Comision Nacional de los Derechos Humanos

RECOMENDACION NO. 156/2023

SOBRE EL CASO DE VIOLACIONES A LOS
DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION
DE LASALUD Y A LA VIDA EN AGRAVIO DE V
Y AL DERECHO DE ACCESO A LA
INFORMACION EN MATERIA DE SALUD EN
AGRAVIO DE V, QVI Y PVI EN EL HOSPITAL
GENERAL DE ZONA CON MEDICINA
FAMILIAR NO. 29, DEL INSTITUTO MEXICANO
DEL SEGURO SOCIAL, EN LA CIUDAD DE
MEXICO.

Ciudad de México, a 31 de agosto de 2023

MTRO. ZOE ALEJANDRO ROBLEDO ABURTO
DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Apreciable Director General:

1. La Comision Nacional de los Derechos Humanos, con fundamento en los
articulos 1°, parrafos primero, segundo y tercero y 102, apartado B de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1°, 3°, parrafo primero, 6°,
fracciones I, Il y lll, 15, fraccion VII, 24, fracciones Il y 1V, 26, 41, 42, 44, 46 y 51 de
la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; y 128 a 133 y 136 de su
Reglamento Interno, ha examinado las evidencias del expediente
CNDH/5/2022/10601/Q y su acumulado CNDH/1/2022/15074/Q, sobre la atencién
médica brindada a V, en el Hospital General de Zona con Medicina Familiar No. 29

del Instituto Mexicano del Seguro Social en la Ciudad de México.

2. Con el proposito de proteger la identidad de las personas involucradas en los
hechos y evitar que sus nombres y datos personales se divulguen, se omitira su
publicidad, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 6°, Apartado A, fraccion
I, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 4°, parrafo segundo
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de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; 78, parrafo primero y
147 de su Reglamento Interno; 68, fraccion VI 'y 116, parrafos primero y segundo,
de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica; 1, 3, 9, 11,
fraccion VI, 16, 113, fraccion | y parrafo ultimo, asi como 117, parrafo primero, de la
Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica; 1, 6, 7, 16, 17 y
18 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados. Los datos se pondran en conocimiento de las autoridades
recomendadas, a través de un listado adjunto en que se describe el significado de
las claves utilizadas, con el compromiso de dictar las medidas de proteccion de los

datos correspondientes.

3. Para una mejor comprension del presente documento, las claves,
denominaciones y abreviaturas utilizadas para distintas personas involucradas en

los hechos e indagaciones ministeriales son los siguientes:

DENOMINACION CLAVE
Persona Victima Vv
Persona Quejosa Victima Indirecta QVIi
Persona Victima Indirecta PVI
Autoridad Responsable AR
Persona Servidora Publica PSP

4. En la presente Recomendacion, la referencia a diversas instituciones,
dependencias y ordenamientos se hara con acrénimos o abreviaturas a efecto de
facilitar la lectura y evitar su constante repeticion, las que podran identificarse como

sigue:

NOMBRES ACRONIMO

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas. CEAV
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Comisién Nacional de los Derechos Humanos.

CNDH/Comisién

Nacional/Organismo

Nacional
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. CPEUM
Corte Interamericana de Derechos Humanos. CrIiDH

Guia de Practica Clinica, Diagnéstico y Tratamiento de
Hipernatremia en el Adulto.

GPC-Tratamiento
de Hipernatremia

Guia de Practica Clinica, Diagnéstico y Tratamiento de

Hipertension Arterial en el Adulto Mayor.

GPC-Tratamiento

de Hipertension

de

Rehabilitacion

de
Mayor

Intervenciones
Adulto

Guia Practica Clinica,

Temprana en el

Hospitalizado.

GPC-Rehabilitacion

Temprana

Guia de Préctica Clinica, Prevencion, Diagnostico y

GPC-Tratamiento

Tratamiento del Delirium en el Adulto Mayor del Delirium
Hospitalizado.
Guia de Practica Clinica, Tromboprofilaxis en Fibrilacion GPC-

Auricular en mayores de 18 afios.

Tromboprofilaxis

Guia de Préctica Clinica, Prevencién, Diagnostico y

GPC-Sindrome de

Tratamiento del Sindrome de Fragilidad en el Anciano. Fragilidad
Hospital General de Zona con Medicina Familiar No. 29 HGZMF No. 29
del Instituto Mexicano del Seguro Social en Ciudad de

México.

Instituto Mexicano del Seguro Social. IMSS

Ley de los Derechos de las Personas Adultas Mayores. Ley DPAM
Norma  Oficial Mexicana  NOM-001-SSA3-2012, | NOM-Educacién en
Educacion en salud. Para la organizacion y salud

funcionamiento de residencias médicas.
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Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del NOM-Del
Expediente Clinico. Expediente Clinico

Procedimiento para la atencion en el servicio de| Procedimiento de
Urgencias en Unidades Médicas de Segundo Nivel de Urgencias IMSS
Atencion emitido por el Instituto Mexicano del Seguro

Social.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de | Reglamento de la
Prestacion de Servicios de Atencion Médica. LGS

Reglamento de Prestaciones Meédicas del Instituto | Reglamento IMSS

Mexicano del Seguro Social

Suprema Corte de Justicia de la Nacion. SCJN

. HECHOS

5. El 6 de septiembre de 2022, se recibié en esta Comision Nacional, la queja de
QVI, en la que refirié que el 3 de julio de 2022, su padre V fue ingresado al HGZMF
No. 29 del IMSS, toda vez que por la sintomatologia que tenia, consideraron que
sufria de un | 2signandole cama hasta el 7 del mismo mes y afio.

6. Al paso de los dias, el estado de salud de V se fue deteriorando, presentando
signos como [l situacion que a pesar de haber sido reportada por QVI al personal
médico del HGZMF No. 29, unicamente le indicaron la realizacion de estudios de

sangre, sefialando que el paciente no contaba con algun tipo de infeccion.

7. Derivado de ello, el 20 de julio de 2022, personal médico del HGZMF No. 29
practico a V | I 2 cual evidencio que el agraviado |G

por lo que mas tarde, en la misma fecha, se informo a sus familiares que el paciente

Informacién confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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entrd en I I

tras lo cual, finalmente ocurrié su fallecimiento.

8. Derivado de lo anterior, debido a que en los expedientes de queja
CNDH/5/2022/10601/Q y CNDH/1/2022/15704/Q existe conexidad en los hechos
denunciados, los probables derechos humanos vulnerados y la identidad de las
victimas como de la autoridad responsable, con fundamento en los articulos 85 y
125, fraccion VII del Reglamento Interno de esta Comisién Nacional, el 31 de mayo
de 2023 se acordo la acumulacion de los expedientes al primero de los citados, lo

que se notificd en su momento a la parte quejosa.

9. En ese tenor, con el objeto de documentar las violaciones a los derechos
humanos, se solicitd diversa informacion al IMSS, misma que se envié en su
oportunidad; de igual manera, se elaboré Opinion Médica por una especialista de
este Organismo Nacional, cuya valoracion l6gico-juridica es objeto de andlisis en el
capitulo de Observaciones y Andlisis de las Pruebas de la presente

Recomendacion.

Il. EVIDENCIAS

10. Queja en linea del 6 de septiembre de 2022, por medio del cual QVI hizo del
conocimiento de esta Comision Nacional los hechos cometidos en agravio de V.

11. Correo electronico de 13 de febrero de 2023, suscrito por personal de la
Coordinacion de Atencidon a Quejas y Casos Especiales del IMSS, mediante el cual

se rindi6 informe a esta Comision Nacional, al que se adjuntd copia del resumen
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meédico del 7 de febrero del afio en curso, suscrito por la Jefa del Servicio de
Medicina Interna del HGZMF No. 29, en el que describié que V ingreso al servicio
de Urgencias de dicho nosocomio el 3 de julio de 2022, con diagnésticos de

12. Correo electronico de 3 de marzo de 2023, de personal de la Coordinacion de
Atencion a Quejas y Casos Especiales del IMSS, por el que el IMSS ampli6é su
informe a este Organismo Nacional y al que adjuntd copia del expediente clinico de

V, del que se desprenden las siguientes documentales:

12.1. Nota de atencién médica de 31 de enero de 2019, suscrita por PSP1,

médico adscrito al servicio de Cardiologia del HGZMF No. 29, en la que asento

que V contaba con antecedentes de |l HEE B
|}
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12.2. Nota de atencion médica de 31 de enero de 2020, firmada por PSP2,
médica adscrita al servicio de Cardiologia del HGZMF No. 29, en la que se

detalld6 que se le practicé estudio de Medicina Nuclear sin necesidad de

cateterismo, reportando [ NG

I . COn manejo de antihipertensivos,

inhibidor de la enzima convertidora de angiotensina, diurético de asa,

bloqueador de canales de calcio y medicamentos para la hipertrofia prostatica.

12.3. Triage y nota inicial de las 17:55 horas del 3 de julio de 2022, suscrita por

AR1, médico de base adscrito al servicio de Urgencias del HGZMF No. 29, en

el que asent6: NN NN BN HEEEE NN BN I BE =
4 J

12.4. Nota médica y prescripcién de las 20:16 horas del 3 de julio de 2022,
firmada por AR2, médica adscrita al servicio de Urgencias del HGZMF No. 29,

7162

Informacion confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narracion de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.
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en la que reporté a Vv

12.5. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones de enfermeria

del 3 de julio de 2022, en el que se observa que se le administro a V N

Informacion confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narracion de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

12.6. Carta de consentimiento informado para ingreso al servicio de Urgencias
del HGZMF No. 29, de 3 de julio de 2022, firmado por AR2, en la que se aprecia
el nombre de V, sin la firma del paciente o de alguno de sus familiares.

