NORMA Oficial Mexicana NOM-206-SSA1-2002, Regulacion de los servicios de salud. Que
establece los criterios de funcionamiento y atencion en los servicios de urgencias de los
establecimientos de atencion medica.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Salud.

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-206-SSA1-2002, REGULACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD. QUE ESTABLECE LOS
CRITERIOS DE FUNCIONAMIENTO Y ATENCION EN LOS SERVICIOS DE URGENCIAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE
ATENCION MEDICA.

ERNESTO ENRIQUEZ RUBIO, Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Regulacion y Fomento Sanitario,
y ENRIQUE RUELAS BARAJAS, Subsecretario de Innovacién y Calidad, con fundamento en los articulos 39 de la Ley Organica
de la Administracion Publica Federal; 40. de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo; 3o. fracciones | y VII, 13 apartado A
fraccion I, 17 bis, 27 fraccion 111, 45, 46, 47, 48 y demas aplicables de la Ley General de Salud; 38 fraccion Il, 40 fracciones Il y XI,
41, 43 y 47 fraccion | de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién; 40., 21, 26 y 87 del Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Prestacién de Servicios de Atencidn Médica; 28 y 33 del Reglamento de la Ley Federal sobre Metrologia y
Normalizacion; 2 literal A fraccion |, literal B fraccién Il y literal C fraccion X, 9 fraccion XIV y 18 fracciones lll, IV y V, y 38 fraccidn
XXII del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 3 fracciones | y Il y 10 fraccion 4 del Reglamento de la Comision Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, nos permitimos ordenar la publicacién en el Diario Oficial de la Federacién de la
Norma Oficial Mexicana NOM-206-SSA1-2002, Regulacion de los Servicios de Salud. Que establece los criterios de
funcionamiento y atencion en los servicios de urgencias de los establecimientos de atencién médica.

CONSIDERANDO

Que con fecha 12 de diciembre de 2003, en cumplimiento del acuerdo del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de
Regulacién y Fomento Sanitario y de lo previsto en el articulo 47 fraccion | de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, se
publico en el Diario Oficial de la Federacion el proyecto de la presente Norma Oficial Mexicana, a efecto de que en los siguientes
60 dias naturales posteriores a dicha publicacion, los interesados presentaran sus comentarios al Comité Consultivo Nacional de
Normalizacion de Regulacion y Fomento Sanitario.

Que la respuesta a los comentarios recibidos al tenor del parrafo precedente fue publicada previamente a la expedicion de esta
Norma Oficial Mexicana en el Diario Oficial de la Federacion, en los términos del articulo 47 fraccion Il de la Ley Federal sobre



Que en atencién a las anteriores consideraciones, contando con la aprobacién del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion
de Regulacion y Fomento Sanitario, se expide la siguiente:

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-206-SSA1-2002, REGULACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD. QUE ESTABLECE LOS
CRITERIOS DE FUNCIONAMIENTO Y ATENCION EN LOS SERVICIOS DE URGENCIAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE
ATENCION MEDICA
PREFACIO

En la elaboracion de la presente Norma Oficial Mexicana, participaron los siguientes organismos e instituciones:

SECRETARIA DE SALUD

Subsecretaria de Innovacion y Calidad

Direccién General de Calidad y Educacién en Salud
Direccion General de Asuntos Juridicos

Comision Nacional de Arbitraje Médico

SECRETARIA DE LA DEFENSA NACIONAL
Direccion General de Sanidad Militar
SECRETARIA DE MARINA
Direccién General Adjunta de Sanidad Naval
SECRETARIA DE SALUD DEL GOBIERNO DEL DISTRITO FEDERAL
Direccion de Urgencias y Servicios Médicos de Administracion de Justicia
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO



INOSTITUTO NACIONAL DE NEURUOLUGIA ¥ NEURUCUIRUGIA

INSTITUTO NACIONAL DE PEDIATRIA

PETROLEOS MEXICANOS

ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA

ASOCIACION NACIONAL DE HOSPITALES PRIVADOGS, A.C.

ASOCIACION MEXICANA DE HOSPITALES, A.C.

HOSPITAL AMERICAN BRITISH COWDRAY MEDICAL CENTER, LLA.P.

HOSPITAL ANGELES

MEDICA SUR

CORPORATIVO HOSPITAL SATELITE

HOSPITAL INFANTIL PRIVADO

ASOCIACION MEXICANA DE URGENCIAS PEDIATRICAS, A.C.

