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Expediente numero: 4.

DICTAMEN CON PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REFORMAN LA DENOMINACION DEL
CAPITULO IV DEL TiTULO TERCERO; LOS ARTICULOS 56 Y 59 EN SU FRACCION I; LAS FRACCIONES
V Y VI DEL ARTICULO 85; SE ADICIONAN LAS FRACCIONES VI, VI, IX, X, XI'Y XII AL ARTICULO 56;
LAS FRACCIONES 1, I, Ill, IV, V Y VI AL ARTICULO 59; LA FRACCION VIl AL ARTICULO 85 Y SE
DEROGAN LAS FRACCIONES VI Y IX DEL ARTICULO 63 TODOS DE LA LEY ESTATAL DE SALUD.

HONORABLE ASAMBLEA.

La Comisién Permanente de Salud de la Sexagésima Cuarta Legislatura Constitucional del
Estado, con fundamento en lo dispuesto en los articulos 63, 65 fraccion XXVIy 72 de la Ley 2
Organica del Poder Legislativo del Estado Libre y Soberano de Oaxaca; 26, 38, 42 fraccion

XXVI, y demas aplicables del Reglamento Interior del Congreso del Estado Libre y Soberano

de Oaxaca, somete a la consideracion de esta Honorable Soberania el presente dictamen,

de conformidad con los siguientes antecedentes y consideraciones,

ANTECEDENTES:

1.- En sesién ordinaria de fecha veintitrés de enero de dos mil diecinueve, Los Ciudadanos ><\
Diputados Secretarios de la Mesa Directiva de la Sexagésima Cuarta Legislatura |
Constitucional del Estado, instruyeron remitir a la Comisién Permanente de Salud, para su

estudio y dictamen la iniciativa con proyecto de decreto por el que se reforma el Titulo al
Capitulo 1V, se reforman los articulo 56 y 59 en su fraccién |, se adicionan las fracciones VI, VI,

IX, X, Xl y XlI al articulo 56 y se adicionan las fracciones |, II, Ill, IV, V y VI al articulo 59 y se
reforman la fracciones V y VI y se adiciona la fraccién VI al articulo 85; por Gltimo se derogan

las fracciones VIl y IX al articulo 63 de la Ley Estatal de Salud (sic), presentada por las y los Q/Q
diputados integrantes del grupo parlamentario del Partido Morena. Documental registrado 3
con el expediente numero 4 del indice de la Comision Permanente de Salud de la

Sexagésima Cuarta Legislatura Constitucional, y

CONSIDERANDO:
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PRIMERO.- Que el Honorable Congreso del Estado de Oaxaca es competente para conocer
del presente asunto, de conformidad con lo dispuesto por el articulo 59 fraccion 'y XXXIX
de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Oaxaca.

SEGUNDO.- Que la Comisién Permanente de Salud, es competente para dictaminar el
asunto que nos ocupa conforme a lo dispuesto en los articulos 63, 65 fraccién XXVl y 72 de
la Ley Organica del Poder Legislativo del Estado Libre y Soberano de Oaxaca; 26, 38, 42
fraccion XXVI. 64, fraccion IV, 68, 69, y demas aplicables del Reglamento Interior del
Congreso del Estado Libre y Soberano de Oaxaca.

TERCERO.- Que la propuesta de la iniciativa consiste en construir el andamiaje legal para
garantizar la atencion segura de la salud materno-infantil en nuestro Estado para que desde
la gestacion y a temprana edad se contribuya a alcanzar niveles adecuados de bienestar en
la vida adulta, que dicha se brinde con oportunidad y calidad sobre todo para aquellos que
se encuentran en condicion de pobreza extrema y de esta manera el Estado pueda cumplir
con su obligacion de otorgar la proteccion a la salud de sus gobernados, mediante acciones
afirmativas.

CUARTO.- Que para justificar su iniciativa los promoventes en su exposicion de motivos

argumentan lo siguiente:

“Como Grupo Parlamentario de morena compartimos con el Ejecutivo Federal una
agenda en comun, donde resulta impostergable la atencién en materia de Salud,
sobretodo de las mujeres y los nifios, poblacién importante de nuestro pais.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion de las Naciones Unidas
(ONU) establecieron en el afio 2000 dentro de los ODM (Objetivos de Desarrollo del
Milenio) la meta 5A que consiste en reducir a tres cuartas partes la razéon de mortalidad
materna entre 1990 y 2015. Esta meta busca ser apalancada por la meta 5B que se refiere
al logro del acceso universal a servicios de salud reproductiva. En general, la mayor
parte de muertes maternas tiene lugar después del parto, generalmente durante las 24
horas siguientes. Aproximadamente la cuarta parte de las muertes ocurre durante el
embarazo y alrededor del 15% durante el parto y se ha demostrado que los recién
nacidos que pierden a sus madres tienen menos probabilidades de sobrevivir.

