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y;’y Comision Nacional de los Derechos Humanos
L

RECOMENDACION 110/1998

Sintesis: El 12 de junio de 1998, la Comision Nacional de Derechos Humanos
recibio un escrito de queja suscrito por la sefiora Juana Arcelia Pérez Flores, en el
gue manifestd presuntas violaciones a los Derechos Humanos de su progenitor,
quien en vida llevara el nombre de José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, por parte
del personal médico del Hospital “Dr. Gonzalo Castafieda”, del Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE).

La quejosa sefaldé que, debido a una enfermedad, su sefior padre necesitd ser
hospitalizado, lo que se llevé a cabo inicialmente en el Centro Médico Nacional 20
de Noviembre, donde estuvo controlado de unas “escaras” que se le produjeron
por la posicién de decubito, pero que en contra de su voluntad fue trasladado del
hospital médico antes citado al “Dr. Gonzalo Castafieda” del ISSSTE. En este
ultimo nosocomio no se le proporciond la debida atencién en las citadas “escaras”,
que requerian de cirugia plastica, ya que la institucion médica referida carecia de
los especialistas y de las medicinas para su tratamiento. Durante su estancia en el
hospital “Dr. Gonzalo Castafieda”, las condiciones del paciente empeoraron, por lo
que falleci6 el 16 de junio de 1998. La queja antes referida dio origen al
expediente 98/3458.

Del andlisis de la documentacion recibida, asi como de la investigacion realizada
por este Organismo Nacional, se comprobaron diversas anomalias que
constituyen violaciones a los Derechos Humanos del agraviado, atribuibles a
servidores publicos del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado, y que consisten en la transgresion de lo dispuesto en los
articulos 4o., parrafo IV, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; Xl de la Declaracibn Americana de los Derechos Humanos y Deberes
del Hombre; 25.1 de la Declaracion Universal de Derechos Humanos; 12.1y 12.2,
del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales; 10.1 y
10.2, del Protocolo Adicional a la Convencidon Americana sobre Derechos
Humanos en Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, “Protocolo
de San Salvador”; 1; 2, fracciones |, Il y V; 4; 5; 6, fracciones | y V; 23; 33,
fracciones | y Il; 51, y 416, de la Ley General de Salud; 47, fraccion |, de la Ley del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado; 1915,
1916 y 1927, del Cadigo Civil para el Distrito Federal en Materia Comun y para
Toda la Republica en Materia Federal.



Sobre la base de lo sefialado, esta Comision Nacional considera que se violaron
los derechos sociales de ejercicio individual de quien en vida llevo el nombre de
José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, en la modalidad de violacién al derecho a la
proteccion de la salud, debido a que existié negligencia médica. Por lo anterior,
este Organismo Nacional emitio, el 30 de diciembre de 1998, la Recomendacion
110/98, dirigida a la Directora General del Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado, para que envie sus indicaciones a quien
corresponda a efecto de que se inicie un procedimiento administrativo de
investigacion para determinar la responsabilidad en que incurrieron los servidores
publicos del Hospital General Regional “Dr. Gonzalo Castafieda”, del Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, al haber retardado
y omitido realizar una eficiente valoracion médica al sefior José Hermelindo Hilario
Pérez Pérez, y no haber realizado los tramites de su traslado al servicio idéneo
para su manejo y tratamiento adecuados. De ser el caso, dar vista a la Secretaria
de la Contraloria y Desarrollo Administrativo, con objeto de que se apliquen las
sanciones que procedan. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 77 bis, in
fine, de la Ley Federal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, se
proceda a iniciar el tramite administrativo respectivo, tendente a reparar los dafios
y perjuicios que han sufrido los familiares del extinto sefior José Hermelindo Hilario
Pérez Pérez, derivados de la deficiente atencibn médica que se le brindd, seguin
ha quedado precisado en el cuerpo de la Recomendacion. Se sirva ordenar a
quien corresponda que se lleve a cabo una rigurosa inspeccién en el Hospital
General Regional “Dr. Gonzalo Castafeda” de ese Instituto, con el propdsito de
verificar las condiciones en que esta prestando sus servicios y confirmar si existen
deficiencias en los mismos, asi como para conocer y establecer la capacidad de
respuesta, tanto de su infraestructura como del personal médico y administrativo
para satisfacer oportunamente y en Optimas condiciones las demandas de
servicios de la poblaciéon y, de ser el caso, se regularice en términos de lo previsto
en los ordenamientos legales invocados en este documento.



México, D.F., 30 de diciembre de 1998

Caso del sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez
Lic. Socorro Diaz Palacios,

Directora General del Instituto de Seguridad

y Servicios Sociales para los Trabajadores del Estado,
Ciudad

Muy distinguida licenciada:

La Comision Nacional de Derechos Humanos, con fundamento en lo dispuesto por
los articulos 102, apartado B, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, y 10.; 60., fraccion Il y IllI; 15, fraccion VII; 24, fraccion IV, 44; 46, y 51,
de la Ley de la Comision Nacional de Derechos Humanos, ha examinado los
elementos contenidos en el expediente 98/3458, relacionados con la queja
presentada por la sefiora Juana Arcelia Pérez Flores, y vistos los siguientes:

. HECHOS

A. El 12 de junio de 1998, la Comision Nacional de Derechos Humanos recibi6 el
escrito de queja formulada por la sefiora Juana Arcelia Pérez Flores, en la que
manifestdé presuntas violaciones a los Derechos Humanos de su progenitor, sefior
José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, por parte del personal médico del hospital
“Dr. Gonzalo Castafieda” del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado (ISSSTE), en los siguientes términos:

Su sefior padre, José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, era derechohabiente del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores al Servicio del
Estado, por tal motivo solicitd los servicios médicos de dicho Instituto debido a una
enfermedad por la cual necesitd de hospitalizacion, misma que le fue
proporcionada inicialmente en el Centro Médico Nacional “20 de Noviembre”,
donde estuvo controlado de unas “escaras” que le fueron generadas por la
posicion de decubito.