12.7. Estudio de tomografia computarizada de craneo de las 11:16 horas, del
4 de julio de 2022, suscrita por PSP3, médica adscrita al servicio de Radiologia
e Imagen del HGZMF No. 29.

12.8. Nota de evolucion vespertina de las 16:39 horas, del 4 de julio de 2022,

elaborada por AR3, médica adscrita al servicio de Urgencias del HGZMF No.

N
©
®
S
)
o
c
®
o
@
@
=k
o

12.9. Indicaciones médicas del 4 de julio de 2022, suscrita por AR12, médico de

base adscrito al servicio de Urgencias, en las que consigné la prescripcion a V
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12.10. Nota de evolucion del turno nocturno de las 01:46 horas, del 5 de julio de

2022, firmada por AR4, médica adscrita al servicio de Urgencias del HGZMF

No. 29, en la que sefialé que V G
I
T

12.11. Informe de resultados de laboratorios clinicos del 5 de julio de 2022
practicados a V en el HGZMF No. 29.

12.12. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones de enfermeria

de 6 de julio de 2022, de los que no se aprecia el nombre y firma de quien los

elabor y en los que se report6 a V G
I

12.13. Nota médica y de prescripcion de las 10:29 horas, del 7 de julio de 2022,

suscrita por AR5, médica adscrita al servicio de Medicina Interna del HGZMF

No. 29, quien report6 a v G
N
I

12.14. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones de enfermeria

de 7 de julio de 2022, de los que no se aprecia el nombre y firma de quien los

elabor6 y en los que se asent¢ GG

12.15. Nota de evolucion de las 10:16 horas, de 8 de julio de 2022, firmada por
PSP5, médica adscrita al servicio de Cardiologia del HGZMF No. 29, en la que
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sefial6 que V I

12.16. Nota médica de 9 de julio de 2022, suscrita por AR6, médico adscrito al

servicio de Medicina Interna del HGZMF No. 29, en la que refiri6 que V

presentaba |G
|

12.17. Nota médica de 10 de julio de 2022, firmada por AR7, médico adscrito al

servicio de Medicina Interna del HGZMF No. 29, en la que sefal6 que V se

encontraba con |

12.18. Informe de resultados de laboratorio clinico de 11 de julio de 2022,

practicados a V en el HGZMF No. 29, NN
g

12.19. Notas de revision de 12, 13, 14 y 15 de julio de 2022, signadas por AR5,
en las que reporté a V G
..
..
. 8
I
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12.20. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones del personal de

enfermeria del HGZMF No. 29, de 16 de julio de 2022, en los que se consigné

que: |
I

12.21. Nota médica de 17 de julio de 2022, suscrita por AR8, médico adscrito al

servicio de Medicina Interna del HGZMF No. 29, en la que sefalé que V

12.22. Nota médica de 18 de julio de 2022, suscrita por AR5, en la que preciso
que de acuerdo a resultados de laboratorios de control, solicitaria interconsulta

al servicio dep ™ I

12.23. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones del personal de
enfermeria del HGZMF No. 29, de 18 de julio de 2022, I

Informacion confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narracion de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

12.24. Nota médica de 18 de julio de 2022, suscrita por PSPS, |G
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12.25. Nota médica de 19 de julio de 2022, suscrita por AR5, quien menciono

que V
|
BN I B DN B B DD D S b e
-

12.26. Nota de atencién médica de 19 de julio de 2022, firmada por AR9, médico
adscrito al servicio de Psiquiatria del HGZMF No.29, en la que describio a V i}

12.27. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones del personal de
enfermeria del HGZMF No. 29, de 19 de julio de 2022, elaborados por AR10 y

otros miembros del personal de enfermeria, en los que registraron que V

12.28. Nota médica de 20 de julio de 2022, suscrita por AR5, en la que sefial6

que |
N
I
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12.29. Dos cartas de consentimiento informado para procedimientos invasivos
y/o intervenciones quirargicas, ambas de 20 de julio de 2022, firmadas por V y
por AR11, médica adscrita al servicio de Medicina Interna del HGZMF No. 29,

a efecto |
I

12.30. Nota de alta y tratamiento de las 01:11 horas, del 21 de julio de 2022,

suscrita por PSP4, médica adscrita al servicio de Medicina Interna del HGZMF

No. 29, |
— EF N B FER B B R
1
I

12.31. Certificado de defuncién de V de 20 de julio de 2023, firmado por PSP4,

en el que sefialdé como causas de defuncion

13. Acuerdo de conclusion de 31 de mayo de 2023, en el que se hizo constar que
el 7 de diciembre de 2022 se radico el expediente de queja CNDH/5/2022/15704/Q,
por parte de la Primera Visitaduria General de esta Comision Nacional, en el que se
determind su acumulacion al diverso CNDH/5/2022/10601/Q, al advertirse que los
hechos investigados guardan estrecha relacion y del que se desprendié el oficio
031259, de 4 de mayo de 2023, por medio del cual este Organismo Nacional dio

vista al Organo Interno de Control en el IMSS de los hechos narrados por QVI.

14. Opinidn médica, de 5 de julio de 2023, suscrita por una especialista de esta
Comisién Nacional respecto del caso de V, en la que se determind que la atencién

médica brindada al paciente en el HGZMF No. 29 fue inadecuada.
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15. Oficio 00641/30.102/Q/2749/2023-NDF, de 2 de agosto de 2023, suscrito por el
titular del area de Auditoria Interna, de Desarrollo y Mejora de la Gestién Publica y
titular del area de Quejas, Denuncias e Investigaciones del Organo Interno de
Control en el IMSS, mediante el cual informo el tramite otorgado a la vista que le dio

este Organismo Nacional, respecto de los hechos de queja.

16. Impresion de correo electrénico de 25 de agosto de 2023, suscrito por personal
de la Coordinacion de Atencién a Quejas y Casos Especiales de la Unidad de
Derechos Humanos del IMSS, por medio del cual inform6 que derivado de la
remision de los antecedentes del caso por parte del Organo Interno de Control en
ese Instituto, la Comision Bipartita de Atencién al Derechohabiente radicé el

Expediente de Queja Administrativa.

17. Acta Circunstanciada de 31 de agosto de 2023, elaborada por personal de esta
Comisiéon Nacional, en la que se hizo constar la comunicacién telefénica con la
Coordinacion de Atencion a Quejas y Asuntos Especiales del IMSS, mediante la
cual se inform6 que el Expediente de Queja Administrativa se radico el 7 de marzo

de 2023, mismo que se encuentra en integracion.

ll. SITUACION JURIDICA

18. El 4 de mayo de 2023, en el tramite del expediente de queja
CNDH/1/2022/15704/Q, el cual se acumul6 al que hoy nos ocupa, se dirigio oficio

de vista al Organo Interno de Control en el IMSS respecto de los hechos narrados
por QVI.

19. El 29 de septiembre de 2022, el Organo Interno de Control en el IMSS turné
copia del asunto a la Coordinacién de Atencién y Orientacion al Derechohabiente
del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Norte al ser un asunto de

su competencia, agregando que en caso de que se determinara alguna deficiencia
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médica, se hard del conocimiento a ese Organo Interno de Control y

consecuentemente se radicara el expediente correspondiente.

20. Derivado de la remision del mencionado asunto, el 7 de marzo de 2023, la
Comision Bipartita de Atencion al Derechohabiente del IMSS radicé el Expediente

de Queja Administrativa, mismo que se encuentra en integracion.

IV. OBSERVACIONES Y ANALISIS DE LAS PRUEBAS

21. De la valoracion légico-juridica de las evidencias que integran el expediente de
queja CNDH/5/2022/10601/Q y su acumulado CNDH/1/2022/15704/Q, realizada en
términos de lo dispuesto en el articulo 41 de la Ley de la Comisién Nacional de los
Derechos Humanos, haciendo uso de un enfoque logico juridico de maxima
proteccion de las victimas, a la luz de los estandares internacionales en materia de
derechos humanos, de los precedentes emitidos por este Organismo Nacional, asi
como, de criterios jurisprudenciales aplicables de la SCIN y de la CrIDH, se cuenta
con evidencias que acreditan violaciones a los derechos humanos a la proteccion
de la salud y a la vida de V, asi como, al acceso a la informacion en materia de salud
en perjuicio de V, de QVI y de PVI, atribuibles a personas servidoras publicas del
HGZMF No. 29.

