Comision Nacional de los Derechos Humanos

RECOMENDACION No. 43 /2020
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Ciudad de México, 22 de Septiembre de 2020

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

Distinguido sefior Director General:

1. La Comision Nacional de los Derechos Humanos, con fundamento en lo dispuesto
en los articulos 1°, parrafos primero, segundo y tercero, 102, Apartado B, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1, 3, segundo parrafo, 6,
fracciones I, Il y llI; 15, fraccion VII; 24, fracciones Il y IV; 42, 44, 46 y 51, de la Ley
de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos, asi como 128, 129, 130, 131,
132, 133y 136, de su Reglamento Interno, ha examinado los elementos de evidencia
contenidos en el expediente CNDH/5/2019/6814/Q, sobre el caso del nifio V.

2. Con el propésito de proteger la identidad de las personas involucradas en los
hechos y evitar que sus nombres y datos personales sean divulgados, se omitira su
publicidad, en términos de lo establecido en los articulos 4, parrafo segundo de la
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Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; 78 y 147 de su Reglamento
Interno; 68, fraccion VI, y 116, parrafos primero y segundo, de la Ley General de
Transparencia y Acceso a la informacion Publica; y 3, 16, y 113 fraccion |, parrafo
ultimo, de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la informacion Publica, y 1, 6,
7,16, 17,y 18 de la Ley General de Proteccion y Datos Personales en Posesion de
Sujetos Obligados. Dicha informacién se pondra en conocimiento de las autoridades
recomendadas, a través de un listado adjunto en el que se describe el significado de
las claves utilizadas, con el deber de dictar las medidas de proteccion de los datos
correspondientes.

3. Para este ultimo efecto, a continuacion, se presenta el siguiente glosario de
términos con el significado de las claves utilizadas para distintas personas
relacionadas con los hechos:

DENOMINACION CLAVES
Quejosa Q
Victima V

Victima Indirecta VI

4. En el presente documento la referencia a distintas instancias publicas se hara con
acronimos o abreviaturas, a efecto de facilitar la lectura y evitar su constante
repeticion, los cuales podran ser identificados como sigue:

NOMBRE DE LA INSTITUCION REFERENCIA
Instituto Mexicano del Seguro Social. IMSS

I | Hospital de Pediatria

Informacion confidencial: Narracion de hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley 2/34
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NOMBRE DE LA INSTITUCION REFERENCIA
Hospital de Especialidades

-
] Hospital General
I
Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del NOM-Del Expediente
Expediente Clinico.
Corte Interamericana de Derechos Humanos. CrIDH
Suprema Corte de Justicia de la Nacion. SCJN
Comision Nacional de Arbitraje Médico. CONAMED

. HECHOS.

5. EI 28 de mayo de 2019, V, I . I
I < <! Hospital de Pediatria, la cual tenia como
finalidad realizar el cierre de una |} I U< ocasionaba un
|

6. Al finalizar la cirugia, personal médico inform¢ a los familiares de V que todo habia
salido bien y que seria trasladado a recuperacion, no obstante, dos horas después
el médico que estaba a cargo les indicé que el estado de V era critico, pues se le
habia detectado un | Jcvc 2 su vez le I
I otivo por el cual requeria ser operado de manera urgente, sin
embargo, la intervencion quirurgica ocurrié hasta ocho horas después y condicion6

que V presentara I
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7. Con motivo de los citados hechos se inici6 el expediente de queja
CNDHY/5/2019/6814/Q, y a fin de investigar las violaciones a derechos humanos, esta
Comision Nacional solicité informacion al IMSS, cuya valoracion légico juridica es
objeto de andlisis en el capitulo de observaciones de esta Recomendacion.

II. EVIDENCIAS.

8. Acta Circunstanciada de 13 de julio de 2019, en la que personal de esta Comision
Nacional hizo constar la comunicacion telefonica mediante la cual VI2 present6 queja
a favor de V, por hechos ocurridos en el Hospital de Pediatria.

9. Informe de personal de la Coordinacion de Atencién y Orientacion del IMSS de 14
de julio de 2019, mediante el cual preciso el estado general de salud de V.

10. Oficio 095217614C21/2461 de 10 de septiembre de 2019, suscrito por el titular
de la Division de Atencion a Quejas en Materia de Derechos Humanos de la Unidad
de Atencion al Derechohabiente del IMSS, al que adjuntdé la siguiente
documentacion:

10.1. Opinidén técnico médica de 28 de agosto de 2019, a través de la cual el
encargado de la Division de Cirugia Pediatrica de Hospital de Pediatria
informd la condicion médica de V, asi como las posibles complicaciones
de acuerdo a la referencia bibliografica.