Sin embargo, agregé que en forma negligente y en contra de su voluntad fue
trasladado del hospital médico antes citado al “Dr. Gonzalo Castafieda” del
ISSSTE e internado en la cama 227, segundo piso de consulta externa, ademas
de que no se le proporciond la debida atencion en las citadas “escaras”, mismas
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que requerian de cirugia plastica y que la institucibn médica a donde fue
trasladado carecia de los especialistas y de las medicinas para su tratamiento.

Por tal motivo, la quejosa solicito la intervencién de este Organismo Nacional, a fin
de que su padre fuera internado nuevamente en el hospital “20 de Noviembre” del
ISSSTE para su debido tratamiento y recuperacion del padecimiento que
presentaba, atendiendo a su edad que era de 69 afios.

B. Recibida la queja, en esta Comision Nacional se inicio el expediente 98/3458, y
durante el procedimiento de su integracidbn se practicaron las siguientes
diligencias:

i) Debido a la urgencia del caso, este Organismo Nacional, por conducto del
visitador adjunto encargado del trdmite y atencidén de la queja, procedio a realizar,
el 12 de junio de 1998, gestion telefénica con el licenciado Carlos Valdés
Rodriguez, jefe de Quejas y Denuncias del Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado, para solicitarle informacion respecto de
la llamada que previamente se le habia formulado por parte de personal de esta
Comisién Nacional, quien prestd atencion inmediata a la inconformidad planteada
con motivo de los hechos, por lo que la sefiorita Eva Flores Sanchez, secretaria
del citado servidor publico, quien indicé que ya se habia entablado comunicacion
con la doctora Rosa Maria Padilla, Subdirectora del hospital “Dr. Gonzalo
Castaneda” del ISSSTE, quien sefial6 que dada la situacion del problema se
comprometia a darle la atencion adecuada al padre de la quejosa, en tanto se le
canalizaba a la especialidad requerida a la brevedad posible.

ii) En la misma fecha se recibié comunicacion via telefénica de la licenciada Maria
Elena Ro- sales Delgado, jefa de la Oficina de Quejas y Denuncias del Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, quien externé que
se habia gestionado la posibilidad de que el paciente, sefior José Hermelindo
Hilario Pérez Pérez, reingresara al hospital “20 de Noviembre” para la debida
atencion de su caso, que incluso la Comision Nacional de Arbitraje Médico ya
habia intervenido en los presentes acontecimientos. Circunstancias que le fueron
hechas de conocimiento a la sefora Juana Arcelia Pérez Flores.

iif) El 15 de junio de 1998, en mesa de trabajo ante la Coordinacion de Brigadas de
la Segunda Visitaduria General de esta Comision Nacional, celebrada con los
representantes del ISSSTE, se les requirié para que informaran sobre la atencion
médica que recibia el agraviado, manifestando que aun no se habia trasladado el
paciente al hospital “20 de Noviembre”, por lo que se les solicitd que comunicaran



a la mayor brevedad posible a este Organismo Nacional cualquier avance relativo
al citado traslado.

iv) Asi las cosas, para la debida integracion del expediente de queja, esta
Comisiéon Nacional dirigio los oficios V2/17039, V2/20060 y V2/ 21942, del 22 de
junio, 22 de julio y 12 de agosto de 1998, a la psicologa Maria del Carmen
Madrazo Navarro, Coordinadora General de Atencion al Derechohabiente del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajado- res del Estado, en
los que se solicitd un informe detallado sobre los actos constitutivos de la queja,
asi como las razones por las que no se le habia otorgado la debida atencion
meédica al sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, ademas, la copia del
expediente clinico, asi como de toda la documentacion necesaria para el debido
conocimiento del presente asunto.

v) Asimismo, el 20 de julio del afio en curso, esta Comisién Nacional de Derechos
Humanos recibié comunicacion via telefonica de la que dijo llamarse Juana Arcelia
Pérez Flores, para manifestar que el 24 de junio de 1998 su sefior padre habia
fallecido al no haber recibido la debida atencion médica que en su caso requirié.
Fallecimiento que posteriormente aclar6, el 28 de julio del afio citado,
manifestando que habia sucedido el 16 de junio de 1998, y no el 24, agregando
que el mismo acaecio en el hospital “Dr. Gonzalo Castafieda” del ISSSTE; en tales
condiciones, el visitador adjunto le indicé que el expediente materia de queja
estaba en proceso de integracidn, y que por lo tanto estuviera atenta en todo lo
concerniente a los acontecimientos para deslindar responsabilidad alguna en torno
a los servicios médicos que en su oportunidad otorgaron a su extinto padre.

vi) En este orden de ideas, en reunién de trabajo celebrada el 27 de julio de 1998,
en esta Comision Nacional, con las autoridades del ISSSTE, se hizo del
conocimiento el fallecimiento del sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, por
lo que la licenciada Maria Elena Rosales Delgado, jefa de la Oficina de Quejas y
Denuncias de dicha institucion, sefialé que, conforme a la reunion del pasado 15
de junio del presente afio, no se habia informado a este Organismo Nacional
sobre cualquier avance relativo al traslado del agraviado que se demandaba
porque la Comisién Nacional de Arbitraje Médico ya habia intervenido, sin
embargo, se procederia a realizar una profunda investigacion del caso.