CONSEJO MEXICANO DE MEDICINA DE URGENCIA, A.C.

SOCIEDAD MEXICANA DE MEDICINA DE EMERGENCIA, A.C.

SOCIEDAD MEXICANA DE ARQUITECTOS ESPECIALIZADOS EN SALUD
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0. Introduccion

El Sistema Nacional de Salud tiene como funcién principal, garantizar la prestacion de Servicios de Salud a la poblacion que lo
demande.

Para que la atencién médica se proporcione con calidad, eficiencia y equidad, es necesario que las instituciones de salud de los
sectores publico, social o privado cumplan con los requisitos necesarios para el funcionamiento correcto de los servicios, asi como
se cumplan las caracteristicas y los perfiles que cada puesto demanda, con énfasis en las capacidades técnicas y se cuente con el
conocimiento de los procesos idéneos para otorgar la atencion médica.



urgencias, lo que motivo la elaboracion de esta Norma Oficial Mexicana.
En esta Norma, se presentan los criterios de funcionamiento y atencion en los servicios de urgencias de los establecimientos de
atencion médica, que conjuntamente con otros ordenamientos legales garantizan que la atencion de urgencias, por parte de los
prestadores de servicios, se brinde de manera expedita, eficiente y eficaz, en beneficio del usuario.

1. Objetivo

1.1 Esta Norma Oficial Mexicana tiene como objetivo, establecer los criterios de funcionamiento y atencioén en los servicios de
urgencias de los establecimientos de atencién médica.

2. Campo de aplicacion

2.1 Esta Norma Oficial Mexicana es de observancia obligatoria para todos los establecimientos de atencién médica y personal
profesional, técnico y auxiliar del Sistema Nacional de Salud, que presten servicios de urgencias, excepto unidades moviles tipo
ambulancia.

3. Referencias

Para la correcta aplicacion de esta Norma, es necesario consultar las siguientes:

3.1 NOM 166-SSA1-1998, Para la organizacién y funcionamiento de los laboratorios clinicos.

3.2 NOM 168-SSA1-1998, Del expediente clinico. Modificacion 22/V111/2003 D.O.F.

3.3 NOM-178-SSA1-1998, Que establece los requisitos minimos de infraestructura y equipamiento de establecimientos para la
atencion médica de pacientes ambulatorios.

3.4 NOM-197-SSA1-2000, Que establece los requisitos minimos de infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de
atencion médica especializada.

4. Definiciones



4.2 Cama no Censable, la que se asigna al usuario, en forma transitoria, como apoyo para su diagndstico, tratamiento o
recuperacion; cuenta con personal, espacio y equipo propio y genera informacion estadistica del servicio donde se ubica.

4.3 Servicio de urgencias, al conjunto de areas y equipamiento destinados a la atencion de urgencias, ubicados dentro de un
establecimiento de atencion médica.

4.4 Tipo de establecimiento de atencion médica no hospitalaria de primer contacto, todo aquel, publico, social o privado, cualquiera
gue sea su denominacion, que preste servicios de atencion médica ambulatoria y que no requiere manejo especializado, ni
recursos complejos de diagndstico y tratamiento.

5. Generalidades

5.1 Los establecimientos de atencién médica de los sectores publico, social o privado, cualquiera que sea su denominacion, que
cuenten con servicio de urgencias, deben otorgar atencion médica al usuario que lo solicite, de manera expedita, eficiente y eficaz,
con el manejo que las condiciones del caso requiera.

5.2 El servicio de urgencias, debe contar con un directorio impreso y actualizado de establecimientos médicos, clasificados por
grado de complejidad y capacidad resolutiva, para aquellos casos en los que se requiera el traslado de pacientes.

5.3 Los perfiles del personal de salud, involucrados en la atencién médica de urgencias, deberan ser acordes con el tipo de
establecimiento de atencion médica, segun se detalla en el numeral 6 y en el apéndice normativo “A”.

5.4 Para su funcionamiento, el servicio de urgencias debera apoyarse en los servicios auxiliares de diagnostico y tratamiento, que
deberan estar disponibles de acuerdo al cuadro de categorizacion sefialado en el apéndice normativo “A”.

5.5 Los pacientes no deberan permanecer en los servicios de urgencias mas de 12 horas por causas atribuibles a la atencion
médica. En ese lapso, se establecera el manejo y diagnostico inicial, asi como el prondstico para determinar, de acuerdo al caso,
si el paciente debe ser egresado a su domicilio, ingresado a hospitalizacion, derivado a consulta externa o trasladado a otra unidad
de mayor capacidad resolutiva.

