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RECOMENDACION 36/1996

Sintesis: La Recomendacion 36/96, del 14 de mayo de 1996, se dirigio al
Gobernador del Estado de Oaxaca y al Director General de Petréleos Mexicanos,
y se refirio al caso de la sefiora Laura Blas Blas.

El quejoso sefal6 que el 5 de julio de 1993, en el Hospital Regional de Pemex en
Salina Cruz, Oaxaca, fallecié su esposa, la sefiora Laura Blas Blas, debido a una
hemorragia aguda originada por la negligencia de los médicos del hospital,
quienes no le proporcionaron la atencion médica adecuada. Agregé que con
motivo de tales hechos se inici6 la averiguacién previa 250(11)94, radicada en la
Segunda Agencia del Ministerio Publico del Fuero Comun de Salina Cruz, Oaxaca,
la cual hasta la fecha de expedicion de la presente Recomendacion no habia sido
determinada.

La Comision Nacional de Derechos Humanos observd que existio violacién a los
Derechos Humanos de la sefiora Laura Blas Blas, en virtud de que la atenciéon
médica que se le brind6 fue deficiente " la agraviada cursaba embarazo con
preeclampsia, que es el desarrollo de hipertension con proteinuria y edema,
enfermedad que aun cuando en el estado de gravidez ocasiona graves
alteraciones, en el pos parto se percibe una notable recuperacién; en este sentido,
en el peritaje médico emitido por especialistas de este Organismo Nacional se
establecié que la paciente mejord notablemente después del parto, pero que el
médico tratante decidio realizarle una salpingoclasia, decisién que evidentemente
expuso a la paciente a un riesgo innecesario, alterando gravemente la estabilidad
gue habia alcanzado y evidenciando la falta de experiencia, habilidad,
profesionalismo y ética por parte de los médicos tratantes.

Por lo que se refiere a la averiguacion previa iniciada con motivo de los hechos, se
destaco que su integracion, ademas de lenta, ha sido notoriamente deficiente, ya
gue solo se habian enviado tres oficios a Pemex sin que en éstos se pidiera la
comparecencia de los médicos tratantes,. ademas, como una notoria muestra de
falta de ética y desprecio por su responsabilidad; el agente del Ministerio Publico
encargado de la prosecucion sefalé al personal de la Comision Nacional que
“esperaria la Recomendacion para revivir a la muerta".



Al Gobernador del Estado de Oaxaca se recomendd, dado que existen
contradicciones entre el dictamen emitido por los servicios periciales de la
Procuraduria General de Justicia del Estado y el de la Comision Nacional de
Derechos Humanos, emitir un nuevo dictamen, considerando los argumentos de
los dos anteriores; tomar la declaracion de los médicos tratantes y determinar la
indagatoria conforme a Derecho; por otra parte, se recomendd iniciar un
procedimiento administrativo en contra del licenciado Esteban Maldonado
Altamirano, cargo por la ligereza con que trato el presente asunto.

Al Director General de Petroleos Mexicanos se recomendd iniciar una
investigacion administrativa en contra de los médicos que brindaron una atencion
deficiente a la agravada Laura Blas Blas, dar vista a la Secretaria de la Contraloria
y Desarrollo Administrativo para su intervencion correspondiente y otorgar al sefior
Jaime Lépez Rasgado la indemnizacién que corresponda conforme a Derecho.



México, D.F., 14 de mayo de 1996

Caso de la sefiora Laura Blas Blas

A) Lic. Diédoro Carrasco Altamirano,
Gobernador del Estado de Oaxaca,
Oaxaca, Oax.

B) Lic. Adrian Lajous Vargas,

Director General de Petréleos Mexicanos,
Ciudad

Muy distinguidos sefiores:

La Comision Nacional de Derechos Humanos, con fundamento en el articulo 102,
apartado B, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, asi
como en los articulos 1o.; 60., fracciones Il y llI; 15, fraccién VII; 24, fraccion 1V;
44; 46 y 51 de la Ley de la Comision Nacional de Derechos Humanos, ha
examinado los elementos contenidos en el expediente CNDH/121/95/0AX/0033,
relacionados con la queja interpuesta por el sefior Jaime Lopez Rasgado, y vistos
los siguientes:

I. HECHOS

A. El 4 de enero de 1995, esta Comision Nacional recibidé el escrito de queja
suscrito por el sefior Jaime Lépez Rasgado, en el que expresé presuntas
violaciones a Derechos Humanos cometidas en agravio de su finada esposa, la
sefora Laura Blas Blas, consistentes en que, el 5 de julio de 1993, en el Hospital
Regional de Pemex en Salina Cruz, Oaxaca, falleci6 a causa de una hemorragia
aguda, debido a la negligencia de los médicos de ese hospital, toda vez que no le
proporcionaron la atencién médica adecuada. Agregé que con motivo de tales
hechos, se inici6 la averiguacion previa 250(11)94, radicada en la Agencia Segunda
del Ministerio Publico del Fuero Comun de Salina Cruz, Oaxaca, la que hasta la
fecha de presentacion de su escrito de queja no habia sido determinada.

B. En virtud de lo anterior, esta Comision Nacional inicio el expediente
CNDH/121/95/0AX/0033, dentro del cual se giraron los oficios 423 y 424, ambos
del 10 de enero de 1995, dirigidos al licenciado Alejandro Ortega San Vicente,
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entonces gerente juridico de Petréleos Mexicanos y al licenciado Abraham
Santiago Soriano, entonces Subprocurador de Averiguaciones Previas vy
Consignaciones del Estado de Oaxaca, respectivamente, con los que se les
solicitdé un informe sobre los actos constitutivos de la queja, copia del expediente
clinico de la sefiora Laura Blas Blas y copia de la averiguacion previa 250(11)94.

C. El 3 de febrero de 1995 se recibi6é en este Organismo Nacional, el oficio GJ-
SPSJ. -183. del 31 de enero de 1995, a través del cual el licenciado Miguel E.
Garcia Souto. subgerente de Prevencion y Servicios Juridicos de Pemex, remitid
copia del expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas, asi como el informe
solicitado, del que se desprende lo siguiente:

1) Que con motivo de su tercer embarazo, la sefiora Laura Blas Blas fue atendida,
a partir del 19 de diciembre de 1992, por el Servicio de Ginecobstetricia del
Hospital General de Salina Cruz, Oaxaca. Al inicio de la atencion, se le solicitaron
los exdmenes de laboratorio prenatales necesarios biometria hematica, quimica
sanguinea y examen general de orina), los cuales fueron reportados como
normales.

i) Cuando cursaba con embarazo de 35 semanas, se le encontr6 edema
(acumulacién excesiva de liquido en los tejidos) en miembros inferiores y cifras
altas de la presion, por lo que se solicitaron nuevamente examenes de laboratorio,
confirmandose el diagndstico de preeclampsia (enfermedad asociada al embarazo
y que se caracteriza por edema principalmente de miembros inferiores v,
alteraciones en el examen general de orina), e infeccion de vias urinarias,
prescribiéndose el tratamiento y las recomendaciones indicados para ese
padecimiento, obteniéndose resultados satisfactorios.