Segln datos de la OMS, en el ambito mundial, 4.6 millones de nifios menores de cinco
afios murieron en el primer afio de vida durante el 2013. Esto equivale al 74% de todas
las muertes en esta poblacién. La tasa mundial de mortalidad infantil ha disminuido en
casi un 50% de 1990 a 2013, si tenemos en cuenta que se paso de 63 muertes por 1000
nacidos vivos a 34 muertes por mil nacidos vivos respectivamente. Asi mismo, las
muertes anuales infantiles han disminuido de 8,9 millones en 1990 a 4,6 millones en
2013.
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De los datos que se tienen para Oaxaca, son menos alentadores, pues ocupamos el
primer lugar a nivel nacional en muerte materno-infantil. En México mueren alrededor
de 89 mujeres por cada 100 mil nacidos, mientras que en Oaxaca fallecen 52 mujeres
por cada cien mil nacimientos, esta cifra suena atin mas desalentadora con los infantes,
si tenemos en cuenta que dos de cada 10 recién nacidos no reciben atencion medica en
su primer mes de vida y en entidades como Chiapas y Oaxaca el 30 por ciento de los
partos se realizan sin supervision. Las nifias y nifios que nacen con bajo pesoy sufren
de pobre salud y distintos tipos de desnutricién en sus primeros afios de vida no podran
tener el mismo rendimiento escolary por lo tanto veran mermadas sus posibilidades en
el futuro. Esto perpetia la desigualdad y lo que se conoce como el circulo de pobreza.

La nueva politica publica en materia de salud debera garantizar que la atencion se
brinde de forma oportuna, con calidad y humanizacién, ademas debe otorgar atencion
a urgencias reales para salvar vidas sobretodo en urgencias obstétricas, ademas de
garantizar la investigacion en materia de nutricién materno-infantil, como lo sefialo el
pasado 14 de diciembre el Ejecutivo Federal.

Por esta razon es importante garantizar en nuestra legislacion acciones afirmativas en
esta materia, la maternidad debe ser un proceso acompaiiado y respetuoso, donde las
mujeres puedan tener acceso a servicios de salud pertinentes.

Sumemos a ello que otro de los retos que tenemos es lograr que la poblacién infantil
cuente con seguridad social sobretodo aquellos de bajos recursos donde debemos
dotar de infraestructura y personal para lograr la atencion oportuna, capacitacion para
los encargados de brindarla para asi evitar la violencia obstétrica de las que muchas
mujeres son objeto.

El trato humanizado es nuestra corresponsabilidad, so6lo asi las mujeres pueden )
acceder a una vida libre de violencia y con lo que respecta a la salud infantil constituye /
un derecho basico y es obligacién del estado garantizarlo ademas de ser elemental 7§\
porque condiciona el ejercicio de otros derechos como la educacion, al trabajo, al

desarrollo social y en esa medida contribuye al desarrollo y el bienestar social de

nuestro Oaxaca.

Los Estados, entendidos ampliamente como todos sus ordenes (ejecutivo, legislativo y

judicial) e instituciones de gobierno, juegan un rol prioritario en los esfuerzos para
garantizar el derecho a la salud y la alimentacién de las mujeres y los nifios. Y en el

caso de las personas en condicion de pobreza y pobreza extrema, el papel del Estado

es alin mas importante ya que ellos dependen en mayor medida de las acciones que el

gobierno ponga en practica para proteger y garantizar sus derechos. Dichas acciones \
las debemos manifestar en compromisos en nuestros marcos legales.