5.6 Las unidades o servicios de urgencias, independientes o ligadas a un establecimiento de atencion médica hospitalaria, para su
funcionamiento deberan cumplir con la normatividad aplicable; en caso contrario, no podran ostentarse como unidades o servicios



6. Caracteristicas del personal

6.1 El médico que labore en unidades o servicios de urgencias, debe demostrar documentalmente, que ha acreditado
satisfactoriamente cursos afines a la atencién médica de urgencias. Podra ser responsable del servicio de urgencias en
establecimientos de atencion medica no hospitalaria de primer contacto u hospitalaria no quirargica u obstétrica.

6.2 Los médicos especialistas en disciplinas médicas y médico-quirdrgicas afines a la atencion de urgencias, que laboren en
unidades o servicios de urgencias de cualquier tipo de establecimiento de atencibn médica ambulatoria u hospitalaria, deberan
contar con diploma y, en su caso, cédula de especialidad, expedidos por autoridad educativa competente, asi como haber
acreditado satisfactoriamente cursos de atencidbn médica de urgencias. Podran ser responsables de la unidad o servicio.

6.3 Los médicos residentes de una especialidad, que durante su formacion se les asigne periodo de rotacion en los servicios o
unidades de urgencias, deberan demostrar documentalmente el nivel de especialidad que cursen de acuerdo al plan de estudios
correspondiente.

6.4 La enfermera general que labore en una unidad o servicio de urgencias de cualquier tipo de establecimiento de atencién
médica, requiere demostrar documentalmente que ha acreditado satisfactoriamente cursos afines a la atencidén de urgencias.

6.5 La enfermera auxiliar que labore en una unidad o servicio de urgencias de cualquier tipo de establecimiento de atencion
médica, requiere demostrar documentalmente que ha acreditado satisfactoriamente cursos afines a la atencidén de urgencias.

7. Servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento

Los servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento, requeridos como apoyo externo al servicio de urgencias en los
establecimientos de atencion médica, deberan cumplir con lo establecido en la normatividad aplicable.

7.1 El laboratorio clinico de los establecimientos de atencién médica, debe contar con infraestructura, equipo y personal suficiente
para asegurar su funcionamiento las 24 horas de los 365 dias del afio y atender los requerimientos de apoyo de la unidad o
servicio de urgencias, tal como se establece en la normatividad aplicable.

7.2 Para el funcionamiento éptimo de una unidad o servicio de urgencias en establecimientos de atencion médica, el servicio de
radioloaia e imaaden debe onerar lac 24 hora< de lo< R65 diac del ano v contar con lo< reclircsos establecidos en |1a normatividad



7.2.1 El servicio de radiologia e imagen, requerido como apoyo para el funcionamiento de los establecimientos de atencién médica
hospitalaria que cuentan con unidad o servicio de urgencias, debera disponer de los recursos tecnolégicos que correspondan a la
capacidad resolutiva del establecimiento.

7.3 Los establecimientos de atencién médica hospitalaria que cuenten con unidad o servicio de urgencias, deben disponer de
banco de sangre o servicio de transfusion.

7.4 Todo establecimiento de atencién médica hospitalaria quirdrgica u obstétrica, que incluya unidad o servicio de urgencias, debe
contar con quir6fano y sala de recuperacion.

7.5 Las unidades o servicios de urgencias de los establecimientos de atencion médica hospitalaria, deben disponer de sala de
choque o area de reanimacion y cumplir con las especificaciones de la normatividad aplicable.

7.6 En todo establecimiento de atencion médica hospitalaria, que incluya la atencion de urgencias, podra existir una sala de terapia
intermedia. Cuando el manejo del caso lo requiera, el establecimiento de atencion médica, debera exhibir ante la autoridad
sanitaria competente, los convenios que apoyen la referencia efectiva de pacientes a establecimientos con servicios de terapia
intensiva.

7.7 Los establecimientos de atencidbn médica hospitalaria quirdrgica u obstétrica, que cuenten con servicio de urgencias, con
capacidad resolutiva de un Hospital General o equivalente, deben contar con una unidad de terapia intensiva.