A. Derecho humano a la proteccién de la salud.

22. La proteccion de la salud es un derecho humano vital e indispensable para el
ejercicio de otros derechos, que debe ser entendido como la posibilidad de las
personas a disfrutar de una gama de facilidades, bienes, servicios y condiciones

necesarias para alcanzar su mas alto nivel.
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23. El articulo 4° de la CPEUM, en su parrafo cuarto, establece que toda persona
tiene derecho a la proteccion de la salud, definiendo la normatividad nacional a la
salud, como un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente

la ausencia de afecciones o enfermedades.18

24. El Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre Derechos Humanos en
materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, conocido como “Protocolo
de San Salvador” enuncia en su articulo 10 que “Toda persona tiene derecho a la
salud, entendida como el disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y
social”, afadiendo que, para lograr su efectividad, “Los Estados partes se
comprometen a reconocer la salud como un bien publico y particularmente a adoptar
las siguientes medidas para garantizar este derecho: a. la atencion primaria de la
salud, entendiendo como tal la asistencia sanitaria esencial puesta al alcance de
todos los individuos y familiares de la comunidad; b. la extension de los beneficios
de los servicios de salud a todos los individuos sujetos a la jurisdiccion del Estado;
c. la total inmunizacion contra las principales enfermedades infecciosas; d. la
prevencion y el tratamiento de las enfermedades endémicas, profesionales y de otra
indole; e. la educacién de la poblacion sobre la prevencion y tratamiento de los
problemas de salud, y f. la satisfaccion de las necesidades de salud de los grupos

de mas alto riesgo y que por sus condiciones de pobreza sean mas vulnerables”.

25. Por otra parte, la SCJIN ha precisado en jurisprudencia que, entre los elementos
que comprenden el derecho a la salud, se encuentra el disfrute de los servicios de
salud de calidad en todas sus formas y niveles, entendiendo calidad, como la

exigencia de que sean apropiados meédica y cientificamente, esto es, que exista

18 ey General de Salud. “Articulo 1o0. Bis. - Se entiende por salud como un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades”.
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personal médico capacitado, medicamentos y equipo hospitalario cientificamente

aprobados y en buen estado, y condiciones sanitarias adecuadas.*®

26. Bajo esa Optica, esta Comision Nacional en la Recomendacién General 15
“Sobre el derecho a la proteccion de la salud”, del 23 de abril de 2009, ha sefialado
gque ‘el desemperio de los servidores publicos de las instituciones es fundamental,
ya que de sus acciones u omisiones dependera la eficacia con que éste se
garantice; la efectividad del derecho a la proteccion de la salud demanda la
observancia de elementos esenciales que garanticen servicios médicos en
condiciones de disponibilidad; accesibilidad (fisica, econémica y acceso a la

informacién), aceptabilidad y calidad”.?°

27. En el presente caso, esta Comisién Nacional observa que personas servidoras
publicas del HGZMF No. 29 incurrieron en omisiones que violentaron el derecho
humano a la proteccion de la salud en agravio de V, de acuerdo con las siguientes

consideraciones:

A.1. Violacion al derecho humano de la salud en agravio de V

e Ingreso de V al servicio de Urgencias del HGZMF No. 29

28. V, paciente masculino, adulto mayor de edad al momento de los hechos, con

antecedente |
N
N
N

19 SCJIN. Jurisprudencia (Administrativa). “DERECHO A LA SALUD. SU PROTECCION EN EL
ARTICULO 271, SEGUNDO PARRAFO, DE LA LEY GENERAL DE SALUD’, publicada en el
Semanario Judicial de la Federacion y su Gaceta, abril de 2009. Registro: 167530.

20 CNDH. “Sobre el derecho a la proteccién de la salud”, 23 de abril de 2009.
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7

29. Asimismo, se conocio que en el 2019 I
] ] |

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los

30. En 2020, |
I B I D S N
™ I
™

31. En este contexto, el 3 de julio de 2022, V fue ingresado a las 17:55 horas en el

servicio de Urgencias del HGZMF No. 29, ocasién en la que fue atendido por AR1,

quien interrogd a un familiar del paciente, | EEG—_G—
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32. Asi las cosas, a su llegada al HGZMF No. 29, AR1 realiz6 exploracion fisica de

V. I

33. Igualmente, en dicha valoracion ARL1 hizo referencia a un electrocardiograma

que le fue practicado con anterioridad a V, |

34. En ese orden de ideas, de acuerdo a la valoracion de las constancias que

integran el expediente clinico de V, la médica de este Organismo Nacional expreso

que la actuacin de AR G
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la Ley General de Salud, en el Reglamento de la LGS y en el Procedimiento de

Urgencias IMSS.

35. Mas tarde, a las 20:16 horas del mismo dia, V fue atendido por AR2, quien a la

exploracién fisica -

36. Continuando con su valoracion, AR2 encontr6 a V

con diagnéstico de I I NN B
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38. Sobre este punto, de acuerdo a la especialista de esta Comision Nacional, la
literatura médica especializada refiere que las manifestaciones clinicas del
accidente cerebrovascular son muy variables, dada la anatomia tan compleja del
encéfalo y sus vasos; diagnosticandose cuando los signos y sintomas neurologicos
se prolongan durante mas de 24 horas, siendo los mas comunes; pérdida de la
funcion sensitiva, motora o ambas en una mitad del cuerpo, cambios en la visién,

marcha, habla y comprension, o cefalea intensa inesperada.

39. Ademas, existen otros padecimientos que pueden confundirse con ese cuadro,
como las convulsiones, tumores, cefaleas tipo migrafia o las encefalopatias
metabdlicas que originan cambios mentales sin signos neuroldgicos focales, por lo
que, la solicitud realizada por AR2 para la realizacion de una tomografia de craneo

para descartar un evento cerebral fue acorde a la literatura médica especializada.

40. No obstante lo anterior, la misma especialista afiadio que la | N

41. El mismo 3 de julio de 2022, personal de enfermeria del HGZMF No. 29 il

21162
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42. Al siguiente dia, a las 11:16 horas del 4 de julio de 2022, V fue sometido a

, atencion que estuvo a cargo de PSP3,

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
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43. Mas tarde en la misma fecha, V continud recibiendo atencién en el servicio de

Urgencias, por parte de AR3,

Informacién confidencial:

44. Ademas, AR3 registro los resultados que arrojé el estudio de
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45. Sumado a ello, AR3

informando de ello a sus

Q

familiares; actuacion que en conjunto, de acuerdo a lo manifestado por |
especialista de este Organismo Nacional, fue acorde a lo previsto por la Ley General

de Salud, al Reglamento de la LGS y al Reglamento IMSS.

46. Ahora bien, en hoja de indicaciones médicas del mismo 4 de julio de 2022, se

observo la prescripcion de

Informacion confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narracion de los

47. No obstante, no pasa desapercibido para este Organismo Nacional que en dicha
hoja de indicaciones no se especificé la cantidad de infusion de liquidos que debia
suministrarse a V, ello en virtud de que la literatura médica especializada refiere
necesario calcular la cantidad de liquido que se necesita ministrar por hora de
acuerdo a los niveles de sodio, al igual que sugiera realizar calculos con base al
sodio urinario, sin que se advierte que dicho estudio se haya solicitado a su ingreso

al HGZMF No. 29 o bien durante su estancia intrahospitalaria, por lo tanto, el manejo
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48. Asimismo, la especialista de esta Comision Nacional abundd que la médica

tratante antes sefialada, G i cMbargo,
de acuerdo a lo sefialado por la G . <!0 no

correspondia a los indicios presentados por V en ese momento, sumado a que no

realiz6 cambios en el manejo establecido desde su ingreso, |
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50. Tocante a ello, la médica de este Organismo Nacional manifestd que el

51. De conformidad con lo establecido por la SCJN, el personal médico en principio,
asume una obligacion de actividad, diligencia y prudencia, en donde si bien es
cierto, no garantiza la curacion de un enfermo, si debe hacer uso de las técnicas
adecuadas conforme al estado actual de la ciencia médica y las circunstancias
concurrentes en cada caso. Asi, el Maximo Tribunal refiere que “En el curso del acto
médico deben efectuarse una serie de elecciones alternativas, desde el momento
en que se precisa indicar las exploraciones necesarias para llegar a un diagnéstico,
hasta el de prescribir una concreta terapia, y todo ello en el ambito de la duda

razonable sobre la mejor decisién posible” 3!

52. Por tanto, |

I V. 2l omitir realizar cambios en el manejo establecido desde su ingreso,

descartando |G

I Vuinerando el derecho a la proteccion de la salud en agravio de V.

81 SCJIN. Tesis Aislada (Civil). “ACTO MED[CO. MEJOR DECISION POSIBLE PARA LA
DETERMINACION DE LA MALA PRACTICA MEDICA”, publicada en el Semanario Judicial de la
Federacion y su Gaceta, 28 de noviembre de 2012. Registro: 2002441.
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e Ingreso de V al servicio de Medicina Interna y atencion en el area de
Psiquiatria del HGZMF No. 29

53. Para el 7 de julio de 2022, se observo que V ingresé al area de Medicina Interna
del HGZMF No. 29, siendo atendido por AR5, quien lo encontro |

54. En su reporte, AR5 indic6 que del examen general de orina que le fue practicado

a V el 5 de julio de 2022, se obtuvo G

55. Igualmente, AR5 analiz6 los antecedentes de V |l B TN
.5 |
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por lo que comentaria dicha

situacion con el familiar del paciente.