vii) El 3 de agosto de 1998, esta Comision Nacional recibio el informe solicitado a
la Coordinacion General de Atencion al Derechohabiente, acompafado de la
documentacion que estimd necesaria, y en el que se sefalé que el 12 de junio la
sefiora Juana Arcelia Pérez Flores presentd una queja ante la Comision Nacional
de Arbitraje Médico, la cual fue radicada en el expediente 926/98, mediante el
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procedimiento sumario via telefénica de atencion inmediata, conocido como
conciliacion “A”, para lo cual procedieron a realizar gestiones necesarias con los
directivos de los hospitales “20 de Noviembre” y “Dr. Gonzalo Castafieda”, a fin de
darle curso y continuidad al tratamiento médico que requeria el padecimiento del
sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez.

viii) Ante la falta del cumplimiento total del informe, esta Comision Nacional, el 12
de agosto de 1998, solicité al Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado una ampliacion del mismo, entre las que destaca la
remision del expediente clinico del ex- tinto agraviado.

iX) Sin embargo, y para mayor conocimiento de los hechos, en via de
colaboracion, el 12 de agosto del afio citado, mediante el oficio V2/ 21943, se
solicito al doctor Héctor Fernandez Varela Mejia, Comisionado Nacional de
Arbitraje Médico, un informe respecto de las gestiones y tramites que se realizaron
dentro de la queja 926/98, asi como la asistencia que se le presto a la inconforme
y copia del expediente mencionado.

X) El 31 de agosto de 1998 se recibi6 el oficio CGADH/5193/98, del 21 de agosto
de 1998, suscrito por la psicologa Maria del Carmen Madrazo Navarro,
Coordinadora General de Atencion al Derechohabiente, acompafado del informe
médico emitido por el doctor Domingo Hurtado del Rio, Director del Centro Médico
Nacional “20 de Noviembre”, asi como de la doctora Rosa Maria Padilla Gamboa,
encargada de la Direccion del hospital “Dr. Gonzalo Castafieda”, y el expediente
clinico del ahora extinto José Hermelindo Hilario Pérez Pérez.

xi) Finalmente, el 9 de septiembre de 1998, mediante el similar
DGO0Q/210/1372/98, la Directora General de Orientacion y Quejas de la Comision
Nacional de Arbitraje Médico remitio el informe con anterioridad solicitado, del cual
se desprendié que la sefiora Juana Arcelia Pérez Flores, el 12 de junio de 1998,
se presenté ante sus oficinas para manifestar su inconformidad respecto de la
deficiente atencion que se le brindé a su progenitor por parte de servidores
publicos del hospital “Dr. Gonzalo Castafieda” del ISSSTE, por lo que se inicio el
expediente de queja 926/98, mismo que fue tramitado por la via de la conciliacién
tipo “A”, por lo que se hicieron las gestiones necesarias para lograr que la
pretension de la quejosa fuera atendida, misma que verso sobre la valoracion
inmediata del paciente para ser trasladado al hospital “20 de Noviembre”, en que
se mejorara la calidad en la prestacion de los servicios médicos que se le habia
otorgado a su padre.



Asimismo, el 19 del mes y afio citados, la in- conforme se presentd nuevemente
ante las oficinas de la Conamed, para sefialar que el 16 de junio del corriente afio
su padre habia fallecido, y que ella presumia que servidores publicos adscritos al
nosocomio “Dr. Gonzalo Castafieda” actuaron con dolo en la atencién de su padre;
ademas, solicito a ese Organismo se le retirara o suspendiera del ejercicio
profesional al médico responsable, por lo cual, la Comisién Nacional de Arbitraje
Médico la orientd para que acudiera a la Direccidon de Servicios a la Comunidad de
la Procuraduria General de la Re- publica.

xii) En virtud de los acontecimientos antes citados, de los que se desprendié el
deceso del agraviado José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, al parecer por falta de
atencion médica, este Organismo Nacional, con objeto de deslindar
responsabilidad alguna en contra de los servidores publicos involucrados y emitir
la resolucion correspondiente al problema planteado por la quejosa, y con el
propdsito de contar con criterios especiales y adicionales, tomando en cuenta que
la respuesta emitida por la autoridad presuntamente responsable contiene datos y
términos técnicos propios de la ciencia médica, sometié a dictamen médico, el 21
de septiembre de 1998, el expediente de queja con los peritos en medicina
forense adscritos a esta Comision Nacional, quienes el 27 de noviembre del afio
en curso emitieron su determinacion, y cuyos puntos de conclusién fueron los
siguientes:

PRIMERA: Existi6 responsabilidad médica negligente por parte del personal de
Cirugia General del hospital “Gonzalo Castafieda” del ISSSTE al omitir realizar la
valoracion del paciente el dia 7 de junio como lo refiere la doctora Escamilla,
residente de primer afio de medicina interna, donde se menciona que el residente
de primer afio de Cirugia General refiere que el paciente no es candidato para
valoracion y que el coordinador de servicio ya dejo dicho que este paciente se
debe canalizar al “1 de Octubre” para valoracion por cirugia plastica, se le
menciona que el paciente requiere lavado mecanico de uUlcera sacra. No se realiza
la valoracion.

SEGUNDA: Existié responsabilidad por parte del personal del Hospital “Gonzalo
Castaneda” del ISSSTE al omitir realizar los tramites de traslado del paciente
Hermelindo Hilario Pérez Pérez, al servicio idéneo para su manejo y tratamiento
adecuado. Como lo indica el articulo 51 de la Ley General de Salud [...]

TERCERA: EXxistido responsabilidad administrativa por parte de los médicos de
Cirugia Plastica y Reconstructiva al retardar la valoracién del sefior Hermelindo
Hilario Pérez Pérez, como lo dice la fraccion segunda del articulo 33 de la Ley
General de Salud [...]



