Derechos del Nifio en su articulo 24 sefala
que los Estados Parte reconocen el derecho del nifio al disfrute del mas alto
nivel posible de salud y a servicios para el tratamiento de las enfermedades y
la rehabilitacién de la salud y que se esforzardn por asegurar que ningun nifio
sea privado de su derecho al disfrute de esos servicios sanitarios.!?

Asimismo, la Ley General de los Derechos de Nifas, Nifos y Adolescentes en
su articulo 2 establece que las autoridades de la Federacion, de las entidades
federativas, de los municipios y de las demarcaciones territoriales de la Ciudad
de México, en el ambito de sus competencias, deberdan incorporar en sus
proyectos de presupuesto la asignacion de recursos que permitan dar
cumplimiento a las acciones establecidas por la presente Ley y en su articulo
50 sefiala que las nifias, nifios y adolescentes tienen derecho a disfrutar del
mas alto nivel posible de salud, asi como a recibir la prestacién de servicios de

13 Convencion sobre los derechos del Nifio. UNICEF. Recuperado de:
https://www.un.org/es/events/childrenday/pdf/derechos.pdf
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atencion meédica gratuita y de calidad de conformidad con la legislacion
aplicable, con el fin de prevenir, proteger y restaurar su salud, para lo cual las
autoridades antes mencionadas, entre otras acciones deberan coordinarse a fin
de reducir la morbilidad y mortalidad y asegurar la prestacion de la asistencia
médica y sanitaria que sean necesarias.?

Ahora bien, dentro de la exposicion: Fundamentos éticos y juridicos de la
obligatoriedad de la inversion en la primera infancia a las leyes subnacionales
de la Convencidn Nacional de Inversion en la Primera Infancia!® se destacé que
los México como Estado Parte de la Convencién sobre los derechos del Nifio,
requiere:

a) Evalue el presupuesto necesario para aplicar la Ley General de los Derechos
de Nifas, Nifios y Adolescentes y vele por que se destinen los recursos
humanos, financieros y técnicos necesarios para su cumplimiento efectivo.

b) Intensifique su labor destinada a valorar integralmente las necesidades
presupuestarias de los nifos y destine los recursos presupuestarios
necesarios para hacer efectivos sus derechos y, en particular, aumente el
presupuesto destinado a la educacion, salud, proteccidon y participacion de
los nifios.

c) Siga aplicando un enfoque basado en los derechos de los nifios cuando
elabore el presupuesto federal, en particular el presupuesto transferido a
los estados y los municipios, asi como que vele por que los presupuestos
estatales y municipales contengan una previsién de gastos destinados a los
nifos y mejore el sistema de seguimiento de la asignacion y el uso de los
recursos destinados a los ninos en todo el presupuesto.

d) Realice estudios de impacto sobre la forma en que se tiene en cuenta el
interés superior del nifio en los recortes de inversiones o presupuesto en
cualquier sector y vele por que se midan los efectos de dichos recortes en
las niflas y los nifios.

% Diario Oficial de la Federacion. Ley General de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes. Recuperado de:
http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGDNNA_110121.pdf

15 pacto por la Primera Infancia. Fundamentos éticos v juridicos de la obligatoriedad de la inversidn en la primera
infancia: de la Convencion a las leyes subnacionales. Recuperado de:
https://www.pactoprimerainfancia.org.mx/semana-nacional-de-inversion/
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e) Vele por que todos los nifos, en particular los ninos indigenas y los que
viven en zonas rurales, tengan a su disposicion y alcance servicios de salud
de calidad, entre otras formas asignando los recursos necesarios.

Por otra parte, el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, establece como
segundo objetivo garantizar la salud y bienestar mediante, entre otras
acciones, la inversién en infraestructura y servicios de salud y por medio de los
programas regionales, sectoriales y coyunturales de desarrollo por el Instituto
Nacional de Salud para el Bienestar.!®

En conclusion, esta Comision de Salud considera que ante los datos vertidos,
el Estado debe promover los programas encaminados al diagnostico, control y
seguimiento a pacientes con cardiopatias congénitas y garantizar el acceso a
dichos programas, para lo cual esta Comisién coincide con la necesidad de crear
un registro nacional de cardiopatias congénitas a fin de contar con informacion
fidedigna que permita plantear eficientemente las estrategias requeridas que
resuelvan el gran y complejo problema de las cardiopatias congénitas que
actualmente aquejan a nuestro pais.

Asi pues, logrando el trabajo conjunto de la administracion federal junto con la
de cada entidad federativa serd posible evitar complicaciones al tratar este
padecimiento de manera oportuna y consecuentemente coadyuvara a reducir
la mortalidad infantil.

Por lo que esta Comision Dictaminadora considera idéneo, promover los
exhortos planteados por la legisladora para que se resguarde la salud y la vida
de los pacientes con dicha afectacion y se logre una proteccion a la salud como
lo indica nuestra Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Por lo antes expresado, es que esta Comision Dictaminadora con las
atribuciones que les otorgan los articulos 86 y 94 de la Ley Organica del
Congreso General de los Estados Unidos Mexicanos; y 188 y 212 del
Reglamento del Senado, someten a consideraciéon de esta H. Soberania el

siguiente:

'8 piario Oficial de la Federacidn. Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024. Recuperado de:
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5565599&fecha=12/07/2019
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DICTAMEN DE LA COMISION DE SALUD DE LA
PROPOSICION CON PUNTO DE ACUERDO POR EL
QUE SE EXHORTA A IMPLEMENTAR UN PROGRAMA
NACIONAL DE DIAGNOSTICO Y ATENCION
OPORTUNA, Y UN _ REGISTRO UNICO DE
CARDIOPATIAS CONGENITAS

ACUERDO

PRIMERO. El Senado de la Republica del Honorable Congreso de la Unién
exhorta respetuosamente a la Secretaria de Salud del Gobierno federal a
disefiar e implementar un programa nacional de deteccién, diagnéstico, control
y seguimiento a pacientes con cardiopatias congénitas, que contribuya a
prevenir y reducir la mortalidad infantil y a otorgar atencion oportuna a quienes
las padezcan.

SEGUNDO. El Senado de la Republica del Honorable Congreso de la Unidn
exhorta respetuosamente a la Secretaria de Salud del Gobierno federal a
integrar un registro nacional unico de cardiopatias congénitas, a fin de que se
cuente con los datos exactos de estas afecciones, que sirva como base para la
mejor toma de decisiones de las autoridades de salud del pais.

TERCERO. El Senado de la Republica del Honorable Congreso de la Unién
exhorta respetuosamente a las personas titulares del Poder Ejecutivo de las
entidades federativas a que instruyan a sus Secretarias de Salud para que
disefien e implementen un programa estatal de deteccién, diagnostico, control
y seguimiento a pacientes con cardiopatias congénitas.

Salon de Sesiones, Ciudad de México, 21 de abril de 2021.
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