56. Acto seguido, se observé que en la misma fecha personal de enfermeria asento

la indicacion para que a V

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los

57. En orden de ideas, de acuerdo a lo sefalado por la especialista de este
Organismo Nacional, hasta ese momento, el manejo de V en el servicio de Medicina
Interna del HGZMF No. 29 resulté acorde a lo establecido en la Ley General de
Salud y en el Reglamento de la LGS, asi como,
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58. El 8 de julio de 2022, V fue valorado por PSP5,

59. Aunado a ello, PSP5

"B21|qNd UQIoRWIOU| B] B 0S329Y A elouaiedsuel)
op [|esopa4 Ao e] 8p €L O|NdIe [9p | UQIOJEI) B UD OjUdWEPUN} UOD ‘soyday
so| ap uoloeseN A euosiad e| ap |eJUSy O OIISi{ OpE}ST :|RIDUSPHUOD UQIdBWLION|

60. El 9 de julio de 2022, V fue valorado por ARG,
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61. Sobre ese punto, la especialista de esta Comision Nacional objeto la narrativa
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62. Por otra parte, el 10 de julio de 2022, V fue atendido por AR7,

Estado Fisico o Mental de la persona y Narracion de los

63. Ante ello, AR7

64. En ese sentido, de acuerdo a lo puntualizado por la especialista de esta
Comisién Nacional, las alteraciones neurologicas que V presentaba hasta ese

momento fueron fluctuantes, a pesar de ello, en la valoracion realizada por AR7, no
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se advierte que dicho facultativo haya realizado un analisis sobre la presencia de
I 2 pcsar de que el dia anterior fue reportado con mejoria, ante lo cual,
debio solicitar algin estudio de control par I Ccscartar
otras sustancias causales de dichas alteraciones, debiendo tomar en cuenta que en

los ultimos laboratorios de control (los cuales se efectuaron tres dias antes) se

Estado Fisico o Mental de la persona y Narracion de los

hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.

65. Omisiones que, conforme a lo evidenciado por la especialista de este
Organismo Nacional, favorecieron la | cc V sin
manejo adecuado y la no identificacibn de algin otro cuadro patolégico que
estuviera ocasionando dichas alteraciones, pasando por alto también, solicitar
valoracion especializada por parte del servicio de Neurologia para un manejo
adecuado, lo que incumpli6 lo establecido en el articulo 33 de la Ley General de
Salud, el cual dispone que “Las actividades de atencibn médica son: [...] Il.
Curativas, que tienen como fin efectuar un diagndéstico temprano y proporcionar

tratamiento oportuno”.

66. Respecto del medicamento | |2 cspecialista de este
Organismo Nacional sefial6o que se trata |
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suspension repentina fue inadecuada de conformidad con lo establecido en la

literatura médica especializada.

67. Tampoco pasa desapercibido para esta Comision Nacional que si bien no obra
en el expediente clinico de V nota médica correspondiente al 11 de julio de 2022, si
lo es el resultado del urocultivo de esa fecha, donde personal |

68. Al dia siguiente, el 12 y 13 de julio de 2022, V nuevamente fue atendido por
ARS, |

Informacién confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

69. Para el 14 de julio de 2022, AR5 refirid6 que en su séptimo dia de estancia

intrahospitalaria, v

31/62

Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.



Comision Nacional de los Derechos Humanos

70. Un dia despues, el 15 de julio de 2022, AR5 reporto a V |G

71. En ese sentido, la especialista de esta Comision Nacional advirtié que en los
tres dias a los que se ha hecho referencia y en los que V recibio atencion AR5}

I sc incumplioé con lo sefialado en el articulo 27 de la Ley General de Salud,
el cual refiere que “Para los efectos del derecho a la proteccion de la salud, se
consideran servicios basicos de salud los referentes a: [...] La atencion médica
integral, que comprende la atencion médica integrada de caracter preventivo,
acciones curativas, paliativas y de rehabilitacion, incluyendo la atencion de

urgencias’.

72. Respecto de la atencion brindada a V el 16 de julio de 2022, obra registro de

enfermeria del mismo dia, |G
I
I

Informacién confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los

73. Al dia siguiente, V fue valorado por ARS, I

* I
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74. El 18 de julio de 2022, V fue atendido nuevamente por AR5 quien continué con

mismo manejo, sefialando que de acuerdo a resultados de laboratorio de control,

75. En este punto, la especialista de esta Comision Nacional advirtié que en el
registro de enfermeria del 17 de julio de 2022, se report6 que V IR

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
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77. El mismo 18 de julio de 2022, V fue atendido por PSP5, il NG

I oncjo que fue acorde a lo establecido en la Ley

General de Salud y al Reglamento de la LGS, al haberse sugerido la busqueda de
alguna entidad sistémica desencadenante de la alteracion cardiaca que en ese

momento presentaba el paciente.

78. Para el dia siguiente, V fue valorado nuevamente por ARS, N
9
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I <stimando prondstico reservado y brindando a

familiares informes en torno a su situacion.
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81. Igualmente,

82. El mismo 19 de julio de 2022, V fue examinado por AR, I
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83. En ese tenor, AR? I

84. Bajo ese panorama, para la especialista de esta Comision Nacional, el manejo

del padecimiento observado en V por parte de ARS NN

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los

hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.

85. Cabe sefialar que el mismo 19 de julio, en el registro de enfermeria, AR10 y

algunos otros de los que no se observan sus datos por ser ilegibles, | N

Informacion confidencial:

86. No obstante, a pesar del andlisis de las circunstancias en las que se encontro

V, AR I
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87. Sobre el particular, en México la Ley DPAM considera como personas adultas
mayores a aquellas que cuenten con sesenta afios 0 mas de edad y que se
encuentren domiciliadas o en transito en el territorio nacional. Tienen entre otros,
derecho a la integridad, dignidad y preferencia, mediante una calidad de vida; al
disfrute pleno, sin discriminacion ni distincion alguna, de los derechos que las leyes
consagran a su favor; a una vida libre sin violencia; al respeto a su integridad fisica,
psicoemocional y sexual; a recibir proteccién por parte de la comunidad, la familia y
la sociedad, asi como de las instituciones federales, estatales y municipales; a vivir

en entornos seguros dignos y decorosos.

88. En tanto, la Convencién Interamericana sobre la Proteccion de los Derechos
Humanos de las Personas Mayores*® sefiala que “La persona mayor tiene derecho

a su salud fisica y mental”.

89. Sumado a ello, la Organizacion Mundial de la Salud ha sefialado que a lo largo
de la vida son muchos los factores sociales, psiquicos y biol6gicos que determinan
la salud mental de las personas adultas mayores. Ademas de las causas generales

de tensidén con que se enfrenta todo el mundo, muchos adultos mayores se ven

46 OEA. “Convencion Interamericana sobre la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas
Mayores”. Adoptada en Washington, D.C., Estados Unidos, 15 de junio de 2015. Aprobada de forma
unanime por el Senado de la Republica el 13 de diciembre de 2022 y publicada el 10 de enero de
2023 en el Diario Oficial de la Federacién; si bien al momento de los hechos dicha Convencién no
se encontraba vigente, si podia ser utilizada con caracter orientador. Adicionalmente, a partir del
decreto Promulgatorio de 20 de abril de 2023, la actuacion de las autoridades debe ser en
observancia a dicho tratado internacional.
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privados de la capacidad de vivir independientemente por dificultades de movilidad,
dolor cronico, fragilidad u otros problemas mentales o fisicos, de modo que

necesitan asistencia a largo plazo.

90. De esta manera, si bien es cierto AR IINNEENEGEGEGEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE
|
|
|
I sino que ademas

vulneré lo establecido en los articulos 25, parrafo 1, de la Declaracion Universal de
Derechos Humanos, asi como, 17 del Protocolo de San Salvador, en relacién con
el numeral 18 de la Ley DPAM, el cual menciona que “Corresponde a las
Instituciones Publicas del Sector Salud, garantizar a las personas adultas mayores:
I. El derecho a la prestacion de servicios publicos de salud integrales y de calidad,
en todas las actividades de atencion médica, de conformidad con lo establecido en

el articulo 33 de la Ley General de Salud”.

91. Continuando, el 20 de julio de 2022, V I
e
e
e
e
I

92. Ademés,
N
g
¥

47 Ruidos burbujeantes en pulmén.
48 Lesion producida por estiramiento de la piel y masculo sobre una superficie 6sea producida al
deslizarse en una superficie blanda, por ejemplo cuando el paciente se desliza sobre la cama.
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93. De igual forma, AR5

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los

94. En torno a lo descrito en parrafos previos, la especialista de esta Comision

Nacional precisé que AR5, ARG, AR7 y ARS, I
|
.|
...
.|
.|
.|
I

95. Sobre el particular, esta Comision Nacional ha observado con anterioridad que

entre los problemas mas graves que enfrentan las instituciones encargadas de
prestar el servicio de salud, se encuentra la “falta de capacitacion para elaborar

diagnésticos eficientes y otorgar tratamientos adecuados a las enfermedades”.*

49 CNDH. “Sobre el derecho a la proteccién de la salud”, 23 de abril de 2009.
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96. Por su parte, la SCJIN ha indicado que el personal médico, en principio, asume
una obligacion de actividad, diligencia y prudencia, conforme al estado actual de la
ciencia médica siendo, por consiguiente, deudor de una obligacion de medios;
agregando que si bien el médico no garantiza la curacion del enfermo, si el empleo
de las técnicas adecuadas conforme al estado actual de la ciencia médica y las
circunstancias concurrentes en cada caso, con el objeto de llegar a un diagndstico

y prescribir una concreta terapia.>®

97. Consecuentemente, AR5, AR6, AR7 y ARS8, del servicio de Medicina Interna,
asi como, AR9 del area de Psiquiatria, todos adscritos al HGZMF No. 29,
trasgredieron lo establecido en los articulos 27 fraccion Ill, 32, 33 fraccion Il, 51y
77 bis 37, fraccion Il de la Ley General de Salud; 48 del Reglamento de la LGS y; 7
del Reglamento IMSS que, en términos generales, establecen que todo paciente
tiene derecho a obtener prestaciones de salud oportunas, de calidad idénea e
integral, actividades de atencién médica curativas con la finalidad de que se efectue
un diagndéstico oportuno y certero y se proporcione un tratamiento igualmente
apropiado, lo que en el caso particular no acontecié por las omisiones e
irregularidades expuestas, lo cual vulnero el derecho humano a la proteccion de la

salud en agravio de V.