CUARTA: No existi6 responsabilidad médica negligente por parte de los médicos
del Centro Médico Nacional “20 de Noviembre” del ISSSTE que trataron al
paciente Hermelindo Hilario Pérez Pérez, ya que desde su ingreso al nosocomio
se le practicaron los estudios necesario para diagnosticar, descartar y tratar la
patologia que presentaba.

II. EVIDENCIAS
En este caso las constituyen:

1. El escrito de queja del 12 de junio de 1998, presentado por la sefiora Juana
Arcelia Pérez Flores ante esta Comision Nacional de Derechos Humanos, mismo
que dio origen al expediente 98/3458, iniciado por la actuacion de los servidores
publicos del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Estado.

2. Las actas circunstanciadas del 12 y 15 de junio, y 20 y 28 de julio de 1998,
elaboradas por personal de esta Comision Nacional.

3. Los oficios V2/17039, V2/20060 y V2/21942, del 22 de junio, 22 de julioy 12 de
agosto de 1998, respectivamente, dirigidos a la psicéloga Maria del Carmen
Madrazo Navarro, Coordinadora General de Atencion al Derechohabiente del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, en los
gue se solicitd la informacion correspondiente a los actos constitutivos de la queja,
asi como de toda la documentacion necesaria para el debido conocimiento del
presente asunto.

4. El oficio CGADH/AM/4304/98, del 30 de julio de 1998, emitido por el ISSSTE
dando parcialmente respuesta a la informacién requerida por este Organismo
Nacional.

5. El oficio V2/21943, el 12 de agosto de 1998, mediante el cual se solicitdé en via
de colaboracion a la Comision Nacional de Arbitraje Médico un informe respecto
de las gestiones y tramite que se hubiera dado a la queja 926/98, asi como la
asistencia que se le presto a la in- conforme y copia del expediente mencionado.

6. El oficio CGADH/5193/98, del 21 de agosto de 1998, mediante el cual el
ISSSTE dio res- puesta a la ampliacion de informacion solicitada por esta
Comisién Nacional, a la que anexé los siguientes documentos:

i) La copia del expediente clinico PEFB55-10-08/5, del sefior José Hermelindo
Hilario Pérez Pérez.



ii) Informe médico del doctor Domingo Hurtado del Rio, Director del Centro Médico
Nacional “20 de Noviembre”, asi como de la doctora Rosa Maria Padilla Gamboa,
encargada de la direccion del hospital “Gonzalo Castafieda” del ISSSTE.

7. El oficio DGOQ/210/1372/98, del 7 de septiembre de 1998, por medio del cual la
Comision Nacional de Arbitraje Médico remitio la siguiente documentacion:

i) La copia de la queja 926/98, que se inici6 en esa Comision el 12 de junio de
1998.

i) El oficio DGOQ/210/854/98, por el que se establece conciliacién inmediata.

iif) La copia del expediente clinico del sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez,
remitido por el Centro Medico Nacional “20 de Noviembre”.

8. El certificado de defunciéon 376834, expedido por la Secretaria de Salud, en el
que se indicé como causa directa de la muerte del agraviado fibrilacion ventricular,
choque séptico y escara de decubito.

9. El dictamen pericial del 27 de noviembre de 1998, suscrito por los peritos en
medicina forense, adscritos a esta Comision Nacional de Derechos Humanos.

I1l. SITUACION JURIDICA

El 3 de mayo de 1998, el sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez ingreso al
Servicio de Oncologia al Centro Médico Nacional “20 de Noviembre”, con
diagnéstico de escaras de decubito infectadas, enfermedad de parkinson
controlada, realizando debridaciones en ambas escaras, manejo con antibiéticos
con evolucién a la mejoria, s6lo con gasa impregnadas de miel, por lo que se
decidid6 su traslado en ambulancia al hospital regional “1 de Octubre” por
encontrarse estable y para continuar el manejo de las escaras, por el servicio de
Cirugia General y Cirugia Plastica, dado que las escaras requieren de debridacién
en quiréfano y antibioticoterapia prolongada hasta eliminar la infeccion y conseguir
tejido de granulacion adecuado y valoracibn para rotacion de colgajos
musculocutaneos.

Ahora bien, con relacidbn a que sin causa justificada se decide su traslado a
Medicina In- terna del Hospital General Regional, “Dr. Gonzalo Castafieda” el 2 de
junio de 1998, cabe hacer mencién que lo anterior obedecié al hecho de no existir
lugar en el servicio de Cirugia Plastica y Reconstructiva en el hospital “1 de
Octubre” y por normativa institucional se determind canalizarlo a otro hospital,
ingresando al Servicio de Medicina Interna del hospital “Dr. Gonzalo Castafieda”.



Durante su estancia en dicho hospital las condiciones del paciente empeoraron
hasta el grado de que no fue posible aplicarle intervencion quirdrgica alguna, la
atencién torpida dada al agraviado aceler6 su estado de gravedad, y, el 16 de
junio de 1998, fallecié a consecuencia de choque séptico.

IV. OBSERVACIONES

Del andlisis de los documentos que integran el expediente 98/3458 se advirtié que
en cuanto a la atencion médica que recibio el sefior José Hermelindo Hilario Pérez
Pérez, el personal médico adscrito al Centro Médico Nacional “20 de Noviembre”
no incurrid en violacion a sus Derechos Humanos, como se infiere del dictamen
del 27 de noviembre de 1998, elaborado por los peritos médicos de este
Organismo Nacional, ya que desde su ingreso a dicho nosocomio se le practicaron
los estudios necesarios para diagnosticar, descartar y tratar la patologia que
presentaba.