QUINTO.- Que en relacion a la salud materno infantil, esta comisién permanente
también considera necesario tener en cuenta lo siguiente:

“|_a salud es un derecho social cuya base juridica se expresa en diversas obligaciones
que los estados deben cumplir en conformidad con las convenciones, protocolos y
declaraciones por ellos subscritos. La salud materna, perinatal e infantil, son temas
altamente relevantes para las sociedades y constituyen el centro de los derechos a la
salud.
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Desde el comienzo del siglo pasado, las politicas de salud en el mundo han privilegiado
a la maternidad segura (1987) y la supervivencia infantil, la primera centré su atencion
en la mortalidad materna para ampliarse al enfoque de la salud reproductiva, centrada
en la condicion social de la mujer, y luego en los derechos reproductivos.

En el informe 2012 de los Objetivos del Desarrollo del Milenio (ODM), la muerte materna
en los ultimos 20 afios muestra menor progreso que el resto de metas, siendo que en
todo el mundo disminuyé un 49% (400 muertes por cada 100 000 nifios nacidos vivos
en 1990, a 210 en 2010; esta reduccion esta muy lejos de la meta establecida para la
ODM 5.A. ’

La Razén de Muerte Materna (RMM) observada en paises en desarrollo (240 muertes por

100 000 nacidos vivos) es 15 veces mayor que la que presentan [os paises q
desarrollados. Esta enorme diferencia ha sido llamada “la mayor desigualdad de todas !
las estadisticas de salud publica” desde esta perspectiva, para avanzar en la reduccion

de la muerte materna, se requiere avanzar en el logro de la igualdad de género (ODM

3).2,3

Uno de los temas mas sensibles en el ambito de la salud sexual y reproductiva en
México ha sido el cuidar y mejorar la salud de las madres y su crianza, en especial en
grupos en situacion de desventaja social. Durante muchos aiios la salud materna y
perinatal ha ocupado un lugar prioritario en el sistema de salud mexicano desde sus
origenes y, aun asi, existen necesidades no satisfechas de prevencién y atencion.

La salud materno-paterno-infantil, constituye un trinomio de interaccion 'y
complementacién, entre los individuos y su entorno, cuyo objetivo es basico en el
desarrollo del curso de la vida, es donde descansa la reproduccion biolégica y social
del ser humano, condiciéon esencial del desarrollo de las familias y un elemento clave
para reducir las desigualdades y la pobreza.

Ha sido ampliamente documentado que los problemas de salud constituyen uno de los
principales factores que conducen a las familias al empobrecimiento o las mantienen

en esa condicion. En el caso de la morbilidad y mortalidad materna y neonatal, sus
efectos son devastadores, debido a que la madre juega un papel estratégico en la
reproduccion social, por lo que su ausencia temporal o permanente disminuye o elimina

sus contribuciones econémicas, sociales y afectivas al hogar y a la sociedad, a la vez

que la supervivencia y la educacién de sus hijos se ven seriamente amenazadas. La

salud infantil, por su parte, representa un activo fundamental porque incide en buena
medida en las capacidades y recursos iniciales de las nuevas generaciones de
mexicanos, con implicaciones tanto en las trayectorias de vida de los individuos, como

en el potencial de desarrollo de la propia sociedad y de la patria. Es particularmente

desde la pregestacion como la aportacion integral y programada de los gametos sanos
culmina en un embarazo y un recién nacido sano, donde se fundamenta buena parte de EN
la salud futura de calidad de toda persona. <

El Programa es el instrumento de la politica nacional de salud con el que se busca
contribuir al cumplimiento de dos de los ocho ODM que el Gobierno de México hizo
suyos, junto con 189 paises mas, al adoptar la Declaracién del Milenio en el afio 2000.
Los ODM establecen metas ambiciosas, para verificar y evaluar los avances en la
reduccién de la mortalidad de los nifios menores de cinco afios y en el mejoramiento
de la salud materna. En el primer caso, el Programa espera reducir la mortalidad
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neonatal, la cual concentré en nuestro pais el 60% de las muertes infantiles en el aflo
2005; reportes internacionales refieren que la contribucion por esta causa es del 36%
del total de las defunciones de menores de 5 afios en los paises en desarrollo en el afio
2004.

Por otra parte, el Programa es estratégico en la meta contemplada en los ODM de
reducir la RMM en tres cuartas partes entre 1990 y 2015. Los logros recientes en la
disminucién de la mortalidad materna, aunque relevantes, se han dado a un ritmo mas
lento que el requerido para alcanzar esa meta, al registrar, por ejemplo, durante el
primer cuatrienio del siglo XXI, un descenso promedio anual de la RMM es ligeramente '

promedio en ese indicador. Ante este escenario, resulta imperioso redoblar esfuerzos

menor del 4%, cuando se requiere al menos, una disminucion sostenida de 5% anual en D

y dar un renovado impulso al fortalecimiento de los servicios médicos, mejorando su
organizacion, cobertura y calidad, a fin de avanzar mas rapidamente en el logro de las
metas, satisfacer de manera mas equitativa las necesidades de salud materno-infantil
de la poblacién de México y reducir las disparidades sociales que persisten en esta
materia.