iif) Por presentar manifestaciones de trabajo de parto, la sefiora Laura Blas Blas
fue admitida en el hospital mencionado, el 3 de julio de 1993 (periodo durante el
cual tuvo elevacién transitoria de la presion arterial), dando a luz horas después.
normalizandose sus signos vitales.

iv) A solicitud de la paciente, y previos examenes de laboratorio preoperatorios, los
que incluyeron pruebas de coagulacion cuyos resultados fueron normales, se
procedi6 a practicarle salpingoclasia bilateral, la cual se realiz6 ese mismo dia, sin
gue se reportara algun incidente, sin embargo, durante el posoperatorio presento
severa crisis hipertensiva (T.A. 200/120), la cual se logré normalizar mediante
tratamiento médico especifico.



v) El 4 de julio de 1993, la paciente refiri6 dolor en rea hepética, y en la
exploracion fisica se encontr6 distension abdominal e hipotension arterial,
comprobandose mediante examenes de laboratorio importante anemia aguda, por
lo que se procedio a administrarle varias unidades de sangre, y cuando mejoraron
sus condiciones generales, se le efectué exploracién quirdrgica abdominal,
encontrandose hematoma subcapsular del higado por ruptura espontanea de
dicho érgano, grave complicacion que se presenta ocasionalmente en pacientes
cuyo embarazo se complica con preeclampsia, como en el presente caso, el cual
se debio a las severas alteraciones en la coagulacion hepatica, la cual es de dificil
tratamiento.

vi) Por continuar con hemorragia parenquimatosa del higado, la paciente fue
reintervenida quirdrgicamente, el 5 de julio de 1993, por el Servicio de Cirugia
General de la Unidad, y debido a que habia ruptura de casi toda esa glandula con
sangrado importante, que imposibilitd a los médicos tratantes aplicar las medidas
necesarias para su resolucion, la sefiora Laura Blas Blas falleci6 horas después
de la operacion.

vii) Que debido a los sucesos mencionados, la Gerencia de Servicios Médicos dio
indicaciones para que se llevara a cabo la investigacion administrativa del
personal involucrado en el caso, a fin de esclarecer los hechos y determinar si
existié responsabilidad por parte de los facultativos que intervinieron en la atencién
médica de la sefora Blas Blas.

Resulta importante destacar que el doctor Guillermo Guzman Guzman, jefe del
Servicio de Ginecobstetricia del Hospital Regional de Pemex de Salina Cruz,
Oaxaca, oping, pues asi se lo solicitd, el 14 de enero de 1994, el doctor Horacio
Garcia Romero, entonces gerente de Servicios Médicos de Pemex, respecto a la
atencion proporcionada a la sefiora Blas Blas, que la paciente debio ser manejada
en forma mas conservadora; es decir, esperar algunas horas hasta que mejorara
su estado hemodindmico, antes de intervenirla quirargicamente por ser la
salpingoclasia una cirugia electiva y programable. También es de hacerse notar
gue posteriormente al parto y cuando se detectaron las cifras tensionales altas se
debié estrechar la vigilancia, para tratar de minimizar las complicaciones que
pudieran existir y actuar con mayor energia al presentarse estas.

D. El 7 de febrero de 1995 se recibi6 en esta Conclusion Nacional el oficio 100, del
6 de febrero del mismo afio, mediante el cual el licenciado Abraham Santiago
Soriano, entonces Subprocurador de Averiguaciones Previas del Estado de
Oaxaca, rindi6 el informe correspondiente y remiti6 copia certificada de la
averiguacion previa 250(11)91. De dicho informe, se desprende lo siguiente:



Que el 16 de mayo de 1994 se inici6 en la Agencia del Ministerio Publico del
segundo turno de Salina Cruz, Oaxaca, la averiguacion previa 250(11)94, en contra
de quien resulte responsable del delito de homicidio, cometido en agravio de la
sefiora Laura Blas Blas.

Que en la indagatoria de referencia aun no existian elementos para determinarla,
por lo que se giraron instrucciones al representante social que tiene a su cargo la
integracion de la misma, para que, a la brevedad, practicaran todas y cada una de
las diligencias tendientes a reunir los requisitos que exige el articulo 16 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, a fin de que, en su
momento, resuelva acerca del ejercicio de la accién penal.

De la copia de la averiguacion previa 250(I11)94, destacan las siguientes
diligencias:

i) EI 16 de mayo de 1994 se presentd ante el agente del Ministerio Publico del
segundo turno en Salina Cruz. Oaxaca, el sefior Jaime LOpez Rasgado, quien
presenté formal denuncia por el delito de homicidio, en contra de quien resulte
responsable, cometido en agravio de su esposa, la sefiora Laura Blas Blas,
manifestando al respecto que su esposa falleci6 en el Hospital Regional de
Petr6leos Mexicanos, en Salina Cruz. Oaxaca, debido a que presentd una severa
hipertension que le provoco el estallamiento del higado, lo que trajo como
consecuencia una hemorragia interna aguda.

i) En la misma fecha se tuvo por iniciada la averiguacién previa 250(11)94, en
contra de quien resulte responsable del delito de homicidio cometido en agravio de
la sefiora Laura Blas Blas.

iii) Mediante oficio numero 100, del 16 de mayo de 1994, el agente del Ministerio
Publico del segundo turno en Salina Cruz. Oaxaca, solicité al Director del Hospital
Regional de Pemex le remitiera copia del expediente clinico de la finada Laura
Blas Blas.

iv) A través de oficio sin numero, del 9 de junio de 1994, el agente del Ministerio
Publico que conocié de la indagatoria 250(11)94, solicité al jefe del Departamento
Juridico de Pemex la remision del expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas.

v) Por medio del oficio 178, del 4 de agosto de 1994, el representante social volvid
a requerir al jefe del departamento Juridico de Pemex, para que enviara el



expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas, en virtud de que las anteriores
solicitudes no habian sido atendidas.

E. E1 7 de febrero de 1995, esta Comision Nacional remitié el expediente clinico
de la sefiora Laura Blas Blas a su area de peritos médicos, con objeto de que, una
vez analizado el mismo, se determinara si el fallecimiento de la sefiora Laura Blas
Blas se debio a una negligencia médica.

F. El 10 de julio de 1995, el perito médico adscrito a este organismo, encargado
del estudio del expediente clinico de referencia, emitié el peritaje correspondiente
en el que se establecieron las siguientes conclusiones:

“‘Que existe responsabilidad profesional del ginecobstetra Fernando Martinez
Gallardo, del Hospital de Pemex en Salina Cruz, Oaxaca, en el presente caso, con
base en los puntos siguientes:

-- A pesar de los antecedentes de la paciente de cursar con infeccién de vias
urinarias crénica y los signos detectados durante el embarazo, como son: el
edema en los miembros inferiores y la proteinuria no se hizo un seguimiento
adecuado.