Sin embargo, de conformidad con el estudio realizado por los peritos médicos
adscritos a esta Comision Nacional en torno a los acontecimientos que dieron
origen a la queja, se determind la existencia de responsabilidad tanto del personal
médico general y de Cirugia Plastica y Reconstructiva como administrativo del
hospital “Dr. Gonzalo Castafieda” del ISSSTE, al omitir realizar la valoracién y
traslado del paciente al servicio idoneo para su manejo y tratamiento adecuado.

Asimismo, como se puede observar en la queja presentada por la sefiora Juana
Arcelia Pérez Flores, quien sefial6 que en forma negligente y en contra de la
voluntad su progenitor habia sido trasladado del hospital “20 de Noviembre” del
ISSSTE al “Dr. Gonzalez Castafieda”; que con anterioridad habia sido atendido de
una enfermedad y que como consecuencia estuvo controlado de unas “escaras”
que le fueron generadas al permanecer en la posicion de decubito, y que las
mismas requerian de cirugia plastica, y que en el nosocomio a donde fue
trasladado se carecia de los especialistas asi como de las medicinas para su
tratamiento. Posteriormente, indico, mediante una llamada telefénica al visitador
adjunto encargado de tramitar el expediente, que su ascendiente habia fallecido el
16 de junio de 1998.

Por lo anterior, cabe destacar que en su oportunidad este Organismo Nacional dio
atencion y tramite en forma inmediata a la citada inconformidad, al efectuar
diversas gestiones telefénicas practicadas el 12 de junio de 1998 con el ISSSTE
por el visitador adjunto responsable del presente asunto, con motivo de los
hechos, a efecto de que se diera la atencion requerida al agraviado.
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Por otra parte, no se omite mencionar que la sefiora Juana Arcelia Pérez Flores en
forma paralela acudi6 ante la Comision Nacional de Arbitraje Médico el 12 de junio
de 1998, con objeto de presentar queja en contra del Servicio de Medicina Interna
del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, con
los mismos hechos que ante este Organismo Nacional formulé para que su padre
fuera nuevamente trasladado al hospital “20 de Noviembre” para su debida
atencion médica, ya que en donde estaba internado se desprendia el> deficiente
cuidado que se le estaba brindado, por lo que los consultores de la Comision
Nacional de Arbitraje Médico procedieron a gestionar con la licenciada Luz Maria
Gonzélez Juérez, jefa de la Oficina Norte de la Coordinacion de Atencion
Inmediata al Derechohabiente del ISSSTE, quien se comprometi6 a que a la
brevedad posible procederian a la valoracion del agraviado José Hermelindo
Hilario Pérez Pérez, para su traslado a dicho nosocomio, sin embargo, tal
circunstancia nunca se llevé a cabo, en virtud de que el personal administrativo del
hospital “Dr. Gonzalo Castafieda” omitié realizar los tramites de traslado del
paciente al servicio médico para su manejo y tratamiento respectivo.

Circunstancia que influy6 en la evolucion térpida del paciente, y que lo llevaron a
presentar un estado de choque séptico.

Hechos que posteriormente fueron del conocimiento de esta Comision Nacional
mediante una llamada telefénica realizada por la quejosa de que su ascendiente
habia fallecido el 16 de junio de 1998 en el hospital “Dr. Gonzalo Castaneda”, y
gue nunca se le proporcioné la atencion adecuada.

Ahora bien, con relacion a que sin causa justificada se decidié su traslado a
Medicina Interna de dicho nosocomio el 2 de junio de 1998, cabe hacer mencion
que el paciente tuvo que ser enviado por no existir lugar en el Servicio de Cirugia
Plastica y Reconstructiva en el Hospital Regional “1 de Octubre”, y por normativa
institucional se decidié canalizarlo a otro hospital, ingresando al Servicio de
Medicina Interna del hospital “Dr. Gonzalo Castafeda”.

Durante la interconsulta que con caracter de transferencia al Servicio de Cirugia
General requeria el agraviado, la doctora Escamilla Escamilla, residente de primer
afo de Medicina Interna del hospital “Dr. Gonzalo Castaneda”, en la nota del 7 de
junio de 1998, menciono que el paciente no era candidato para valoracion y que el
coordinador del servicio habia externado con anterioridad que el agraviado se
debia canalizar al hospital “1 de Octubre” para valoracién por Cirugia Plastica, sin
omitir mencionar que el paciente requeria lavado mecanico de dulcera, sin
embargo, no se realizé la valoracion.
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Asimismo, por cuestiones administrativas, como refiere el informe del doctor
Alejandro Roldan Vences, Coordinador de Medicina Interna del hospital “Dr.
Gonzalo Castafeda”, el traslado no se llevo a cabo por diversas circunstancias
administrativas ajenas al servicio, situacion que de haberse realizado desde un
principio le habrian dado otra alternativa mas favorable a su problema, que otros
factores que favorecieron la presencia de sepsis, tomando en consideracion en
este caso la edad del paciente, y su estado nutricional y anémico; la enfermedad
concomitante como el parkinson y la necrosis de los tejidos propiciaron el
desarrollo de gérmenes con nula respuesta al tratamiento médico prolongado
hasta presentarse septicemia y el estado de choque cuyo resultado final es una
hipotensibn marcada con aporte sanguineo insuficiente a 6rganos vitales que
produce anoxia tisular incompatible con la vida.

Existiendo asi una marcada responsabilidad por parte del personal de Cirugia
General y de Cirugia Plastica y Reconstructiva del hospital “Dr. Gonzalo
Castafneda” del ISSSTE al existir negligencia médica y administrativa por el
retardo y omision para practicar la valoracion del extinto sefior José Hermelindo
Hilario Pérez Pérez, al no haberse hecho los tramites de traslado del ahora occiso
al servicio médico para su manejo y tratamiento, como ya Se expuso con
anterioridad.