B. Violacién al derecho a la vida en agravio de V.

98. La CrIDH ha sefalado que el derecho a la vida se halla directa e indirectamente
vinculado con la atencién a la salud humana.5! Asimismo, dicha Corte ha precisado
que se trata de un derecho humano fundamental, cuyo goce pleno es un

prerrequisito para el disfrute de todos los demas derechos humanos; por lo cual,

5 SCJN. Tesis Aislada (Civil). “ACTO MEDICO. MEJOR DECISION POSIBLE PARA LA
DETERMINACION DE LA MALA PRACTICA MEDICA”, publicada en el Semanario Judicial de la
Federacion y su Gaceta, 28 de noviembre de 2012. Registro: 2002441.

51 CrIDH. “Caso Vera Vera y otras vs. Ecuador”. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y
Costas. Sentencia de 19 de mayo de 2011, péarrafo 43.
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los Estados tienen la obligacion de garantizar la creacidon de las condiciones que se

requieran para que no se produzcan violaciones de ese derecho.>?

99. El derecho a la vida implica que todo ser humano disfrute de un ciclo existencial
gque no sea interrumpido por algun agente externo. Las disposiciones que
establecen su proteccion son los articulos 6.1. del Pacto Internacional de Derechos
Civiles y Politicos, 4.1. de la Convencion Americana sobre Derechos Humanos, 3
de la Declaracion Universal de Derechos Humanos, | de la Declaracion Americana
de los Derechos y Deberes del Hombre, y el articulo 29 de la CPEUM, en cuanto
que en su segundo parrafo dispone que no podra restringirse ni suspenderse el
derecho a la vida.

100. De la lectura a los citados articulos se advierte un contenido normativo de
doble naturaleza, a saber: la obligacion del Estado de respetar la vida humana,
mediante la prohibicion de su privacién arbitraria (deber negativo), asi como adoptar
todas las medidas apropiadas para proteger y preservar el derecho a la vida de
quienes se encuentren bajo su jurisdiccién, o bien, que no se les impida el acceso

a las condiciones que los garanticen (deber positivo).

101. Con motivo del andlisis de las constancias que integran el expediente clinico

de V, la especialista de esta Comision Nacional I

52 CrIDH. “Caso Poblete Vilches y otros vs. Chile”. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 8
de marzo de 2018, péarrafo 145.

41/62

Informacién confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.



Comision Nacional de los Derechos Humanos

102. En el informe rendido por el IMSS a este Organismo Nacional el 13 de febrero

de 2023, la Jefa del Servicio de Medicina Interna abundé que

Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los

hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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107. La especialista de este Organismo Nacional también puntualizé

106. De igual manera,
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108. Derivado de lo antes mencionado, la médica de este Organismo Nacional

(@]
o
>
Q
c
<
(@)

Informacién confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

109. En ese sentido, el personal médico al que se ha hecho referencia incumplio lo
previsto en el articulo 1°, parrafo primero y 29 de la CPEUM; 6.1. del Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos; 4.1. de la Convencidbn Americana
sobre Derechos Humanos; 3° de la Declaracion Universal de Derechos Humanos; |
de la Declaracién Americana de los Derechos y Deberes del Hombre, en relacion
con el diverso 7° del Reglamento IMSS; al haber omitido adoptar todas las medidas

apropiadas para proteger y preservar el derecho a la vida de V.

C. Violacion al derecho de acceso a la informacién en materia de salud en
agravio de V, QVl y PVI.

110. El articulo 6, péarrafo segundo, de la CPEUM establece el derecho al libre
acceso a informacién, determinando que el Estado es el encargado de garantizarlo.
El Comité de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales de la Organizacion de la
Naciones Unidas, previene que, en materia de salud, el derecho de acceso a la
informacion “comprende el derecho de solicitar, recibir y difundir informacién e ideas

acerca de las cuestiones relacionadas con la salud”.
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111. En el parrafo 27 de la Recomendacion General 29, esta Comision Nacional
consideré que 91...] los derechos a la proteccién de la salud y el derecho a la
informacion, por virtud del principio de interdependencia son mutuamente
vinculables para su realizacién y de la garantia de estos se supedita la debida

integracion del expediente clinico”.>3

112. Por su parte, la CrIDH ha sefialado que “un expediente médico,
adecuadamente integrado, es instrumento guia para el tratamiento meédico, y fuente
razonable de conocimiento acerca de la situacion del enfermo, las medidas

adoptadas para controlarla y, en su caso, las consecuentes responsabilidades”.>*

113. Sumado a ello, dicho Tribunal Interamericano ha descrito que los prestadores
de salud deberan informar al paciente, al menos, sobre: i) la evaluacién del
diagnéstico; ii) el objetivo, método, duracidon probable, beneficios y riesgos
esperados del tratamiento propuesto; iii) los posibles efectos desfavorables del
tratamiento propuesto; iv) las alternativas de tratamiento, incluyendo aquellas
menos intrusivas, y el posible dolor o malestar, riesgos, beneficios y efectos
secundarios del tratamiento alternativo propuesto; v) las consecuencias de los
tratamientos, y vi) lo que se estima ocurrira antes, durante y después del

tratamiento.>®

114. Asimismo, la NOM-Del Expediente Clinico establece que éste q...] es un
instrumento de gran relevancia para la materializacion del derecho a la proteccion
a la salud. Se trata del conjunto Unico de informacién y datos personales de un
paciente [...] integrado por documentos escritos, graficos, imagenoldgicos,

electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, O6pticos, magneto-6pticos [...]

53 CNDH. “Sobre el expediente clinico como parte del derecho a la informacién en servicios de salud”,
31 de enero de 2017.

54 CrIDH. “Caso Alban Cornejo y otros vs. Ecuador”. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de
22 de noviembre de 2007, parrafo 68.

55 CrIDH. “Caso I.V. vs Bolivia”. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia
de 30 de noviembre de 2016, parrafo 189.
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mediante los cuales se hace constar [...] las [...] intervenciones del personal [...] el

estado de salud del paciente [...] datos acerca del bienestar fisico, mental y social”.5®

115. En el caso particular, del andlisis realizado a las constancias que obran en el
expediente clinico de V, la especialista de este Organismo Nacional advirtié que el
3 de julio de 2022, el paciente fue valorado por AR1, quien establecié como
diagnostico de G
I sin embargo, no se observo hoja de

indicaciones médicas glosada a dicho expediente, por lo que no es posible

correlacionar el manejo establecido al paciente.

116. Mas tarde a las 20:16 horas del mismo dia, V fue atendido por [N

I Sin embargo,
tampoco obra hoja de indicaciones médicas, | NN
|
I

117. De igual manera, la especialista de esta Comision Nacional observé que
tampoco se encontraban integradas la nota y hoja de indicaciones médicas del 6 de
julio, ni las notas del 11 y 16 del mismo mes, lo cual impidié corroborar y analizar
las condiciones clinicas del paciente, omisiones contrarias a la integracion
adecuada del expediente médico de V, incumpliendo lo sefialado en el numeral 5.14
de la NOM-Del Expediente Clinico, el cual refiere que “El expediente clinico se
integrara atendiendo a los servicios genéricos de consulta general, de especialidad,
urgencias y hospitalizacion. [...] Cuando en un mismo establecimiento para la
atencion médica, se proporcionen varios servicios, debera integrarse un solo
expediente clinico por cada paciente, en donde consten todos y cada uno de los

documentos generados por el personal que intervenga en su atencion”.

56 NORMA Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico. México, D.F., a 29 de
junio de 2012, 0 Introduccion, péarrafo tercero.
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118. Por otro lado, también se desprendié que el 3 de julio de 2022, V fue atendido

por AR2, quien consigno la necesidad de ingresar al paciente al servicio de

Urgencias con los diagnosticos de
I oscntando dicha informacion en la carta de

consentimiento informado de esa misma fecha; sin embargo, se advierte que ésta
no se encuentra requisitada adecuadamente, pues solo cuenta con la firma y
nombre de la citada facultativa, asi como, el del paciente, mas no asi de su firma, ni

de familiar o testigo alguno.

119. De igual manera, no pasa desapercibido para la especialista de esta Comision

Nacional que el 20 de julio de 2022, V |G
I
I
I
I C|0CUMENOS que i bien se trataban

de atenciones urgentes, ambos se observan firmados por el paciente, un testigo y
por AR11, lo cual genera contradiccion pues de haberse encontrado V en las

condiciones sefaladas, no podia comprender y/o autorizar tales procedimientos.

120. En casos como este, los formatos se rellenan de manera distinta, sea por un
familiar o médicos tratantes en caso de urgencia, tal como lo sefiala el numeral
10.1.18 de la NOM-Del Expediente clinico, el cual refiere que éstas deberan
contener como minimo, “Nombre completo y firma del paciente, si su estado de
salud lo permite, en caso de que su estado de salud no le permita firmar y emitir
su consentimiento, deber& asentarse el nombre completo y firma del familiar
mas cercano en vinculo que se encuentre presente, del tutor o del representante

legal’.

47162

Informacién confidencial: Estado Fisico o Mental de la persona y Narraciéon de los
hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.