- Era indispensable hacer valoraciones clinicas y de laboratorio pare establecer las
cifras de proteinas en la orina y su origen, pare descartar oportunamente factores
de riesgo pare la paciente y su producto.

- La proteinuria prueba una permeabilidad patolégica del rifién, y en la paciente se
determinaron 30 mg/dl, situacion que obligaba al médico a determinar las
concentraciones de proteinas en orina en diferentes muestras en varias ocasiones
y/o en la recolectada durante 24 horas.

- Segun consta en el expediente clinico de la paciente, inicamente en una ocasion
se le solicitd un examen general de orina, donde se detectd la presencia de
proteinas.

- La excrecién de proteinas en orina podria considerarse como normal cuando no
excede de 40 mgs, en 24 horas.

- La proteinuria es inocua si cursa sin tension arterial elevada, sin embargo, a la
paciente se le detectaron cifras de 140/I00 mmHg y hasta 200/I00 mmdHg.



- Normalmente se eliminan proteinas en cantidad insignificante, aproximadamente
tres mgs y hasta 200 mgs por dia, Pudiendo detectar, por los métodos normales
en clinica, entre 20 centigramos y hasta 50 gramos por litro.

- La presencia de proteinas en la orina en concentraciones de tres gramos en la
de 24 horas o de mas de un gramo en una muestra de orina en dos 0 mas
ocasiones, separadas al menos seis horas, obligaban al médico a llevar a cabo
observacion estrecha de la paciente.

- Cuando el paciente presenta cifras superiores a los 250 mgs en 24 horas,
requiere que se le practiquen exploraciones uronefroldgicas.

- Est4 claro que la proteinuria en si misma, es un signo de mal prondstico durante
el embarazo.

- El proceso nefrético que existe en la alteracidon renal gravidica, debe estudiarse
pare determinar si realmente es ocasionado por el embarazo o si bien éste sélo ha
descompensado a la nefropatia.

- La nefropatia gravidica generalmente se presenta en el tercer trimestre del
embarazo.

- En estos casos se debe de monitorizar la proteinuria y las cifras tensionales, ya
que la primera, sin ser un factor primordial, si nos ayudaria a observar la evolucion
del padecimiento.

- La preeclampsia es el desarrollo de hipertension con proteinuria y edema,
durante el embarazo y generalmente después de la semana 24 de éste.

- A pesar de las grandes alteraciones que se presentan durante el embarazo con
preeclampsia, en el posparto la recuperacion es notable.

- La eclampsia es la aparicién de una o mas convulsiones durante el embarazo,
aunadas a los signos de preeclampsia, no atribuibles a condiciones cerebrales.

- No se tiene claro su origen, pero influyen en ella factores ambientales,
metabalicos y placentarios entre otros.

- El nivel de presion sanguinea tan baja como 125/75 o una presion arterial media
de 70 mmHg, o mas alta durante el segundo trimestre, se asocia con una elevada
incidencia de preeclampsia en el tercer trimestre.



- La elevacion de la tension arterial, se da por la resistencia vascular periférica
producida por vasoconstriccion.

- En la mayoria de los embarazos normales y en la preeclampsia se encuentran
grados variables de edema, situacion que no es predictora para el prondstico
definitivo durante la gestacion.

- Durante la eclampsia en el 20-50% de los casos, el higado es normal, pero el
resto puede tener areas de congestion rojas, mal definidas e irregulares y necrosis
en el area subcapsular, en el I6bulo derecho.

- Microscopicamente son hemorragias y necrosis principalmente en areas
periportales que envuelven al higado Trombos fibrinosos, asociados en trombosis
extensas en capilares y arteriolas.

- Pudiendo todas éstas ser pasajeras, y en las pacientes que viven mas de siete
dias, no presentar lesiones.

- El fallo cardiaco y la congestion pasiva del higado contribuyen a la lesion final,
conduciendo a la distension aguda y rotura.

- La poca resistencia de las lesiones hepaticas y la capacidad regenerativa de las
células hepéticas son responsables de las muchas variaciones que se reflejan en
las pruebas de funcionamiento hepatico.

- Una teoria ampliamente mantenida es que los cambios fisiopatologicos en la
preeclampsia pueden ser iniciados por isquemia uteroplacentaria, ademas se
propone una respuesta inmunoldgica entre la madre y el producto, o la hipétesis
de que es ocasionada por la produccién defectuosa de prostaglandinas o una
pérdida de respuesta a las mismas.

- Se debe considerar preeclampsia cuando la tension arterial diastélica absoluta es
de lIIOmmHg o la sistolica esta por arriba de 160mmHg, en reposo absoluto y
proteinuria de cinco grs en orina de 24 horas.

- Las visitas periddicas al médico durante el embarazo, debieron haber establecido
la vigilancia de peso corporal, cuyo aumento, en el caso particular, fue mayor de
800 gramos al mes, por lo que requeria dieta hiposodica y diuréticos suaves.
Control de cifras de tensién arterial de mas de 140/90 mmHg requeriran reposo,
sedacion e hidralazina a dosis de 30 a 200 mgs, cada ocho horas.



- El informe médico contiene datos que no estan relacionados en las notas de
evolucién de la paciente, con las fechas como es la indicacion de antihipertensivos
y antisépticos urinarios.

- Durante el embarazo normal las pruebas hepéticas tienen variaciones, por lo que
se debié haber hecho, entre otros, un perfil hepatico, al darse cuenta que la
paciente cursaba con cifras tensionales altas que podrian corresponder con una
preeclampsia o eclampsia, y asi dar el manejo adecuado, tratando de evitarle
complicaciones.La rotura hepatica espontanea del embarazo se presenta en el
75/84% de los casos de preeclampsia-eclampsia.

- Los hematomas subcapsulares pueden aumentar de volumen, especialmente en
zonas donde la capsula de glisson ha sido debilitada por isquemia y el resultado
es la rotura espontanea

- La ruptura de hematoma subcapsular hepatico es un evento impredecible, que se
presenta en los casos de preeclampsia grave y eclampsia, la cual requiere
tratamiento quirdrgico e intensivo, inmediato.

- Los trombos de fibrina en los vasos son el indicio de trastornos como la
coagulopatia de consumo.

- El l6bulo hepatico derecho se afecta en el 90% de los casos.

- ElI abdomen puede presentar distension masiva, y se indica laparotomia
exploradora cuando existen datos de hipovolemia.

- El efecto estimulador de la lidocaina da lugar a un fenédmeno de redistribuciéon
entre los diferentes lechos vasculares periféricos que podrian ser responsables del
aumento de la presion media, el cual se observa tras la administracion de
anesteésicos locales.