Reducir sustancialmente la muerte materna y neonatal prevenible en México, no debe
ser un suefio, debe de ser conciencia de un desafio, donde todos participemos en una
alianza nacional para acelerar la reduccién de la morbilidad y mortalidad materna y
perinatal.”?

SEXTO.- Que con el fin de cumplir con lo estipulado en el articulo 4°. Constitucional y 12 de
la nuestra Constitucién Local, asi como en las respectivas leyes secundarias y garantizar el
derecho humano a la salud, las diputadas y diputados integrantes de esta Comision
Dictaminadora considera viable la propuesta que se analiza, puesto que es impostergable el
deber de otorgar una atencién oportuna, asequible y de calidad tanto a las mujeres y los
nifios, sobre todo en urgencias obstétricas, ademas de garantizar la investigacion en materia
de nutricién materno-infantil, ya que es un sentir generalizado de la poblacién al cual el
gobernante esta obligado a cumplir, maxime cuando en materia de maternidad se trate.

SEPTIMO.- Que para mayor ilustracion de las reformas, adiciones y derogaciones propuestas
a la Ley Estatal de Salud, a continuacion se muestra el cuadro comparativo siguiente:

TEXTO VIGENTE TEXTO PROPUESTO
CAPITULO IV CAPITULO IV
ATENCION INFANTIL ATENCION MATERNO-INFANTIL

a2 cnegsr.salud.gob.mx/contenidos/descargas/.../SaludMatemayPerinataI_201 3 2018.pdf
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ARTICULO 56.- La atencion infantil tiene
caracter prioritario y comprende las siguientes
acciones:

- alVI.-“ ... "

ARTICULO 56.- La atencion materno-infantil tiene
caracter prioritario y comprende las siguientes
acciones:

[-alVI.-".."

VIIL.- La atencion de la mujer durante el embarazo,
el parto y el puerperio, en los hospitales y
clinicas de los servicios de salud en consuiltas
periddicas de vigilancia de embarazo, teniendo
acceso a medicamentos, servicio de laboratorio,
control de peso, orientacion nutricional, y
complementos vitaminicos;

VIIl.- La mujer embarazada debera ser atendida
preferentemente en parto natural y solo en casos
de excepcion, por estar en riesgo la salud
materno-infantil, ser intervenida
quirargicamente a través una cesarea;

IX.- El recién nacido después del momento del
parto debera tener contacto fisico con la madre,
si el estado de salud de ambos lo permite;

X.- La mujer embarazada debera ser
acompafiada por algin familiar, amistad o
persona de su confianza en toda la atencion
materno-infantil;

Xl.- Toda madre debera tener acceso a los
mecanismos de ayuda: econémicos,
asistenciales y médicos previstos por la ley para
ellas incluyendo el periodo de postparto.

XIl.- Toda madre embarazada tiene derecho a ser
informada de manera personalizada, suficiente,
y comprensible.

ARTICULO 59.- En la organizacién y operacion
de los servicios de salud destinados a la atencion
infantil las autoridades sanitarias del Estado de
Oaxaca estableceran acciones para controlar las
enfermedades prevenibles por vacunacion, los
procesos  diarreicos y las infecciones
respiratorias agudas de los menores de 5 anos.

ARTICULO 59.- En la organizacion y operacion de
los servicios de salud destinados a la atencionN
materno-infantii las autoridades sanitarias del
Estado de Oaxaca estableceran acciones:

I.- Para controlar las enfermedades prevenibles por

vacunacion, los procesos diarreicos y las
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infecciones respiratorias agudas de los menores de
5 afios.

II.- Acciones de orientacion y vigilancia
institucional, fomento a la lactancia materna y
amamantamiento, incentivando a que la leche
materna sea alimento exclusivo durante los
primeros seis meses Yy complementario hasta
avanzado el segundo afio de edad y, en su caso,
la ayuda alimentaria directa tendiente a mejorar
el estado nutricional del grupo materno-infantil.

lil.- Acciones de capacitacion para fortalecer la
competencia técnica de las parteras
tradicionales, para la atencion del embarazo,
parto y puerperio.