En atencién a lo antes expuesto, es procedente que se repare el dafio a los
familiares del sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, quien falleci6 a
consecuencia de la deficiente atencion médica que le fue proporcionada durante
su estancia en el hospital “Dr. Gonzalo Castafieda” del ISSSTE, al no ser valorado
en una forma eficiente la enfermedad que presentaba y darle el tratamiento
adecuado, lo que finalmente produjo su deceso.

Asimismo, es de vital importancia que el Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado procure un mayor cuidado en la vigilancia
de su personal médico y administrativo, dotando de material en sus instalaciones
médicas con objeto de que se brinde una atencién global e integral, asi como de
buena calidad en beneficio de los derechohabientes que por necesidades acuden
a solicitar sus servicios.

Con base en lo expuesto, se vulnera lo establecido en los siguientes
ordenamientos legales:

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos:

Articulo 4o0. [...]
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Toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud. La ley definir las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecer la concurrencia
de la Federacion y las entidades federativas en materia de salubridad general,
conforme a lo que dispone la fraccion XVI del articulo 73 de esta Constitucion.

De las Declaraciones y Tratados Internacionales de Derechos Humanos
ratificados por México:

Declaracion Americana de los Derechos Humanos y Deberes del Hombre:

Articulo XI. Toda persona tiene derecho a que su salud sea preservada por
medidas sanitarias y sociales con las relativas a la alimentacion, el vestido, la
vivienda y la asistencia médica, correspondientes al nivel que permitan los
recursos publicos y los de la comunidad.

Declaracion Universal de Derechos Humanos:

Articulo 25.1 Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios sociales
necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros en caso de desempleo,
enfermedad, invalidez, viudez, vejez y otros casos de pérdida de sus medios de
subsistencia por circunstancias independientes de su voluntad.

Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales:

Articulo 12.1. Los Estados partes en el presente Pacto reconocen el derecho de
toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental.

2. Entre las medidas que deber n adoptar los Estados partes en el Pacto a fin de
asegurar la plena efectividad de este derecho, figuraran las necesarias para:

[...]

d) La creacion de condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios
médicos en caso de enfermedad.

Del Protocolo Adicional a la Convencién Americana sobre Derechos Humanos en
Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, “Protocolo de San
Salvador”:
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Articulo 10. Derecho a la salud. 1. Toda Persona tiene derecho a la salud,
entendida como el disfrute del méas alto nivel de bienestar fisico, mental y social.

2. Con el fin de hacer efectivo el derecho a la salud 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.

De la Ley General de Salud:

Articulo 1o. La presente ley reglamenta el derecho a la proteccién de la salud que
tiene toda persona en los términos del articulo 40. de la Constitucién Politica de
los Estados Unidos Mexicanos, y establece las bases y modalidades para el
acceso a los servicios de salud y concurrencia de la Federacion y entidades
federativas en materia de salubridad general. Es de aplicacion en toda la
Republica y sus disposiciones son de orden publico e interés social.

Articulo 20. El derecho a la proteccién de la salud tiene las siguientes finalidades:

I. El bienestar fisico y mental del hombre, para contribuir al ejercicio pleno de sus
capacidades.

II. La prolongacion y el mejoramiento de la calidad de la vida humana.

[...]

V. El disfrute de servicios de salud y de asistencia social que satisfagan eficaz y
oportunamente las necesidades de la poblacion...

[...]
Articulo 4o. [...]
Toda persona tiene derecho a la proteccién de la salud...

Articulo 50. El Sistema Nacional de Salud esta constituido por las dependencias y
entidades de la administracion publica, tanto federal como local, y las personas
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fisicas 0 morales de los sectores social y privado, que presten servicios de salud,
asi como por los mecanismos de coordinacion de acciones, y tiene por objeto dar
cumplimiento al derecho a la proteccion de salud.

Articulo 60. El Sistema Nacional de Salud tiene los siguientes objetivos:

I. Proporcionar servicios de salud a toda la poblacion y mejorar la calidad de los
mismos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores que
condicionen y causen dafios a la salud, con especial interés en las acciones
preventivas.

[.]

V. El disfrute de los servicios de salud y de asistencia social que satisfagan eficaz
y oportunamente las necesidades de la poblacion...

[.]

Articulo 23. Para los efectos de esta Ley se entiende por servicios de salud todas
aguellas acciones realizadas en beneficio del individuo y de la sociedad en
general, dirigidas a proteger, promover y restaurar la salud de la persona y de la
colectividad.

[...]

Articulo 32. Se entiende por atenciébn médica el conjunto de servicios que se
proporcionan al individuo, con el fin de proteger, promover y restaurar su salud.

Articulo 33. Las actividades de atenciéon médica son:

I. Preventivas, que incluyen las de promocion general y de las de proteccion
especifica;

II. Curativas, que tienen como fin efectuar un diagndstico temprano y proporcionar
tratamiento oportuno, y

lll. De rehabilitacion, que incluyen acciones tendentes a corregir las invalideces
fisicas o mentales.

[.]
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Articulo 51. Los usuarios tendrdn derecho a obtener prestaciones de salud
oportunas y de calidad idénea y a recibir atencién profesional y éticamente
responsable, asi como trato respetuoso y digno de los profesionales, técnicos y
auxiliares.

[...]

Articulo 416. Las violaciones a los preceptos de esta Ley, sus reglamentos y
demas disposiciones que emanen de ella, seran sancionadas administrativamente
por las autoridades sanitarias, sin perjuicio de las penas que correspondan cuando
sean constitutivas de delitos

De la Ley del Instituto de Seguridad y Ser- vicios Sociales de los Trabajadores del
Estado:

Articulo 23. En caso de enfermedad, el trabajador y el pensionista tendran derecho
a las prestaciones en dinero y especie siguientes:

I. Atencibn médica de diagndstico, odontoldgica, quirdrgica, hospitalaria,
farmacéutica y de rehabilitacion que sea necesaria desde el comienzo de la
enfermedad y durante el plazo maximo de 52 semanas para la misma
enfermedad.