Comision Nacional de los Derechos Humanos

121. Por su parte, el numeral 10.1.4 de la referida Norma Oficial prevé que “En los
casos de urgencia, se estara a lo previsto en el articulo 81 del [Reglamento de la
LGS]”, precepto que dispone que “Cuando no sea posible obtener la autorizacion
por incapacidad del paciente y ausencia de las personas a que se refiere el parrafo
gue antecede, los médicos autorizados del hospital de que se trate, previa
valoracion del caso y con el acuerdo de por lo menos dos de ellos, llevaran a cabo
el procedimiento terapéutico que el caso requiera, dejando constancia por escrito,

en el expediente clinico”.

122. Sobre el particular, la SCIN ha establecido que el caso de urgencia que
justifica el acto médico a pesar de la ausencia de consentimiento del paciente, es la
forma en que el ordenamiento juridico prepondera la proteccion de la salud, pero
sujetando consecuentemente al médico o diverso profesional médico-sanitario a un
estandar més alto para acreditar su debida diligencia médica; por lo que, el
facultativo que se encuentre en ese supuesto tendrd que demostrar que esa
actuacion era imperiosa para la proteccion de la integridad o vida del paciente y
debera hacerlo en acuerdo con otro profesional médico, asentando sus razones
para acreditar el estado de urgencia y detallando toda informacion relevante en el
expediente clinico, bajo su mas estricta responsabilidad;®’ situacién que en el
presente asunto no acontecid, pues no se desprende documental alguna que
permita corroborar que AR11 haya realizado dicho procedimiento o bien, que haya
buscado a familiar alguno del paciente para tal efecto, previo a firmar en la carta de

consentimiento informado teniendo en cuenta la condicion en que se hallaba V.

123. Finalmente, de las constancias que conforman el expediente clinico de V,
también se advirtio que en la hoja de indicaciones médicas del 4 de julio de 2022,
el nombre de AR12 se encuentra incompleto, asi también, en el registro de

enfermeria del 20 de julio de 2022, Unicamente se observa a AR10, mas no asi, el

" SCJN. Tesis Aislada (Constitucional). “CONSENTIMIENTO INFORMADO EN MATERIA MEDICO-
SANITARIA. JUSTIFICACION DE SU SUPUESTO DE EXCEPCION”, publicada en la Gaceta del
Semanario Judicial de la Federacion, julio de 2016. Registro: 2012106.
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nombre completo del resto de personal que atendié al paciente, situaciones que
trasgredieron lo dispuesto en el numeral 5.10 de la multicitada NOM-Del Expediente
clinico, el cual precisa que “Todas las notas en el expediente clinico deberan
contener fecha, hora y nombre completo de quien la elabora, asi como la firma
autografa, electronica o digital, segun sea el caso; estas dos Ultimas se sujetaran a

las disposiciones juridicas aplicables”.

124. Por lo tanto, este Organismo Nacional considera que las omisiones antes
descritas y en las que intervinieron AR1, AR2, AR10, AR11 y AR12, asi como, el
personal de enfermeria que atendié a V el 20 de julio, trastocaron el derecho de
acceso a la informacion en materia de salud en agravio de V, QVIy PVI.

D. RESPONSABILIDAD.

D.1. RESPONSABILIDAD DE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS

125. Conforme al parrafo tercero del articulo 1° Constitucional, ‘“todas las
autoridades, en el &mbito 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 deberd prevenir, investigar, sanciona y reparar las

violaciones a los derechos humanos, en los términos que establezca la ley’.

126. La promocion, el respeto, proteccion y garantia de los derechos humanos
reconocidas en el articulo citado, también se establecen en los distintos tratados y
convenciones de derechos humanos suscritos por el Estado mexicano. Por ello, su
cumplimiento obligatorio no deriva solo del mandato constitucional, sino también de
los compromisos internacionales adquiridos, mediante la suscripcion y/o ratificacion
de dichos tratados. El contenido de las obligaciones y las acciones que el Estado

debe realizar para cumplirlas ha sido materia de diversos pronunciamientos por
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parte de los organismos internacionales de proteccion de los derechos humanos,

como la CrIDH y aquellos que conforman el sistema de las Naciones Unidas.

127. La Organizacion Mundial de la Salud ha sefialado que el derecho de la salud
se rige por diversos principios y normas rigurosas que incluyen, entre otros, la
“Calidad”, entendiendo que los establecimientos, bienes y servicios de salud
deberan ser también apropiados desde el punto de vista cientifico y médico y ser de
buena calidad, por lo que se requiere, entre otras cosas, personal médico
capacitado, medicamentos y equipo hospitalario cientificamente aprobados y en

buen estado, agua limpia potable y condiciones sanitarias adecuadas.>®

128. Como ha quedado acreditado en la presente Recomendacion, AR2, AR3, AR4,
AR5, AR6, AR7, ARS8, AR9, incurrieron en responsabilidad en el desempefio de sus
funciones, de acuerdo con las acciones y omisiones ya descritas en los apartados
gue anteceden, consistentes en violacion al derecho a la proteccion de la salud por
inadecuada atencion médica y en consecuencia derivado de la interdependencia de
los derechos, a la vida de V, a quien con sus actos y omisiones no garantizaron el

grado méaximo de salud posible.

129. Asimismo, se acredité que AR1, AR2, AR10, AR11 y AR12, al igual que el
resto de personal de enfermeria que atendié al paciente el 20 de julio de 2022,
trastocaron el derecho de acceso a la informacién en materia de salud en agravio
de V, asi como de QVIy de PVI, al contravenir los lineamientos establecidos en la
NOM-Del Expediente Clinico.

130. Finalmente, cabe sefialar que toda persona servidora publica debe proceder
con apego a los principios de legalidad, honradez, lealtad, imparcialidad y eficiencia

en la administracion publica, y tienen la obligacion de cumplir con diligencia el

58 ONU. Consejo Econémico y Social. Observacion General No. 14 “El derecho al disfrute del mas
alto nivel posible de salud”, 11 de agosto de 2022, pag. 4.
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servicio que le sea encomendado, absteniéndose de cualquier acto u omision que
cause la suspension total, parcial o la deficiencia de dicho servicio, tal como se
prevé en el articulo 7 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, en

relacion con los articulos 108 y 109 de la CPEUM.

131. Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 1°, péarrafo tercero y 102,
apartado B de la CPEUM; 6°, fraccion Ill; 71, parrafo segundo, 72, parrafo segundo
y 73 parrafo segundo de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos,
se cuenta en este caso con elementos de conviccion suficientes para que este
Organismo Nacional, en ejercicio de sus atribuciones, presente denuncia
administrativa en el Organo Interno de Control en el IMSS, a fin de que se inicie la
investigacion correspondiente en contra de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5, AR6, AR7,
ARS8, AR9, AR10, AR11 y AR12, cuya intervencion y responsabilidad se describe en

esta Recomendacion.

E. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO.

132. Una de las vias previstas en el sistema juridico mexicano para lograr la
reparacion del dafo derivado de la responsabilidad institucional, consiste en
plantear la reclamacion ante el érgano jurisdiccional competente, y otra es el
sistema no jurisdiccional de proteccién de derechos humanos, de conformidad con
lo establecido en los articulos 1°, parrafo tercero, 108 y 109 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 44, parrafo segundo de la Ley de la
Comisién Nacional de los Derechos Humanos; y, 65 inciso c) de la Ley General de
Victimas, que prevén la posibilidad de que al evidenciarse una violacion a los
derechos humanos, atribuible a personas servidoras publicas del Estado, la
Recomendacion que se formule a la dependencia debe incluir las medidas que
procedan, para lograr la efectiva restitucion de los afectados en sus derechos

fundamentales y las relativas a la reparacion de los dafios y perjuicios que se
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hubieran ocasionado, para lo cual el Estado debe investigar, sancionar y reparar las

violaciones a los derechos humanos en los términos establecidos en la ley.

133. Para tal efecto, en términos de los articulos 1, péarrafos tercero y cuarto, 2,
fraccion |, 7, fracciones I, Il y VI, 26, 27, fracciones II, 11, IV y V, 62, fraccién |, 64,
fraccion |, 73, fraccion V, 74, fraccién VI, 75 fraccion 1V, 96, 97, fraccién |, 106, 110,
fraccion 1V, 111, fraccion | y parrafo primero, 112, 126, fraccion VIIl, 130y 131 de la
Ley General de Victimas, y demas normatividad aplicable al caso, al acreditarse
violaciones a los derechos humanos a la proteccién de la salud, a la vida y al acceso
a la informacion en materia de salud, se deberd inscribir a V, QVI y PVI, en el
Registro Nacional de Victimas, a fin de que tengan acceso a los Recursos de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral, conforme a las disposiciones previstas en la Ley
General de Victimas; para ello, este Organismo Nacional remitira copia de la

presente Recomendacion a la citada Comision.