IV.- Acciones de capacitacion dirigidas al
personal de salud, publico o privado, para evitar
toda accién u omisién que atente contra el
derecho a la salud sexual, los derechos
reproductivos de las mujeres durante el
embarazo, el parto y el puerperio y su autonomia
para ejercerlos de manera informada.

V.- Acciones de capacitacion para evitar el-abuso
de medicalizacién y patologizaciéon de los
procesos naturales, trayendo consigo la pérdida
de autonomia y capacidad de decidir libremente
sobre sus cuerpos y su sexualidad, dafio fisico,
psicolégico, o la muerte de la madre o del
producto por negligencia o impericia.

VI.- Acciones de equipamiento y areas
especializadas para la atencion materno-infantil.

ARTICULO 63.- Los servicios de planificacion
familiar comprenden:

l-alVI.-*.."

VIl.- La atencién de la mujer durante el
embarazo, el parto y el puerperio;

VIIL-“. "

ARTICULO 63.- Los servicios de planificacion
familiar comprenden:

[.-al VI.-*.."
VIl.- DEROGADA;

V-7

e

-



COMISION PERMANENTE DE SALUD.

“2019, Afio por la Erradicacion de la Violencia Contra la Mujer”.

2

H. CONGRESO DEL
ESTADO DE OAXACA

L CONGRESO DE LA IGUALDAD DE GENERQO

IX.- DEROGADA

IX.- Acciones de orientacién y vigilancia

institucional, fomento a la lactancia materna y | X.-“...”

amamantamiento, incentivando a que la leche

materna sea alimento exclusivo durante los | XI.-*..."

primeros seis meses y complementario hasta

avanzado el segundo afio de edad y, en su caso,

la ayuda alimentaria directa tendiente a mejorar N\
el estado nutricional del grupo materno; y >
X-50"

XL-%.7

TITULO QUINTO TITULO QUINTO
INVESTIGACION PARA LA SALUD CAPITULO INVESTIGACION PARA LA SALUD CAPITULO
UNICO _ UNICO
ARTICULO 85.- La investigacion para la salud | ARTICULO 85.- La investigacion para la salud
comprende el desarrollo de acciones que comprende el desarrollo de acciones que
contribuyan: contribuyan:
l.-al V.-
l-alIV.-".." V.- Al estudio de las técnicas y métodos que se
recomienden para la prestacion de los servicios de

V.- Al estudio de las técnicas y métodos que se | salud;

recomienden para la prestacion de los servicios | VI.- A la produccion nacional de insumos para la

de salud; y salud; y /
V.- A la produccion nacional de insumos para la VIl.- Al estudio e investigacion de la nutricion \/‘%\
salud. materno-infantil.
Por lo expuesto las y los diputados integrantes de esta Comision Dictaminadora determinan -

procedente realizar las modificaciones planteadas a la Ley Estatal de Salud por lo que con
fundamento en el articulo 72 de la Ley Organica del Poder Legislativo del Estado Libre y
Soberano de Oaxaca, sometemos a consideracion del H. Pleno Legislativo el siguiente:

3]

W7

DICTAMEN:

La Comisién Permanente de Salud estima procedente que la Sexagésima Cuarta Legislatura
Constitucional del Honorable Congreso del Estado de Oaxaca, apruebe el presente dictamen
con proyecto de decreto por el que se reforman la denominacién del capitulo 1V del Titulo

Tercero; los articulos 56 y 59 en su fraccién |; las fracciones V y VI del articulo 85; se
adicionan las fracciones VII, VIII, IX, X, Xl y Xl al articulo 56; las fracciones |, II, lIl, IV, V y VI
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al articulo 59; la fraccion VIl al articulo 85 y se derogan las fracciones VIl y IX del articulo
63 todos de la Ley Estatal de Salud.