10.2. Memorandum TI1/102/19 de 29 de agosto de 2019, suscrito por la jefa del
Departamento Clinico y Terapia Intensiva del Hospital de Pediatria,
mediante el cual precisé la atencion médica brindada a V.
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10.3. Informe de 2 de septiembre de 2019, suscrito por la jefa del Departamento
de Anestesia del Hospital de Pediatria, por medio del cual comunicé los
servicios que le fueron otorgados a V.

10.4. Copia certificada de los expedientes clinicos integrados a V en los
Hospitales de Pediatria y General del IMSS.

11. Escrito de 17 de diciembre de 2019, mediante el cual VI2 hizo del conocimiento

de este Organismo Constitucional |G
I

12. Dictamen Médico de 3 de abril de 2020 emitido por un especialista en medicina
legal de esta Comision Nacional, respecto de la atencion brindada a V en los

Hospitales G

13. Acta circunstanciada de 28 de agosto de 2020, en que consta la comunicacion
sostenida entre personal de este Organismo Nacional y VI2, ocasion en que esta
altima aporto informacion relacionada con el | I oue se tramitaba en la
Comision Bipartita de Atencion al Derechohabiente del Consejo Técnico del IMSS.

l1l. SITUACION JURIDICA

14. El 24 de julio de 2019, VI2 acudié a la CONAMED para interponer queja con

numero de | o o que en esa misma fecha se inicio el [N
I ante el IMSS.

15. El 24 de enero de 2020, la Comision Bipartita de Atencion al Derechohabiente
del Consejo Técnico del IMSS, determiné como procedente desde el punto de vista
médico la queja que consta en el | '<'acionado con el caso de V,
consecuentemente, establecié que habia lugar a otorgar una indemnizacién, sin
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embargo, no se cuenta con evidencia que acredite el pago correspondiente a los
familiares de V.

16. A la fecha de elaboracion de la presente Recomendacién no se cuenta con
constancias que acrediten el inicio de carpeta de investigacion y/o procedimiento de
responsabilidades administrativas relacionados con los hechos materia de queja.

IV. OBSERVACIONES

17. Del andlisis realizado al conjunto de evidencias que integran el expediente
CNDHY/5/2019/6814/Q, en términos de lo dispuesto en el articulo 41 de la Ley de la
Comision Nacional de los Derechos Humanos, con un enfoque légico-juridico de
maxima proteccion de las victimas, a la luz de los instrumentos nacionales e
internacionales en materia de derechos humanos, de los precedentes emitidos por
esta Comision Nacional, asi como de los criterios jurisprudenciales aplicables, tanto
de la SCJIN como de la CrIDH, se cuenta con evidencias que permiten acreditar
violaciones al derecho humano a la proteccién de la salud, al principio del interés
superior de la nifiez, al acceso la informacion en materia de salud y afectacion al
proyecto de vida en agravio de V, en atencién a las siguientes consideraciones:

A. Derecho ala proteccién de la salud.

18. La proteccién a la salud es un derecho humano vital e indispensable para el
ejercicio de otros derechos, que debe ser entendido como la posibilidad de las
personas a disfrutar de una gama de facilidades, bienes, servicios y condiciones
necesarias para alcanzar su mas alto nivel.!

1 CNDH. Recomendaciones: 35/2020, parr. 33; 23/2020, parr. 36; 47/2019, parr. 34; 26/2019, parr.
36; 21/2019, parr. 33; 77/2018, parr. 16; 73/2018, parr. 22; 1/2018, pérr. 17, entre otras.
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19. El articulo 4° de la Constitucién Politica, en su péarrafo cuarto, reconoce que toda
persona tiene derecho a la proteccion de la salud.

20. La Declaracion Universal de Derechos Humanos, afirma en su articulo 25, parrafo

“

primero que “...toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asegure [...] la salud y en especial [...] la asistencia médica y los servicios sociales

necesarios...”.

21. En el parrafo primero de la Observacion General 14 del Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales aprobada el 11 de mayo de 2000, sefiala que:
“...la salud es un derecho fundamental e indispensable para el ejercicio de los demas
derechos humanos. Todo ser humano tiene derecho al disfrute del mas alto nivel
posible de salud que le permita vivir dignamente. La efectividad del derecho a la salud
se puede alcanzar mediante numerosos procedimientos complementarios, como la
formulacién de politicas en materia de salud, la aplicacion de los programas de salud
elaborados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) o la adopcién de
instrumentos juridicos concretos”.

22. La SCJN en tesis de jurisprudencia administrativa sobre el derecho a la salud y
su proteccion?, expuso que entre los elementos que comprenden el derecho a la
salud, se encuentra “el disfrute de los servicios de salud en todas sus formas y
niveles”, y para garantizarlos el Estado debe brindarlos con calidad, entendiendo ésta
como ‘“la exigencia de ser apropiados médica y cientificamente”.