134. Los articulos 18, 19, 20, 21, 22 y 23 de los “Principios y directrices basicos
sobre el derecho de las victimas de violaciones manifiestas de las normas
internacionales de derechos humanos y de violaciones graves del Derecho
Internacional Humanitario a interponer recursos y obtener reparaciones”, en su
conjunto consideran que, para garantizar a las victimas la reparacion integral,
proporcional a la gravedad de la violacion y las circunstancias de cada caso, es
necesario cumplir los principios de restitucién, indemnizacién, rehabilitacion,
compensacion, satisfaccion, garantias de no repeticion, obligacion de investigar los
hechos, asi como identificar, localizar, detener, juzgar y, en su caso, sancionar a los

responsables.
135. Al respecto, la CrIDH ha indicado que la reparacién es un término geneérico

que comprende las diferentes maneras como un Estado puede hacer frente a la

responsabilidad internacional en que ha incurrido. Por ello, la reparacion comprende
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diversos “modos especificos” de reparar que “varian segun la lesion producida.™®
En este sentido, dispone que “las reparaciones que se establezcan deben guardar

relacion con las violaciones declaradas”.5°

136. En ese tenor, a fin de que la autoridad esté en posibilidad de dar cumplimiento
a la presente Recomendacion y calificar el propio cumplimiento de cada uno de los
puntos recomendatorios, a continuacion, se puntualiza la forma en que podran

acatarse cada uno de los puntos Recomendatorios.

a) Medidas de Rehabilitacién

137. Estas medidas se establecen para facilitar a las victimas y familiares hacer
frente a los efectos sufridos por violaciones a sus derechos humanos de
conformidad con los articulos 27, fraccion Il, 62, de la Ley General de Victimas, asi
como del numeral 21, de los Principios y Directrices, instrumento antes referido,
incluyendo la rehabilitacion “la atencién médica y psicoloégica, asi como servicios

juridicos y sociales’.

138. Por ello, el IMSS en coordinacion con la CEAV atendiendo a la Ley General
de Victimas, debera proporcionar en su caso, a QVI y a PVI atencion psicologica y
tanatologica por los hechos, las acciones u omisiones que dieron origen a la
presente Recomendacién, por personal profesional especializado y de forma
continua, atendiendo a sus necesidades especificas con motivo del fallecimiento de
V.

139. Esta atencion debera brindarse gratuitamente, inmediatamente y en las

instalaciones del IMSS mas accesibles para las victimas indirectas, con su

59 CrIDH. “Caso Garide y Gaigoria vs. Argentina”, Sentencia de 27 de agosto de 1998, Reparaciones
y Costas, parr. 41

60 CrIDH. “Caso Carpio Nicolle y otras vs, Guatemala", Sentencia de 22 de noviembre de 2004,
Fondo, Reparaciones y Costas, parr. 69.
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consentimiento e informacion previa, clara, suficiente, proporcionada por personal
profesional especializado, la cual, se prestard atendiendo a su edad y sus
especificidades de género, de forma continua, hasta que alcancen el maximo

beneficio, lo anterior, para el cumplimiento del punto recomendatorio segundo.

b) Medidas de compensacién

140. Las medidas de compensacién se encuentran dispuestas en los articulos 27,
fraccion lll y 64 a 72, de la Ley General de Victimas y consisten en reparar el dafo
causado material o inmaterial. El dafio inmaterial, como lo determin6 la CrIDH,
comprende: 9...] los sufrimientos y las aflicciones causados a la victima directa y
[...] allegados, el menoscabo de valores muy significativos [...] asi como las
alteraciones, de caracter no pecuniario, en las condiciones de existencia de la

victima o su familia” 5t

141. La compensacion debera otorgarse a QVI y PVI, de forma apropiada y
proporcional a la gravedad de la violacion a los derechos humanos cometida en
perjuicio de V, considerando perjuicios, sufrimientos y pérdidas econOmicas
evaluables que sean consecuencia de la violacion de sus derechos humanos y con
motivo de su fallecimiento; por ello, el IMSS debera colaborar en el tramite ante la
Comisién Ejecutiva de Atencidén a Victimas, para la inscripcion en el Registro
Nacional de Victimas de QVIy PVI, asi como de V, a través de la noticia de hechos
que se realice a esa Comisién Ejecutiva con la presente Recomendacion, y que este
acompafada de los Formatos Unicos de Declaracion de la CEAV, y una vez que
ésta emita el dictamen correspondiente conforme a los hechos y las violaciones a
derechos humanos descritas y acreditadas en el presente instrumento

recomendatorio, proceda a la inmediata reparacion integral del dafio a QVI y PVI,

61 CrIDH. “Caso Palamara Iribarne Vs. Chile”. Sentencia del 22 de noviembre de 2005, Reparaciones
y Costas, parrafo 244.
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gue incluya la medida de compensacion, en términos de la Ley General de Victimas,
y se envien a esta Comision Nacional las constancias con que se acredite su

cumplimiento, ello en cumplimiento al punto recomendatorio primero.

c) Medidas de satisfaccion

142. Las medidas de satisfaccion tienen la finalidad de reconocer y restablecer la
dignidad de las victimas y atento a los articulos 27, fraccion IV y 73, fraccion V, de
la Ley General de Victimas, se puede realizar mediante sanciones judiciales o
administrativas a las autoridades y personas servidoras publicas responsables de

violaciones a derechos humanos.

143. En el presente caso, la satisfaccion comprende que las personas servidoras
publicas adscritas al IMSS colaboren ampliamente con las autoridades
investigadoras, en el tramite y seguimiento de la denuncia administrativa que este
Organismo Nacional presente en el Organo Interno de Control en el IMSS en contra
de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5, AR6, AR7, ARS8, AR9, AR10, AR11 y AR12, por la
inadecuada atencion médica proporcionada a V, ademas de las omisiones
advertidas en la integracién del expediente clinico del paciente, para que en su caso
se determine lo que conforme a derecho corresponda y dé cabal cumplimiento a sus
determinaciones y requerimientos; enviando las constancias con las que acredite
gue dichas acciones efectivamente se han realizado; ello para dar cumplimiento al

punto recomendatorio tercero.

d) Medidas de no repeticion

144. Las medidas de no repeticion descritas en los articulos 27, fraccion V, 74 y 75,
de la Ley General de Victimas, consisten en implementar acciones preventivas para

evitar la repeticion de hechos violatorios de derechos humanos y contribuir a su
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prevencion, por lo cual el Estado debera adoptar medidas legales, administrativas y

de otra indole para hacer efectivo el ejercicio de los derechos de las victimas.

145. Por lo anterior, el IMSS deberd implementar en el plazo de seis meses,
contados a partir de la aceptacion de la presente Recomendacion, un curso integral
sobre capacitacion y formacion en materia de derechos humanos que considere los
principios de accesibilidad, aceptabilidad, disponibilidad y calidad relacionado con
el derecho a la proteccion de la salud y a la vida, basado en el contenido de la GPC-
Tratamiento de Hipernatremia, de la GPC-Tratamiento de Hipertension, de la GPC-
Rehabilitacion Temprana, de la GPC-Tratamiento del Delirium, de la GPC-
Tromboprofilaxis y de la GPC-Sindrome de Fragilidad, el cual debera ser dirigido a
AR2, AR3, AR4, AR5, AR6, AR7, AR8, AR9, asi como al personal médico y de
enfermeria adscrito al servicio de Urgencias, de Medicina Interna y de Psiquiatria
del HGZMF No. 29.

146. Dicho curso debera ser efectivo para prevenir hechos similares a los del
presente caso, ello, con la finalidad de atender también a una cultura de paz del
Estado mexicano y debera ser impartido por personal que acredite estar calificado
y con suficiente experiencia en derechos humanos, que incluya programa, objetivos,
curriculos de las personas facilitadoras, lista de asistencia y/o videos. Hecho lo
anterior, se envien a esta Comision Nacional las constancias con que acredite su

cumplimiento respecto al numeral cuarto.

147. Asimismo, en el plazo de seis meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, el IMSS debera implementar un curso integral sobre
capacitacion y formacion en materia de derechos humanos, relacionado con el
derecho al acceso a la informacion en materia de salud basado en la NOM-Del
Expediente Clinico, el cual sera dirigido a AR1, AR2, AR10, AR11 y AR12; dicho
curso debera ser efectivo para prevenir hechos similares a los del presente caso,

ello, con la finalidad de atender también a una cultura de paz del Estado mexicano
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y debera ser impartido por personal que acredite estar calificado y con suficiente
experiencia en derechos humanos, que incluya programa, objetivos, curriculos de
las personas facilitadoras, lista de asistencia y/o videos. Hecho lo anterior, se envien
a esta Comision Nacional los documentos con que acredite el cumplimiento

respecto al numeral quinto.

148. De la misma forma, en el plazo de tres meses, contados a partir de la
aceptacion de la presente Recomendacion, el IMSS debera emitir una circular en el
que se envie a los correos electronicos institucionales del personal médico adscrito
al servicio de Medicina Interna del HGZMF No. 29, a través de la cual se les instruya
a adoptar las medidas efectivas para el debido requisitado de las cartas de
consentimiento informado, tomando en cuenta lo sefialado en la NOM-Del
Expediente Clinico, asi como, en la legislacién y normatividad aplicable al caso, con
el objeto de evitar actos y omisiones como las descritas en la presente; ello con la

finalidad de acreditar el cumplimiento del punto recomendatorio sexto.