Ley Federal de Responsabilidades de los Servidores Publicos:

Articulo 47. Todo servidor publico tendralas siguientes obligaciones para
salvaguardar la legalidad, honradez, lealtad, imparcialidad y eficiencia que deben
ser observadas en el desempefio de su empleo, cargo o comisién, y cuyo
incumplimiento dar lugar al procedimiento y a las sanciones que corresponda, sin
perjuicio de sus derechos laborables, asi como de las normas especificas que al
respecto rijan en el servicio de las fuerzas armadas:

I. Cumplir con la maxima diligencia el servicio que le sea encomendado y
abstenerse de cualquier acto u omisién que cause la suspension o deficiencia de
dicho servicio o impligue abuso o ejercicio indebido de un empleo, cargo o
comision;

[...]

XXII. Abstenerse de cualquier acto u omisiébn que impligue incumplimiento de
cualquier disposicion juridica relacionada con el servicio publico.
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[.]

Articulo 77 bis. Cuando en el procedimiento administrativo disciplinario se haya
determinado la responsabilidad del servidor publico y que la falta administrativa
haya causado dafos y perjuicios a particulares, éstos podran acudir a las
dependencias, entidades o a la Secretaria de Contraloria y Desarrollo
Administrativo, para que ellas directamente reconozcan la responsabilidad de
indemnizar la reparacion del dafio en cantidad liquida y, en consecuencia, ordenar
el pago correspondiente, sin necesidad de que los particulares acudan a la
instancia judicial o cualquier otra.

El Estado podra repetir de los servidores publicos el pago de la indemnizacion
hecha a los particulares.

Si el 6rgano del Estado niega la indemnizacion, o si el monto no satisface al
reclamante, se tendré expeditas, a su eleccion, la via administrativa o judicial.

Cuando se haya aceptado una Recomendacién de la Comisién de Derechos
Humanos en la que se proponga la reparacion del dafio y perjuicios, la autoridad
competente se limitar a su determinacion en cantidad liquida y la orden de pago
respectiva.

Del Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios
de Atencion Médica:

Articulo lo. Este Reglamento es de aplicacion en todo el territorio nacional y sus
disposiciones son de orden publico e interés social y tiene por objeto proveer, en
la esfera administrativa, el cumplimiento de la Ley General de Salud, en lo que se
refiere a la prestacion de servicios de atenciéon médica.

[-.]
Articulo 70. Para efectos de este Reglamento, se entiende por:

I. Atencion médica. El conjunto de servicios que proporcionan al individuo, con el
fin de proteger, promover y restaurar su salud;

II. Servicio de atencibn médica. El conjunto de recursos que intervienen
sistematicamente para la prevencion y curacion de las enfermedades que afectan
a los individuos, asi como de la rehabilitacion de los mismos.

[.]
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V. Usuario. Toda aquella persona que requiera y obtenga la prestacion de
servicios de atencion meédica.

[...]

Articulo 19. Corresponde a los responsables a que hace mencion el articulo
anterior, llevar a cabo las siguientes funciones:

I. Establecer y vigilar el desarrollo de procedimientos para asegurar la oportuna y
eficiente prestacion de los servicios que el establecimiento ofrezca, asi como para
el cabal cumplimiento de la ley y las demas disposiciones aplicables;

[.]

Articulo 52. Ante cualquier irregularidad en la prestacion de servicios de atencion
médica, conforme a lo que establece la ley y el presente Reglamento, toda
persona podra comunicarla a la Secretaria 0 a las demas autoridad sanitarias
competentes.

En virtud de lo anterior, esta Comision Nacional de Derechos Humanos considera
que el ISSSTE, a través de su personal médico, ocasiondé un dafio moral y
material a la familia del sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, por lo que es
factible la reparacion del mismo de acuerdo con lo establecido en los articulos
1915, 1916 y 1927, del Cddigo Civil de aplicacion para toda la Republica en
Materia Federal; y el ya referido articulo 77 bis de la Ley de Responsabilidades de
los Servidores Publicos, asi como el articulo 44, parrafo segundo, de la Ley de la
Comisién Nacional de Derechos Humanos.

Cadigo Civil de Aplicacion para Toda la Republica en Materia Federal:

Articulo 1915. La reparacion del dafio debe consistir a eleccion del ofendido en el
restablecimiento de la situacién anterior, cuando ello sea posible, o en el pago de
dafos y perjuicios. Cuando el dafio se cause a las personas y produzca la muerte,
incapacidad total permanente, parcial permanente, total temporal o parcial
temporal, el grado de la reparacién se determinar atendiendo a lo dispuesto por la
Ley Federal del Trabajo. Para calcular la indemnizacion que corresponda se
tomar como base el cuadruplo del salario minimo diario mas alto que éste en vigor
en la region y se extender al numero de dias que para cada una de las
incapacidades mencionadas sefiala la Ley Federal del Trabajo. En caso de
muerte, la indemnizacion corresponder a los herederos de la victima.
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Los créditos por indemnizacion cuando la victima fuere un asalariado son
intransferibles y se cubriran preferentemente en una sola exhibicion, salvo
convenio entre las partes.

[...]