- La pérdida del tono de los musculos estriados disminuye la presion
intraabdominal, lo que causa estancamiento sanguineo visceral y disminuye la
accion de apoyo y la compresion que ejercen los musculos en las venas, alterando
el retorno venoso y, en consecuencia, el gastocardiaco, con hipotension

Por lo anterior, se establece que el doctor Francisco Arango Alvarado se precipitd
al practicar la salpingoclasia, ya que conociendo los antecedentes de la paciente y
las cifras de tension arterial, corroboradas intrahospitalariamente, la sometié a
riesgos innecesarios.
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Ademas de lo anterior, es importante establecer que la salpingoclasia era una
cirugia de eleccion, la cual no aportaba ningun beneficio al estado de la paciente.

La hipertensién es una contraindicacion relativa para la practica del bloqueo
peridural.

No contamos con notas médicas de ingreso y de recuperacion, sin embargo, se
observa que las cifras de tensién arterial que reporté enfermeria se alteraron aun
mas después de la salpingoclasia.

A las 20:45 horas, en el posparto inmediato, se reporta paciente con tension
arterial de 140/80, a las 22:50 horas sale de quiréfano por la salpingoclasia
bilateral, con aldrete de ocho y pasa a recuperaciéon. Sin embargo, al ingreso a
ésta presenta tension arterial de 200/120 mmHg.

Cuando se utiliza bloqueo peridural y también un oxitocico y un vasopresor, puede
producirse una crisis hipertensiva. Incluso habiendo un intervalo de dos a tres
horas entre la administracién del oxitocico y el vasopresor, probablemente por
vasoconstriccion periférica por el farmaco vasopresor que, por regla general,
sensibiliza los vasos sanguineos a la accion del oxitocico, el cual posee accion
vasopresora. Situacién que se puede relacionar con las cifras tensionales altas
gue presentd la paciente en el posoperatorio de salpingoclasia, y que agudizaron
el estado critico de la paciente.

De lo anterior, se desprende que el médico anestesi6logo Doney no previé los
efectos del bloqueo peridural con la administracion conjunta de estos farmacos,
ademas de las alteraciones hepéaticas que muy probablemente presentaba la
paciente, derivadas de la preeclampsia con la que cursaba. Esto fue lo que
desencadend la crisis hipertensiva que provoco la ruptura de los vasos hepaticos
(sic).

En conclusion, debe decirse que existi0 responsabilidad del ginecobstetra
Fernando Martinez Gallardo en la atencién que brindé a la paciente, debido a las
siguientes consideraciones:

Que no hizo un seguimiento adecuado del embarazo de la sefiora Laura Blas Blas,
pues era indispensable hacer valoraciones clinicas y de laboratorio para
establecer las cifras de proteinas en la orina y su origen, y con ello poder
descartar oportunamente factores de riesgo para la paciente y su producto, sin
embargo, y como consta en el expediente clinico de la paciente, sélo en una
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ocasion se solicité que le fuera practicado un examen general de orina, en el que
se detecto la presencia de proteinuria.

La proteinuria pudo haber pasado inadvertida y no haber sido tomada como factor
de riesgo, si la paciente no hubiera presentado tension arterial de 140/100 mmHg
y hasta 200/100 mmHg, datos que no fueron considerados por dicho médico

Las visitas periddicas al médico durante el embarazo debieron de haber
establecido la vigilancia de peso corporal, cuyo aumento, en el caso particular, fue
mayor de 800 gramos al mes, por lo que requeria una dieta hiposddica y diuréticos
suaves.

Al darse cuenta de que la paciente cursaba con cifras tensionales altas que podian
ser indicativas de una preeclampsia o eclampsia, debié haberse realizado un perfil
hepatico para poder dar un manejo adecuado y evitar las complicaciones,
cuestiones que no fueron tomadas en cuenta por el doctor Fernando Martinez
Gallardo, de lo que se deduce que no hizo un seguimiento adecuado del
embarazo de la sefiora Laura Blas Blas.

Por lo que se refiere a la responsabilidad del doctor Francisco Alvarado Arango, se
derive que éste se precipitd al tomar la decision de realizarle la salpingoclasia a la
paciente, pasando por alto sus antecedentes y las cifras de tension arterial que
habia presentado, mismas que fueron corroboradas intrahospitalariamente,
sometiéndola asi a riesgos innecesarios.

Por su parte, el anestesiélogo Doney incurrié en responsabilidad, ya que no tomo
en cuenta que la hipertension es una contraindicacion para la practica del bloqueo
peridural, y sin prever los efectos que producia el bloqueo con la administracion
conjunta de los farmacos que le estaban suministrando a la sefiora Laua Blas
Blas, emple¢ el referido bloqueo peridural.

G. Con base en el dictamen rendido por el perito médico adscrito a este organismo
y debido a que de su resultado se desprende que existid responsabilidad médica
de los facultativos que participaron en la atencion médica de la sefiora Laura Blas
Blas, el 31 de julio de 1995, esta Comisién Nacional emitio, via fax, una propuesta
de amigable composicion al licenciado Marco Antonio Zazueta Félix, en ese
entonces gerente juridico de Petr6leos Mexicanos, la que consistié en: 1) que se le
otorgara al sefior Jaime Lépez Rasgado la indemnizacién correspondiente: 2) que
se realizara una investigacion para determinar si las personas que conocieron de
la indagacion administrativa efectuada a los facultativos que intervinieron en la
atencion de la sefiora Laura Blas Blas, efectuaron la misma con apego a derecho;
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3) que se iniciara el procedimiento administrativo, a efecto de que se determinara
si incurrieron en responsabilidad los médicos que atendieron a la sefiora Laura
Blas Blas, y 4) que se proporcionara, a la Procuraduria General de Justicia del
Estado de Oaxaca, copia del expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas, para
gue esa autoridad pudiera continuar con la tramitacion de la averiguacion previa
iniciada con motivo de los hechos.

H. E1 23 de agosto de 1995 se recibié en esta Comision Nacional el oficio GJ-
SPSJ.-1058, del 22 de agosto de 1995, a través del cual el licenciado Miguel E.
Garcia Souto, subgerente de Prevencion y Servicios Juridicos de Pemex, remitio
copia del oficio ZC-JGG-55 1/95, del 19 de agosto de 1995, suscrito por el doctor
Victor Manuel Vazquez Zarate, gerente de Servicios Médicos de esa institucion,
asi como de los anexos gque en el mismo se mencionan. De dicha documentacion,
se desprende lo siguiente:

Que mediante oficio R4/006150, del 20 de julio de 1993, el doctor Rodolfo Zurita
Carrillo, entonces subgerente de Asistencia Médica de la Gerencia de Servicios
Médicos, ordend que se llevara a cabo una investigacion administrativa al personal
médico involucrado en la atencion de la sefiora Laura Blas Blas.