En mérito de lo expuesto con fundamento en el articulo 73 del Reglamento Interior del
Congreso del Estado Libre y Soberano de Oaxaca, sometemos a la consideracion del Pleno

el siguiente proyecto de: '\*’\\
DECRETO:

Articulo Unico.- Se reforman la denominacién del capitulo IV del Titulo Tercero; los
articulos 56 y 59 en su fraccion I; las fracciones V y VI del articulo 85; se adicionan las
fracciones VII, VIII, IX, X, Xl y XII al articulo 56; las fracciones I, II, lll, IV, V y VI al articulo 59;
la fraccion VI al articulo 85 y se derogan las fracciones Vil y IX del articulo 63 todos de la
Ley Estatal de Salud, para quedar como sigue:

LEY ESTATAL DE SALUD

TiTULO TERCERO

114 33
ses

CAPITULO IV
ATENCION MATERNO-INFANTIL

ARTICULO 56.- La atenciéon materno-infantil tiene caracter prioritario y comprende las \%

siguientes acciones:

- (.)aVl- (..)

VIl.- La atencién de la mujer durante el embarazo, el parto y el puerperio, en los -
hospitales y clinicas de los servicios de salud en consultas periddicas de vigilancia de
embarazo, teniendo acceso a medicamentos, servicio de laboratorio, control de peso, §

NN\

orientacién nutricional, y complementos vitaminicos;
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VIil.- La mujer embarazada debera ser atendida preferentemente en parto natural y solo
en casos de excepcién, por estar en riesgo la salud materno-infantil, ser intervenida
quirtrgicamente a través una cesarea;

IX.- El recién nacido después del momento del parto debera tener contacto fisico con
la madre, si el estado de salud de ambos lo permite;

X.- La mujer embarazada debera ser acompafnada por algan familiar, amistad o persona
" de su confianza en toda la atencion materno-infantil;

X|l.- Toda madre debera tener acceso a los mecanismos de ayuda: econdmicos,
asistenciales y médicos previstos por la ley para ellas incluyendo el periodo de
postparto; y

Xll.- Toda madre embarazada tiene derecho a ser informada de manera personalizada,

suficiente, y comprensible.

ARTICULO 59.- En la organizacién y operacion de los servicios de salud destinados a la
atencion materno-infantil las autoridades sanitarias del Estado de Oaxaca estableceran
acciones:

.- Para controlar las enfermedades prevenibles por vacunacion, los procesos
diarreicos y las infecciones respiratorias agudas de los menores de 5 afios;

Il.- Acciones de orientacion y vigilancia institucional, fomento a la lactancia materna y
amamantamiento, incentivando a que la leche materna sea alimento exclusivo durante
los primeros seis meses y complementario hasta avanzado el segundo aino de edad y,
en su caso, la ayuda alimentaria directa tendiente a mejorar el estado nutricional del
grupo materno-infantil;

lll.- Acciones de capacitacién para fortalecer la competencia técnica de las parteras
tradicionales, para la atencién del embarazo, parto y puerperio;

IV.- Acciones de capacitacién dirigidas al personal de salud, publico o privado, para
evitar toda accién u omisién que atente contra el derecho a la salud sexual, los
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derechos reproductivos de las mujeres durante el embarazo, el parto y el puerperio y
su autonomia para ejercerlos de manera informada;

V.- Acciones de capacitacién para evitar el abuso de medicalizacién y patologizacion
de los procesos naturales, trayendo consigo la pérdida de autonomia y capacidad de
decidir libremente sobre sus cuerpos y su sexualidad, dano fisico, psicoldgico, o la
muerte de la madre o del producto por negligencia o impericia; y

VI.- Acciones de equipamiento y areas especializadas parala atencién materno-infantil.

ARTICULO 63.-(...)

l-(...) aVlL-(...)
VIl.- Derogada.
VIIL-(...)

IX.- Derogada.

ARTICULO 85.- (...)

V.- Al estudio de las técnicas y métodos que se recomienden para la prestacion de los
servicios de salud;

VI.- A la produccién nacional de insumos para la salud; y
VIl.- Al estudio e investigacion de la nutricion materno-infantil.
ARTICULOS TRANSITORIOS:

Primero.- El presente Decreto entrard en vigor al dia siguiente de su publicacion en el
Periédico Oficial del Gobierno del Estado de Oaxaca.
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Segundo.- Se derogan las disposiciones legales de igual o menor jerarquia que se opongan
a lo dispuesto en el presente Decreto.

Dado en el salén de sesiones del Honorable Congreso del Estado de Oaxaca, en San
Raymundo Jalpan, Oaxaca, a los dieciséis dias del mes de julio de dos mil diecinueve.
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DIP. EMILIO JOAQUIN GARCIA AGUILAR.
PRESIDENTE.

DIP. GUSTAVO DIAZ SANCHEZ.
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