Articulo 1916. Por dafio moral se entiende la afectacién que una persona sufre en
sus sentimientos, afectos, creencias, decoro, honor, reputacion, vida privada,
configuracion y aspectos fisicos, o bien en la consideracion que de si misma
tienen los demas. Se presumir que hubo dafio moral cuando se vulnere o
menoscabe ilegitimamente la libertad o la integridad fisica o psiquica de las
personas

Cuando un hecho u omision ilicitos produzcan un dafio moral, el responsable del
mismo tendra la obligacion de repararlo mediante una indemnizacion en dinero,
con independencia de que se haya causado dafio material, tanto en
responsabilidad contractual como extracontractual. Igual obligacion de reparar el
dafio moral tendra quien incurra en responsabilidad objetiva conforme al articulo
1913, asi como el Estado y sus servidores publicos, conforme a los articulos 1927
y 1928, todos ellos del presente Cdédigo.

[...]

Articulo 1927. El Estado tiene la obligacion de responder al pago de los dafios o
perjuicios causados por sus servidores publicos con motivo del ejercicio de las
atribuciones que les estén encomendadas.

Esta responsabilidad ser solidaria tratAindose de actos ilicitos dolosos, vy
subsidiaria en los demas casos, en los que sélo podra hacerse efectiva en contra
del Estado cuando el servidor publico directamente responsable no tenga bienes o
los que tengan no sean suficientes para responder de los dafios y perjuicios
causados por sus servidores publicos.

Ley de la Comision Nacional de Derechos Humanos:
Articulo 44. [...]

En el proyecto de Recomendacion se sefialaran las medidas que procedan para la
efectiva restitucion de los afectados en sus derechos fundamentales y, si procede
en su caso, para la reparacion de los dafios y perjuicios que se hubiesen
ocasionado.
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Con base a lo sefialado en el presente documento, esta Comisién Nacional
considera que existe violacion a los Derechos Humanos de quien en vida llevo el
nombre de José Hermelindo Hilario Pérez Pérez, con relacion al derecho social de
ejercicio individual, en la modalidad de violacion al derecho a la proteccion de la
salud y, especificamente, en negligencia médica.

Consecuentemente, esta Comision Nacional de Derechos Humanos se permite
formular respetuosamente a usted, Directora General del Instituto de Seguridad y
Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, las siguientes:

IV. RECOMENDACIONES

PRIMERA. Se sirva enviar sus indicaciones a quien corresponda a efecto de que
se inicie un procedimiento administrativo de investigacion para determinar la
responsabilidad en que incurrieron los servidores publicos del Hospital General
Regional “Dr. Gonzalo Castafieda” del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales
de los Trabajadores del Estado, al haber retardado y omitido realizar una eficiente
valoracion médica, asi como los tramites de su traslado al servicio idoneo para su
manejo y tratamiento adecuado de quien en vida llevara el nombre de José
Hermelindo Hilario Pérez Pérez, y, de ser el caso, dar vista a la Secretaria de la
Contraloria y Desarrollo Administrativo con objeto de que se apliquen las
sanciones que conforme a Derecho procedan.

SEGUNDA. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 77 bis, in fine, de la
Ley Federal de Responsabilidades de los Servidores Publicos, se proceda a iniciar
el trdmite administrativo respectivo, tendente a reparar los dafios y perjuicios que
han sufrido los familiares del ex- tinto sefior José Hermelindo Hilario Pérez Pérez,
derivado de la deficiente atencién médica que se le brindd, segiun ha quedado
precisado en el cuerpo de la presente Recomendacion.

TERCERA. Se sirva ordenar a quien corresponda que se lleve a cabo una rigurosa
inspeccion en el Hospital General Regional “Dr. Gonzalo Castafieda” de ese
Instituto, con el proposito de verificar las condiciones en las cuales estan
prestando sus servicios y confirmar si existen deficiencias en los mismos, asi
como para conocer y establecer la capacidad de respuesta, tanto en su
infraestructura como por parte del personal médico y administrativo, tendente a
satisfacer oportunamente y en 6ptimas condiciones las demandas de la poblacién
de tales servicios, y, de ser el caso, que se regularice en términos de lo previsto
en los ordenamientos legales invocados en este documento.
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La presente Recomendacion, de acuerdo con lo sefialado en el articulo 102,
apartado B, de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, tiene el
caracter de publica y se emite con el proposito fundamental tanto de hacer una
declaracion respecto de una conducta irregular por parte de servidores publicos en
el ejercicio de las facultades que expresamente les confiere la Ley, como de
obtener la investigacion que proceda por parte de las dependencias
administrativas o cualesquiera otras autoridades competentes para que, dentro de
sus atribuciones, apliqguen las sanciones conducentes y se subsane la
irregularidad cometida.

Las Recomendaciones de la Comision Nacional de Derechos Humanos no
pretenden, en modo alguno, desacreditar a las instituciones ni constituye una
afrenta o agravio a las mismas o a sus titulares, por el contrario, deben ser
concebidas como un instrumento indispensable en las sociedades democraticas y
los Estados de Derecho para lograr su fortalecimiento a través de la legitimidad
que con su cumplimiento adquieren autoridades y servidores publicos ante la
sociedad. Dicha legitimidad se fortalecer de manera progresiva cada vez que se
logra que aquéllas y éstos sometan su actuacion a la norma juridica y a los
criterios de justicia que conllevan el respeto a los Derechos Humanos.

De conformidad con el articulo 46, parrafo segundo, de la Ley de la Comision
Nacional de Derechos Humanos, solicito a usted que la respuesta sobre la
aceptacion de esta Recomendacioén, en su caso, nos sea informada dentro del
término de 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 que se le dirige
se envien a esta Comision Nacional dentro de un término de 15 dias habiles
siguientes a la fecha en que haya concluido el plazo para informar sobre la
aceptaciéon de la misma.

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

Atentamente,
La Presidenta de la Comision Nacional

Rubrica
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