Que la Jefatura del Departamento de Recursos Humanos declar6 improcedente la
investigacibn administrativa antes referida, ya que de conformidad con lo
establecido en el articulo 517 de la Ley Federal del Trabajo: "Prescribe en un mes:
| Las acciones de los patrones para despedir a los trabajadores, para disciplinar
sus faltas y para efectuar descuentos en sus salarios; y [...]'"Que con base en lo
antes expuesto, esa institucion se encuentra en "estado de indefension" para
deslindar y fincar responsabilidad alguna al personal médico involucrado, toda vez
que la accion se encuentra prescrita y de aplicarse alguna medida disciplinaria, se
expondrian a un juicio laboral en perjuicio de los intereses del Hospital General
Regional de Pemex en Salina Cruz, Oaxaca. Argumentando que por ese motivo se
encontraban imposibilitados para dar cumplimiento al punto 3 de la propuesta de
amigable composicion.

Que por lo que se refiere a los doctores "Horacio Garcia Romero y Rodolfo Zurita
Carrillo (quienes conocieron de la indagacion administrativa efectuada a los
facultativos que intervinieron en la atencion de la sefiora Laura Blas Blas, y
actualmente carecen de nexo laboral con la institucion), no efectuaron en su
momento la investigacion a que elude el inciso 'b' de la propuesta de conciliacion,
no es posible (de acuerdo con lo que se establece en el articulo 517 de la Ley
Federal del Trabajo), acatar dicha disposicion” (sic).
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Por lo que se refiere al punto que precede, debe aclararse que el doctor Horacio
Garcia Romero, entonces gerente de Servicios Médicos de Pemex, solicité al
Director del Hospital General de Salina Cruz, Oaxaca, a través del oficio
15/000503, del 14 de enero de 1994, que ordenara de inmediato la investigacion
administrativa correspondiente: sin embargo, la referida investigacion no se
realizd, ya que se consideré improcedente de acuerdo con lo establecido por el
articulo 517, fraccion I, de la Ley Federal del Trabajo.

Por lo que hace a la copia del expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas que
se debia remitir a la Procuraduria General de Justicia del Estado de Oaxaca, dicho
expediente fue recibido en la Agencia del Ministerio Publico de Salina Cruz
Oaxaca, el 22 de agosto de 1995.

I. E1 18 de enero de 1996, el visitador adjunto encargado de la tramitacion de la
queja establecid6 comunicacion telefénica con el licenciado Esteban Maldonado
Altamirano, titular de la Agencia del Ministerio Publico del segundo turno de Salina
Cruz, Oaxaca, con el proposito de que informara del estado que en ese momento
guardaba la averiguacion previa 250(11)94, iniciada en contra de quien resulte
responsable del delito de homicidio cometido en agravio de la sefiora Laura Blas
Blas

El referido servidor publico manifestdé que la copia del expediente clinico de la
sefiora Laura Blas Blas habia sido remitido a la Direccion de Servicios Periciales
de la Procuraduria General de Justicia del Estado de Oaxaca, para que se rindiera
el peritaje correspondiente, cuyo resultado fue recibido en esa agencia, a Través
del oficio 5150, del 17 de diciembre del afio proximo pasado: asimismo, informo
qgue del resultado del dictamen se desprende que no existié responsabilidad por
parte de los médicos de Petr6leos Mexicanos que participaron en la atencion
meédica de la sefiora Laura Blas Blas, motivo por el que "seguramente” resolveria
el no ejercicio de la accion penal, agregando que, a consideracion suya, lo que el
denunciante deseaba era conseguir una plaza en Petrdleos Mexicanos.

Es importante destacar que, en esa ocasion, el visitador adjunto adscrito a esta
Comisién Nacional solicito al licenciado Esteban Maldonado Altamirano, titular de
la Agencia del Ministerio Publico del segundo turno en Salina Cruz, Oaxaca, que
enviara, via fax, los resultados del peritaje emitido en el presente asunto por la
Direccion de Peritajes de la Procuraduria General de Justicia del Estado de
Oaxaca, a lo que contestd que lo solicitara mediante oficio dirigido a la licenciada
Gloria del Carmen Camacho Meza, Directora de Derechos Humanos de esa
Procuraduria o, en todo caso, "esperarian" la Recomendacion para revivir a la
muerta".
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J. Mediante oficio 6534, del 4 de marzo de 1996, este organismo Nacional solicitd
al licenciado Roberto Pedro Martinez Ortiz Procurador General de Justicia del
Estado de Oaxaca, la medida cautelar consistente en que si no habia sido
determinada la averiguacion previa 250(11)94, la misma se mantuviera en el estado
gue se encontraba, hasta en tanto esta Comisiéon Nacional resolviera la presente
queja.

Il. EVIDENCIAS
En este caso las constituyen:

1. Escrito de queja recibido en esta Comision Nacional, el 4 de enero de 1995, a
través del cual el sefior Jaime Lépez Rasgado manifesté presuntas violaciones a
Derechos Humanos cometidas en agravio de su finada esposa, la sefiora Laura
Blas Blas.

2. Oficio 423, el 10 de enero de 1995, dirigido al licenciado Alejandro Ortega San
Vicente, gerente juridico de Petrdleos Mexicanos.

3. oficio 424, del 10 de enero de 1995, dirigido al licenciado Abraham Santiago
Soriano, entonces Subprocurador de Averiguaciones Previas y Consignaciones
del Estado de Oaxaca.

4. Oficio GJ-SPSJ-183. del 31 de enero de 1995, a través del cual el licenciado
Miguel E. Garcia Souto, subgerente de Prevencién y Servicios Jundicos de
Pemex, rindié el informe solicitado y remitié copia del expediente clinico de la
sefora Laura Blas Blas.

5. Oficio 100, del 6 de febrero de 1995, mediante el cual el licenciado Abraham
Santiago Soriano, entonces Subprocurador de Averiguaciones Previas, remitid
copia de la averiguacion previa 250(11)94.

6. Copia certificada de la averiguacion previa 250(11)94.

7. Peritaje del 10 de julio de 1995, rendido por un perito médico adscrito a este
Organismo Nacional.

8. Propuesta de amigable composicién enviada, via fax, el 31 de julio de 1995, al
licenciado Marco Antonio Zazueta Félix, gerente juridico de Petréleos Mexicanos.
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9. Oficio GJ-SPSJ.-1058, del 22 de agosto de 1995, mediante el cual el licenciado
Miguel Garcia Souto, subgerente de Prevencién y Servicios Juridicos de Pemex,
dio respuesta a la propuesta de amigable composicion.

10. Oficio ZC-JGG-551/95, del 19 de agosto de 1995, suscrito por el doctor Victor
Manuel Vazquez Zarate, gerente de Servicios Médicos de Pemex.