149. Igualmente, en el plazo de tres meses, contados a partir de la aceptacion de
la presente Recomendacién, se emita una circular que se envie a los correos
electronicos institucionales del personal médico adscrito a los servicios de
Urgencias, Medicina Interna y Psiquiatria del HGZMF No. 29, en la que se les
instruya a adoptar las medidas efectivas para que, en casos en los cuales se
encuentre involucrado un paciente, persona adulta mayor con condiciones clinicas
similares a las que se hallaba V, se lleve a cabo su valoracion por parte del servicio
de Geriatria de ese nosocomio o0 bien, en algun otro hospital en caso de no contar
con el recurso, a efecto de que se brinde un tratamiento oportuno por parte de un
equipo multidisciplinario en dicha area, tomando en consideracion lo dispuesto en
la legislacion nacional e internacional, y en las guias de practica clinica y normas
oficiales mexicanas correspondientes, con el objeto de evitar actos y omisiones
como las descritas en la presente Recomendacion. Hecho lo anterior, se envien a

esta Comision Nacional las constancias de su cumplimiento, entre ellas el acuse de
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recepcion de la circular, con lo cual se dara cumplimiento al punto recomendatorio

séptimo.

150. En razén de lo anterior, esta Comision Nacional considera que las garantias
de no repeticibn previamente descritas constituyen una oportunidad para las
autoridades en el respectivo &mbito de sus competencias, a fin de fortalecer una
sociedad més justa, libre y respetuosa de la dignidad humana, mediante la
realizacion de las acciones sefialadas y por consecuencia, sumarse a una cultura
de paz, legalidad y respeto a los derechos humanos que conjunten valores,
actitudes y comportamientos para su proteccién y garantia, asi como la adhesion a
los principios de libertad, justicia, solidaridad y tolerancia, con la finalidad de evitar

hechos similares a los analizados en el presente instrumento recomendatorio.

151. En consecuencia, esta Comision Nacional de los Derechos Humanos, se
permite formular respetuosamente a Usted, Director General del Instituto Mexicano

del Seguro Social, las siguientes:

V. RECOMENDACIONES

PRIMERA. Se colabore en el tramite ante la Comisién Ejecutiva de Atencion a
Victimas, para la inscripcion en el Registro Nacional de Victimas de V, de QVIy de
PVI, a través de la noticia de hechos que se realice a esa Comisién Ejecutiva con la
presente Recomendacion, que esté acompafiada de los Formatos Unicos de
Declaracion de la CEAV y que, una vez que ésta emita el dictamen correspondiente
conforme a los hechos y las violaciones a derechos humanos descritas y
acreditadas en el presente instrumento recomendatorio, proceda a la inmediata
reparacion integral del dafio a las victimas, que incluya la medida de compensacion,
en términos de la Ley General de Victimas, y se envien a esta Comision Nacional

las constancias con que se acredite su cumplimiento.
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SEGUNDA. Se otorgue la atencion psicoldgica y tanatologica que requieran QVIy
PVI, por los hechos y las violaciones a derechos humanos que dieron origen a la
presente Recomendacion, la cual debera brindarse gratuitamente, inmediatamente
y en las instalaciones del IMSS mas accesibles para las victimas indirectas, con su
con consentimiento e informacién previa, clara, suficiente, proporcionada por
personal profesional especializado, la cual, se prestara atendiendo a su edad y sus
especificidades de género, de forma continua, hasta que alcancen el maximo
beneficio. Hecho lo anterior, se envien a esta Comision Nacional las constancias

con que se acredite su cumplimiento.

TERCERA. Colabore ampliamente en la presentacion y seguimiento de la denuncia
administrativa que este Organismo Nacional interponga en contra de AR1, AR2,
AR3, AR4, AR5, ARG, AR7, ARS8, AR9, AR10, AR11y AR12, ante el Organo Interno
de Control en el IMSS, por las omisiones precisadas en los hechos, observaciones
y analisis de las pruebas de la presente Recomendacion, a fin que se inicie el
procedimiento que corresponda, a efecto que dicha instancia realice la investigacion
respectiva y resuelva lo que conforme a derecho proceda, de conformidad con lo
dispuesto por la Ley General de Responsabilidades Administrativas; enviando a
este Organismo Nacional las acciones de colaboracion que efectivamente se han
realizado; enviando a esta Comision Nacional las constancias que acrediten dicha

colaboracion.

CUARTA. Se imparta en el término de seis meses, contados a partir de la
aceptacion de la presente Recomendacion, un curso integral sobre capacitacion y
formacion en materia de derechos humanos que considere los principios de
accesibilidad, aceptabilidad, disponibilidad y calidad relacionado con el derecho a la
proteccion de la salud y a la vida, basado en el contenido de la GPC-Tratamiento
de Hipernatremia, de la GPC-Tratamiento de Hipertension, de la GPC-
Rehabilitacion Temprana, de la GPC-Tratamiento del Delirium, de la GPC-
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Tromboprofilaxis y de la GPC-Sindrome de Fragilidad, el cual debera ser dirigido a
AR2, AR3, AR4, AR5, AR6, AR7, AR8, AR9, asi como al personal médico y de
enfermeria adscrito al servicio de Urgencias, de Medicina Interna y de Psiquiatria
del HGZMF No. 29; debiendo ser efectivo para prevenir hechos similares a los del
presente caso, ello, con la finalidad de atender también a una cultura de paz del
Estado mexicano y deberé ser impartido por personal que acredite estar calificado
y con suficiente experiencia en derechos humanos, que incluya programa, objetivos,
curriculos de las personas facilitadoras, lista de asistencia y/o videos; realizado lo
anterior, se envien a esta Comision Nacional las constancias con que acredite su

cumplimiento.

QUINTA. De igual manera, se imparta en el plazo de seis meses, contados a partir
de la aceptacion de la presente Recomendacion, un curso integral sobre
capacitacion y formacion en materia de derechos humanos, relacionado con el
derecho al acceso a la informacion en materia de salud basado en la NOM-Del
Expediente Clinico, el cual sera dirigido a AR1, AR2, AR10, AR11y AR12; debiendo
ser efectivo para prevenir hechos similares a los del presente caso, ello, con la
finalidad de atender también a una cultura de paz del Estado mexicano y debera ser
impartido por personal que acredite estar calificado y con suficiente experiencia en
derechos humanos, que incluya programa, objetivos, curriculos de las personas
facilitadoras, lista de asistencia y/o videos; realizado lo anterior, se envien a esta

Comision Nacional las constancias con que lo acredite.

SEXTA. En el plazo de tres meses, contados a partir de la aceptacion de la presente
Recomendacion, se emita una circular que se envie a los correos electrénicos
institucionales del personal médico adscrito al servicio de Medicina Interna del
HGZMF No. 29, a través de la cual se les instruya a adoptar las medidas efectivas
para el debido requisitado de las cartas de consentimiento informado, tomando en

cuenta lo sefialado en la NOM-Del Expediente Clinico, asi como, en la legislacion y
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normatividad aplicable al caso, con el objeto de evitar actos y omisiones como las
descritas en la presente. Hecho lo anterior, se envien a esta Comision Nacional las

constancias de su cumplimiento, entre ellas, el acuse de recepcion de la circular.

SEPTIMA. En el plazo de tres meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, se emita una circular que se envie a los correos
electronicos institucionales del personal médico adscrito a los servicios de
Urgencias, Medicina Interna y Psiquiatria del HGZMF No. 29, en la que se les
instruya a adoptar las medidas efectivas para que, en casos en los cuales se
encuentre involucrado un paciente, persona adulta mayor con condiciones clinicas
similares a las que se hallaba V, se lleve a cabo su valoracion por parte del servicio
de Geriatria de ese nosocomio o bien, en algun otro hospital en caso de no contar
con el recurso en el mismo, a efecto de que se brinde un tratamiento oportuno por
parte de un equipo multidisciplinario en dicha area, tomando en consideraciéon lo
dispuesto en la legislacién nacional e internacional, y en las guias de préctica clinica
y normas oficiales mexicanas correspondientes, con el objeto de evitar actos y
omisiones como las descritas en la presente. Hecho lo anterior, se envien a esta
Comisién Nacional las constancias de su cumplimiento, entre ellas, el acuse de

recepcion de la circular.

OCTAVA. Designe a la persona servidora publica con poder de decision que fungira
como enlace con esta Comisién Nacional, para dar seguimiento al cumplimiento de
la presente Recomendacion, y en caso de ser sustituida, deberd notificarse

oportunamente a este Organismo Nacional.

152. La presente Recomendacion, de acuerdo con el articulo 102, apartado B, de
la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, tiene el caracter de
publica y se emite en el ejercicio de las facultades que expresamente les confiere la
ley como el obtener, en términos del articulo 1°, parrafo tercero constitucional, la

investigacion que proceda por parte de las dependencias administrativas u otras
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autoridades competentes, para que conforme a sus atribuciones, se apliquen las

sanciones conducentes y se subsane la irregularidad de que se trate.

153. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 46, segundo parrafo, de la Ley
de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos, solicito a usted que la respuesta
sobre la aceptacion de esta Recomendacion, en su caso, se informe dentro del

término de quince dias habiles siguientes a su notificacion.

154. Con el mismo fundamento juridico, le solicito a usted, en su caso, las pruebas
correspondientes al cumplimiento de la Recomendacién se envien a esta Comision
Nacional, dentro de un término de quince dias hébiles siguientes a la fecha en que
haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacion.

155. Cuando las Recomendaciones no sean aceptadas o cumplidas por las
autoridades o personas servidoras publicas, debera fundar, motivar y hacer publica
su negativa, con fundamento en los articulos 102, Apartado B, parrafo segundo, de
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 15, fraccion X, y 46 de la
Ley de la Comision Nacional, ante ello este Organismo Nacional solicitara al Senado
de la Republica o en sus recesos a la Comisién Permanente de esa Soberania, que

requieran su comparecencia para que expliguen los motivos de su negativa.

PRESIDENTA

MTRA. MA. DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA
RARR
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