8. Concordancia con normas internacionales y mexicanas
Esta Norma Oficial Mexicana no es equivalente a ninguna norma internacional o mexicana.
9. Bibliografia

9.1 Evaluacion del paciente en un servicio de urgencias, Gomez Bd, Martinez Po, Bustos C.E., urgencias en pediatria, Hospital
Infantil de México “Federico Gomez”, 1996.

9.2 Guidelines for pediatric emergency care facilities. American Academy of Pediatrics; Pediatrics, 1995.

9.3 Jerarquizacion del paciente en un servicio de urgencias. Porras RG. urgencias en pediatria, Hospital Infantil de México



9.4 Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, D.O.F. 01-VII-1992, reformada por decreto publicado en el D.O.F., el 20-V-
1997.

9.5 Ley General de Salud, D.O.F. 7-11-1984, ultima modificacién, 31-V-2000.

9.6 Normas de actuacion en urgencias. Moya MMS., editorial Médica Panamericana 2000.

9.7 NOM-158-SSA1-1997, Especificaciones técnicas para equipos de diagndéstico médico con rayos X.

9.8 NOM-157-SSA1-1997, Sobre proteccion y seguridad radiolégica en el diagnéstico médico con rayos X.

9.9 NOM-156-SSA1-1997, Sobre los requisitos técnicos de instalacion de establecimientos de diagndstico con rayos X.

9.10 NOM-146-SSA1-1997, Sobre las responsabilidades sanitarias de los establecimientos de rayos X.

9.11 Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, D.O.F. 05-VII-2001.

9.12 Reglamento de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, D.O.F., 14-1-1999.

9.13 Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, D.O.F., 14-V-1986.
10. Vigilancia de la Norma

La vigilancia del cumplimiento de esta Norma Oficial Mexicana, corresponde a la Secretaria de Salud y a los gobiernos de las
entidades federativas, en sus respectivos ambitos de competencia.

11. Vigencia

Esta Norma Oficial Mexicana entra en vigor a los 60 dias naturales siguientes a la fecha de su publicacion en el Diario Oficial de
la Federacion.

México, D.F., a 2 de julio de 2004.- El Subsecretario de Innovacion y Calidad, Enrique Ruelas Barajas.- Rabrica.- El Presidente
del Comité Consultivo de Normalizacidn de Reaulacidn v Fomento Sanitario. Ernesto Enriquez Rubio.- Rlbrica.



12. APENDICE NORMATIVO “A”

CATEGORIZACION DE LOS SERVICIOS DE URGENCIAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION MEDICA

Perfiles obligatorios y opcionales del personal profesional responsable del servicio de urgencias; técnico, auxiliar y especificaciones de las areas y
servicios auxiliares de apoyo al diagnostico y tratamiento médico.

Profesional responsable del
- . Personal Técnico y Auxiliar [Areas y Servicios Auxiliar de Diagnéstico y Tratamiento
servicio de urgencias
Tipo de Médico
establecimiento |egpaciglista neral Banco de irG
de atencion P . Gene _a ) Enfer- Enfer- Labora- [Imagen Sala de Quirofano Terapia )
capacitado  |capacitado |[Médico . Sangre o Choque o i Terapia
médica . mera mera Camillero [torio RX. TAC . . inter- _
en urgencias [en General . . Servicio de  |area de Intensiva
_ General |Auxiliar Clinico |USG . L media
1) (2) urgencias Transfusion [reanimacion
(2)
No Hospitalario
de primer
ontacto OP OB oP OP oB OP OP OP OP |OP OP OP OP OP
Hospitalario no
quirdrgico u
. OB P P
obstétrico oP O OB OB OB OB OB oP |OB 0B oP op o
Hospitalario
quirdrgico u
. OB P P
obstétrico OoP o OB OB OB OB OB O OB OB OB OB OB




(1) Especialidad médica y médico-quirdrgica (2) Capacitacion y adiestramiento en atencion de urgencias,
Medicina Interna, Cirugia General, Medicina del enfermo en avalada por instituciones prestadoras de servicios de salud

estado critico (Intensivista), Anestesiologia, Pediatria, Ortopedia reconocidas.

(Traumatologia), Medicina familiar, Gineco Obstetricia,

Neumologia, Cardiologia, Neurologia y Neurocirugia.

Nota: La referencia (1) incluye la especialidad en Medicina de Urgencias, no se especifica debido a que la capacitacion requerida esta implicita
en su formacion.

SIMBOLOGIA:

OB Obligatorio
OP Optativo

Fecha de Publicacion: 15 de septiembre de 2004
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