11. Certificacion del 18 de enero de 1996, suscrita por el visitador adjunto adscrito
a esta Comision Nacional v encargado de la tramitacion del expediente, en la que
se hizo constar el informe rendido por el licenciado Esteban Maldonado
Altamirano, agente del Ministerio Publico de Salina Cruz, Oaxaca, respecto del
estado que guarda la averiguacion previa 250(11)94.

12. Oficio 6536, del 4 de marzo de 1996, a través del cual esta Comisién Nacional
solicité al licenciado Roberto Pedro Martinez Ortiz, Procurador General de Justicia
del Estado de Oaxaca, medidas cautelares respecto a la averiguacion previa
250(1194.

[1l. SITUACION JURIDICA

El 31 de julio de 1995, esta Comision Nacional envid, via fax, la propuesta de
amigable composicién al licenciado Marco Antonio Zazueta Félix, gerente juridico
de Petréleos Mexicanos. El 23 de agosto de 1995 se recibié en este Organismo
Nacional el oficio GJ-SPSJ.-1058, del 22 de agosto de 1995, a través del cual el
licenciado Miguel E. Garcia Souto, subgerente de Prevencién y Servicios Juridicos
de Pemex, hizo del conocimiento de esta Comision Nacional de Derechos
Humanos que ese organismo se encontraba imposibilitado para aceptar la
propuesta de amigable composicién, debido a que, de acuerdo con el articulo 517
de la Ley Federal del Trabajo, la accion se encontraba prescrita.

Por lo que se refiere a la averiguacion previa 250(11)94, la Direccion de Servicios
Periciales de la Procuraduria General de Justicia del Estado de Oaxaca remitio el
resultado del dictamen emitido a la Agencia del Ministerio Publico del segundo
turno de Salina Cruz, Oaxaca, mediante oficio 5150, del 17 de diciembre de 1995,
del que se desprende que, a juicio de los especialistas que realizaron el mismo, no
existio responsabilidad de los facultativos de Petrleos Mexicanos que participaron
en la atencion médica de la sefiora Laura Blas Blas.

IV. OBSERVACIONES
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Del analisis de los hechos y evidencias descritos en los capitulos que anteceden,
esta Comisién Nacional concluye que existio violacion a los Derechos Humanos
de la sefiora Laura Blas Blas, de acuerdo con los siguientes consideraciones:

La atencion recibida por la sefiora Laura Blas Blas fue deficiente desde el inicio de
su tratamiento, ya que el doctor Fernando Martinez Gallardo no hizo un
seguimiento adecuado de la paciente, a pesar de los antecedentes de cursar con
infeccion crénica de vias urinarias, edema en miembros inferiores y proteinuria:
aunado a ello, no dio la importancia necesaria al hecho de que la paciente estaba
presentando un aumento de peso considerable, lo que de ninguna forma era
benéfico para su estado de salud, por lo que debi6é haber estrechado la vigilancia y
recomendar reposo, con lo que pudieron haber disminuido las complicaciones.

Quedd establecido que la sefiora Laura Blas Blas cursaba embarazo con
preeclampsia, que es el desarrollo de hipertension con proteinuria y edema,
enfermedad que aun y cuando en el estado de gravidez ocasiona graves
alteraciones, en el posparto se percibe una notable recuperacion.

En este sentido, se establecié en el peritaje médico emitido por esta Comision
Nacional que la paciente mejord notablemente después del parto; sin embargo, el
doctor Francisco Arango Alvarado decidi6 realizarle la salpingoclasia, decisién que
evidentemente expuso a la paciente a un riesgo innecesario, porque, por una
parte, debieron haberse tomado en cuenta los antecedentes clinicos de la
paciente y, por la otra, porque la salpingoclasia es una cirugia de eleccion que no
aportaba ningan beneficio al estado de salud de la paciente y, obviamente, su
realizaciéon no era apremiante. Fue después de la intervencion cuando la paciente
presento la crisis hipertensiva, de lo que puede deducirse que si no le hubieran
practicado la operaciébn en comento, muy probablemente la recuperacién hubiera
sido total.

En el informe que Petréleos Mexicanos rindié a esta Comision Nacional, suscrito
por el doctor Victor Manuel Vazquez Zarate, gerente de Servicios Médicos de
Petréleos Mexicanos, en el punto 4 se manifiesta que "A solicitud de la
paciente...se procedid practicarle salpingoclasia bilateral, la cual se realizdé ese
mismo dia, sin reportarse ningun incidente, sin embargo, durante el posoperatorio
presentd severa crisis hipertensiva.." (sic).

Para este Organismo Nacional resulta irrelevante que la paciente haya solicitado
gue le fuera realizada la salpingoclasia, pues partiendo del hecho de que ella no
era una profesional en medicine y obviamente desconocia la forma en que la
cirugia podia repercutir en su estado de salud, en ninguna circunstancia debio
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tener importancia la peticién de la hoy occisa, pues se esta en el supuesto de que
la paciente se encontraba bajo la mas estrecha vigilancia v responsabilidad de los
médicos de esa institucion, quienes debieron tomar las providencias que
reclamaba la situacion, antes de someterla a riesgos inutiles, pues de haberse
omitido la salpingoclasia, ello no hubiera causado perjuicio alguno a su salud,
pues, como se apuntod, es una cirugia de eleccion que unicamente tiene fines de
control de la natalidad, lo que en este caso resultaba sin importancia.

A pesar de todo, los médicos, que son especialistas, sometieron a la paciente al
peligro de la cirugia, sin tomar en cuenta sus precedentes clinicos, debiendo
prever que existia un alto grado de probabilidad de que la practica de la operacion
alterara grandemente la estabilidad que habia alcanzado, debido a que la
hipertension es una contraindicacion relativa para la practica del bloqueo peridural,
el cual fue utilizado en la cirugia, lo que ocasioné que la tension arterial se
perturbara ain mas después de la operacion.

En este contexto, se evidencia una total falta de experiencia, habilidad, destreza,
capacidad, profesionalismo y ética, por parte de los doctores Fernando Martinez
Gallardo, Francisco Arango Alvarado y del anestesidlogo Doney, ya que
definitivamente es una obligacion del médico que tiene bajo su responsabilidad la
vida de una persona, realizar todos los estudios necesarios y tomar las medidas
pertinentes que le permitan adquirir la seguridad de que el resultado de cualquier
intervencioén, por sencilla que sea, resulte favorable a la salud de su paciente, lo
gue definitivamente no ocurrio en el presente caso.

A este respecto, se reitera la opinion emitida por el doctor Guillermo Guzman
Guzman, jefe del Servicio de Ginecobstetricia del Hospital Regional de Pemex en
Salina Cruz, Oaxaca, respecto a la atencion de la sefiora Laura Blas Blas, quien
considerd "que la paciente debidé ser manejada en forma mas conservadora, es
decir, esperar algunas horas hasta mejorar su estado hemodinamico, antes de
intervenirla quirdrgicamente, por ser la salpingoclasia una cirugia programable.
También es de hacerse notar que posteriormente al parto, y cuando se detectaron
las cifras tensionales altas, se debid estrechar la vigilancia para tratar de minimizar
las complicaciones que pudieran existir y actuar con mayor energia al presentarse
estas” (sic).

Asi debe decirse que con base en todas las pruebas que tiene esta Comision
Nacional respecto a la violacion a Derechos Humanos de que fue objeto la sefiora
Laura Blas Blas, fue que se hizo la propuesta de amigable composicién, que
Petréleos Mexicanos se negd a aceptar, argumentando para ello la prescripcion de
las acciones laborales.
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Por lo que a este punto se refiere, debe hacerse notar que Petréleos Mexicanos se
bas6 en el articulo 517 de la Ley Federal del Trabajo para establecer la
prescripcion de la accion, el que a la letra establece: "Prescribir en un mes: |. Las
acciones de los patrones para despedir a los trabajadores, para disciplinar sus
faltas y para efectuar descuentos en salarios..." aclarando, "que de llevarse a cabo
la investigacion administrativa correspondiente, ésta seria con objeto de
esclarecer los hechos, ya que de aplicarse alguna medida disciplinaria, nos
expondriamos a un juicio laboral en perjuicio de los intereses de este Hospital
General". Sin embargo, no debe perderse de vista que este organismo Nacional
no insertd en su propuesta algin aspecto que tuviera que ver con cuestiones de
caracter laboral, ya que se tienen limitaciones que le imponen los articulos 102,
apartado B, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 7°.,
fraccion 1ll, de la Ley de la Comision Nacional de Derechos Humanos, conforme a
los cuales, ni este Organismo Nacional ni ningln otro organismo no jurisdiccional
protector de los Derechos Humanos, pueden conocer de conflictos de caracter
laboral, por lo que no se tendria fundamento legal para proponer en amigable
composicion un asunto de esa naturaleza. No obstante, si tiene facultades para
proponer que se inicien investigaciones y procedimientos de naturaleza
administrativa, los que en el presente caso no se encuentran prescritos, segun
puede apreciarse en el contenido del articulo 78 de la Ley Federal de
Responsabilidades de los Servidores Publicos que establece:

Articulo 78. Las facultades del superior jerarquico y de la Secretaria para imponer
las sanciones que esta ley prevé, se sujetaran a lo siguiente:

I. Prescribiran en un afio si el beneficio obtenido o el dafio causado por el infractor
no excede de diez veces el salario minimo mensual vigente en el Distrito Federal.

II. En los demas casos prescribiran en tres afos.

En este caso resulta aplicable la fraccion Il del articulo citado, debido a que para
una persona es invaluable la vida del ser querido que ha perdido.

Debe tenerse presente que cuando un servidor publico realiza alguna accion u
omision en el ejercicio de sus funciones que cause algun perjuicio a un particular,
no se infringe Unicamente el ordenamiento laboral que, en todo caso, so6lo
reglamenta la obligacion del trabajador ante el patrén, sino que se infringer
ordenamientos de diversos tipos, concretamente el administrativo (Ley Federal de
Responsabilidades de los Servidores Publicos), y su conducta puede también ser
constitutiva de delito.

19



No obstante que los puntos propuestos en amigable composicién tocaron
Unicamente aspectos administrativos, Petroleos Mexicanos aprecio errbneamente
el sentido de la propuesta y no aceptd la misma, actitud que sin duda obstaculiza
la actividad de esta Comision Nacional, propiciando la impunidad y denotando su
falta total de voluntad para investigar los hechos que tuvieron como consecuencia
la muerte de la sefiora Laura Blas Blas, asi como también para fincar las
responsabilidades y sanciones procedentes en el &mbito administrativo.

Por lo que se refiere a la integracion de la averiguacion previa 250(11)94, debe
recordarse que fue iniciada el 16 de mayo de 1994, y desde ese momento a la
fecha, han transcurrido mas de 20 meses sin que la misma haya sido resuelta, no
siendo eso lo mas grave del asunto, sino que su integracion ha sido notoriamente
deficiente, pues las Unicas diligencias que se realizaron para su integracion fue el
envio de tres oficios en los que se solicitd a Petroleos Mexicanos el expediente
clinico de la sefiora Laura Blas Blas, sin que exista alguna otra diligencia tendiente
a integrar debidamente la indagatoria de referencia, como seria: tomar declaracion
a los médicos que participaron en la atencion médica de la sefiora Laura Blas
Blas; solicitar informes a Pemex y, en caso de no obtener respuesta, hacer uso de
medidas de apremio, y de no obtenerse ningun informe, acudir directamente al
Hospital General de Salina Cruz, Oaxaca.

Al respecto, el articulo 2°. del Cédigo de Procedimientos Penales para el Estado
de Oaxaca establece:

Articulo 2. Dentro del periodo de averiguacion previa, el Ministerio Publico y la
Policia Judicial deberan, en ejercicio de sus facultades:

I. Recibir las denuncias y querellas de los particulares o de las autoridades sobre
hechos que puedan constituir delitos;

Il. Practicar las diligencias previas;

[ll. Buscar las pruebas de la existencia de los delitos y de la responsabilidad penal
de quienes en ellos hubieren participado.

IV. Ejercitar el Ministerio Publico la accion penal.

De la trascripcion que antecede se desprende que es obligacion del Ministerio
Publico que tiene a su cargo la integracion de una averiguacion previa, allegarse
por cualquier medio las pruebas y los elementos que le permitan llegar a la
conclusiéon de que existe o no un delito. No obstante, en el presente caso se
observe que la actitud del agente del Ministerio Publico, ante la omisién de
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Petrdleos Mexicanos en el sentido de no enviar el expediente clinico de la sefiora
Laura Blas Blas, fue completamente pasivo y no intenté algin otro medio para
obtener el expediente clinico referido.

El Ministerio Pudblico, como representante social, estd obligado, legal y
moralmente, a investigar y a allegarse de elementos para que, en caso de que se
acredite la comision de un delito, el mismo no quede impune, pues, en caso
contrario, incumple con uno de sus principales deberes, perjudicando el interés
social, permitiendo que un ilicito quede sin que se imponga la sancién
correspondiente a quien lo ha cometido.

La actividad de investigacion se traduce en la practica de diligencias para
comprobar los elementos del tipo delictivo y la probable responsabilidad de quien
0 quienes hayan intervenido en él. Sin embargo, se reitera, en el presente caso no
fue asi.

Por otra parte, debe aclararse que si el agente del Ministerio Publico del segundo
turno en Salina Cruz, Oaxaca, finalmente recibié copia del expediente clinico de la
sefiora Laura Blas Blas, fue debido a que esta Comision Nacional solicité a
Petroleos Mexicanos lo enviara a esa Representacion Social y no porque el titular
de esta ultima haya realizado alguna diligencia para obtenerlo.

El hecho de que Petrdleos Mexicanos omitiera proporcionar copia del expediente
clinico, no exime de responsabilidad al agente del Ministerio Publico encargado de
la integracion de la indagatoria, pues debio solicitar medidas de apremio, facultad
que le otorga la ley, por el desacato a su solicitud; por el contrario, hizo que su
actividad dependiera de la voluntad de Petr6leos Mexicanos para proporcionar el
expediente, ocasionando con esa actitud que se diera una dilacibn en la
integracion de la citada averiguacién previa.

Debe tomarse en cuenta que una vez que el agente del Ministerio Publico recibio
el expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas, lo envié a la Direccion de
Servicios Periciales de la Procuraduria General de Justicia del Estado de Oaxaca;
sin embargo, el resultado del peritaje emitido por esa Direccion fue opuesto al que
se emiti6 en esta Comision Nacional, en el que queda claro que existio
responsabilidad de los médicos que participaron en la atencibn médica de la
paciente, de lo que se desprende la necesidad de que, ante la realizacién de un
nuevo examen, los especialistas que lo lleven a cabo consideren en sus
conclusiones ambas argumentaciones.
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Por lo que respecta a la llamada telefonica realizada por el visitador adjunto
adscrito a este Organismo Nacional al agente del Ministerio Publico del segundo
turno en Salina Cruz, Oaxaca, y en particular a la respuesta de dicho
representante social respecto a que "esperarian la Recomendacion para revivir a
la muerta”, esta Comision Nacional hace patente su mas enérgica contrariedad por
la falta de profesionalismo, ética y compromiso con los que ese servidor publico se
conduce en el desempefio de su actividad, pues la naturaleza misma de su
funcion exige una total atencion y seriedad, asi como respeto para las personas
que atiende; y por el contrario, éste muestra la ironia con la que se conduce en
perjuicio de las victimas y/o de los ofendidos.

En este mismo sentido debe decirse que es de lamentar esta actitud tan
reprobable, la cual fue cometida por un solo miembro de la administracion publica,
lo que puede desacreditar la imagen de la institucion del Ministerio Publico, pues
el impacto que su conducta provoca en la sociedad, afecta severamente la
credibilidad que se deposita en la Representacion Social como el 6rgano
investigador y persecutor de los delitos, conforme al articulo 21 constitucional.

Cabe destacar que para este Organismo Nacional no pasa inadvertido el hecho de
qgue la Procuraduria General de Justicia del Estado de Oaxaca debid, con base en
el articulo 50, fraccion, inciso h, de la Ley organica del Poder Judicial de la
Federacion, remitir la averiguacion previa que nos ocupa al Ministerio Publico del
Fuero Federal.

Las graves violaciones a los Derechos Humanos de la sefiora Laura Blas Blas,
acreditadas en el curso de las investigaciones, y que corren agregadas al
expediente de mérito, demandan el total esclarecimiento de los hechos y la
imposicién de sanciones ejemplares a quienes participaron en la atencion médica
brindada a la agraviada, y que ante las circunstancias que se presentaron, no
respondieron como lo exigia la ética profesional.

Es claro que el Ombudsman no puede exigir actos que materialmente sean
imposibles de cumplir, como seria "revivir a la muerta", pero si puede solicitar, por
ser legalmente posible, que cuando un servidor publico cause un agravio a una
persona, tal acto no quede impune. Aunado a ello, es sabido que todo esfuerzo del
Ombudsman tiene como fin fomentar en nuestro pais una cultura en la que el
servicio publico se rija por el principio del respeto a los Derechos Humanos y, en
consecuencia, al principio de legalidad, objetivo al que solo podréa llegarse con el
apoyo comprometido de todos los integrantes de la sociedad, pero
fundamentalmente de los servidores publicos.
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Por lo expuesto, esta Comision Nacional se permite formular, respetuosamente, a
ustedes, sefor Gobernador del Estado de Oaxaca y sefor Director General de
Petréleos Mexicanos, Las siguientes:

IV. RECOMENDACIONES
A usted sefior Gobernador del Estado de Oaxaca:

PRIMERA. Instruya al Procurador General de Justicia del Estado, a fin de que la
Direccion de Servicios Periciales de esa Procuraduria revise nuevamente el
expediente clinico de la sefiora Laura Blas Blas, emitiendo posteriormente un
diverso dictamen, para lo cual debera tomar en consideracion el realizado por los
peritos adscritos a esta Comisién Nacional. Una vez hecho lo anterior, y después
de haberle tomado declaracion al doctor Guillermo Guzméan, se determine
conforme a Derecho la averiguacion previa 250(11)94.

SEGUNDA. Que se investigue la conducta del licenciado Esteban Maldonado
Altamirano, titular de la Agencia del Ministerio Publico de Salina Cruz, Oaxaca, por
la ligereza con que tomod el presente asunto, y se deje constancia de ello en su
expediente.

A usted sefior Director General de Petr6leos Mexicanos:

TERCERA. Que de inmediato se inicie la investigacidon administrativa respecto a la
atenciéon que brindaron los doctores Fernando Martinez Gallardo, Francisco
Arango Alvarado y el anestesidlogo Doney a la sefiora Laura Blas Blas y una vez
terminada dicha investigacion, se dé vista a la Secretaria de Contraloria y
Desarrollo Administrativo para que inicie el procedimiento administrativo
correspondiente, debiendo tomarse en cuenta los términos de prescripcion para el
inicio del correspondiente procedimiento administrativo, por lo que debe realizarse
la investigacion con la mayor celeridad posible.

CUARTA. Se otorgue al sefior Jaime LoOpez Rasgado, esposo de la occisa, la
indemnizacion que corresponda conforme a Derecho.

QUINTA. La presente Recomendacion, de acuerdo con lo sefialado en el articulo
102, apartado B, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
tiene el caracter de publica.

De conformidad con el articulo 46, segundo parrafo, de la Ley de la Comision
Nacional de Derechos Humanos solicito a usted que la respuesta sobre la
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aceptacion de esta Recomendacion, en su caso, nos sea remitida dentro del
término de los 15 dias habiles siguientes a su notificacion

Igualmente, con el mismo fundamento juridico, solicito a usted que, en su caso, las
pruebas correspondientes al cumplimiento de la Recomendacion se envien a esta
Comision Nacional dentro del término de los 15 dias habiles siguientes a la fecha
en que haya concluido el plazo para informar sobre la aceptacién de la
Recomendacion.

La falta de presentacion de pruebas dara lugar a que se interprete que la presente
Recomendacion no fue aceptada, por lo que la Comision Nacional de Derechos
Humanos quedara en libertad de hacer publica precisamente esta circunstancia.

Atentamente,
El Presidente de la Comisiéon Nacional

Rubrica
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