23. En este sentido, el 23 de abril de 2009 esta Comision Nacional emitio la
Recomendaciéon General niumero 15 “Sobre el derecho a la proteccion de la salud”,
en la que se afirmo que el desempefio de los servidores publicos de las instituciones
de salud es fundamental, ya que de sus acciones u omisiones dependera la eficacia

2 “Derecho a la Salud. Su proteccion en el articulo 271, sequndo parrafo, de la Ley General de Salud.”
Semanario Judicial de la Federacidn, abril de 2009, registro 167530.
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con que éste se proteja, y que tal derecho demanda la observancia de elementos
esenciales que garanticen servicios médicos en condiciones de disponibilidad,
accesibilidad, aceptabilidad y calidad.

24. En el caso en estudio, del conjunto de evidencias que integran el expediente de

queja se advierte que, el 19 de mayo de 2019, V, I in9'eso al
Hospital de Pediatria debido a que se encontraba programado para |
I O escrita en la nota prequirlrgica de 27 de
mayo de 2019, como:

25. En ese sentido, el 28 de mayo de 2019, V fue sometido a |l GG
I -Para tal efecto el personal

médico tratante se apoyo en un procedimiento conocido como [N
I | CON la cual se corrigi el defecto
I . Pcrmaneciendo el paciente

26. Al respecto, un especialista en medicina legal de este Organismo Nacional
establecié que, de acuerdo con la literatura médica especializada, no existe un
tiempo Optimo indicado para dichas intervenciones quirdrgicas, sin embargo, se

sugiere minimizar || NG < cse sentido, estudios
sugieren que |
I ¢ consideran adecuados para un

riesgo mas bajo de morbimortalidad postoperatoria; si bien dichos parametros no son

.
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absolutos, es de destacarse que V curs6 con tiempos por debajo a los sugeridos

27. En cuanto hace al procedimiento anestésico implementado durante | N

I ' V, [0S férmacos hechos constar en I
I . 2 Tbas de 28 de mayo de 2019,

corresponden a los indicados por la literatura médica especializada, y los cuales son
empleados comiunmente con éxito y seguridad en ese procedimiento de reparacion
de defecto cardiovascular; por lo anterior, en opinion del especialista de esta
Comision Nacional el multicitado procedimiento quirdrgico cursé sin complicaciones
y con adecuado estado circulatorio y ventilatorio.

28. En ese sentido, en el dictamen médico de este Organismo Nacional se concluyo
que los procedimientos [N 2 ouc fue sometido V,
fueron realizados en apego a la literatura médica especializada y considerados como
adecuados.

29. Ahora bien, de |a | NN (sic] del 28 de mayo de
2019, se advierte que, a la conclusion del procedimiento quirargico se | N
I ocasion en que se encontro . motivo por el cual se
decidi6 continuar |
I 022 vigilancia estrecha.

30. En la nota de ingreso a
Bl V fue descrito con G . 0" 0 que se indico I
I <" la cual se observo la presencia de un I
I N 2l22g0s que condicionaban I
*
|
__________________________________________I

9/34

Informacion confidencial: Condicién de salud, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.



A
Y
Z

ND

E X I C

Comision Nacional de los Derechos Humanos

Y

4

\!
AN

L5
@

0

, por lo que se solicitd
interconsulta de manera urgente con el servicio de Neurologia Pediatrica il

31. Con relacion a la interconsulta solicitada, en la nota de | NG
, Se consigno
que para ese momento aun se encontraba |
I cs decir, cinco horas y quince minutos después de haberse solicitado por
primera ocasion, el paciente aun no habia sido valorado por un |GG
Dicha omision, constituyd un acto negligente en opinion del perito meédico legista de
esta Comision Nacional, pues de conformidad con la literatura médicall |

I 2dvertida en V suele representar un indicador |

32. A las 20:20 horas del mismo 28 de mayo de 2019, V fue valorado por un médico

adscrito | e,
de acuerdo con los |
I |0 describio nuevamente con [
y comento que ‘I
I - Sin embargo en
este momento |
ya que se encuentra |
I, . 1O [0 que

Informacion confidencial: Condicién de salud, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal 10/34
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33. Debido a que V fue valorado en una unidad médica diversa a la que se
encontraba internado, aunado a que el especialista adscrito al servicio de

I <s dable sefialar que la interconsulta solicitada para el paciente desde su

ingreso 2 G . "o s¢ llevo a cabo I

34. De los articulos 7° fracciones | y Il y 8° del Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, se entiende por
“SERVICIO DE ATENCION MEDICA.- El conjunto de recursos que intervienen
sistematicamente para la prevencion y curacion de las enfermedades que afectan a
los individuos”, y para lograrlo, las actividades de atencién médica que debe realizar
un médico son de tres tipos: preventivas, curativas y de rehabilitacion.

35. En el articulo 21 del mismo ordenamiento reglamentario de la Ley General de
Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, se prevé que: “En
los establecimientos donde se proporcionen servicios de atencidbn médica, debera
contarse, de acuerdo a las Normas Técnicas correspondientes, con personal
suficiente e idoneo”.

36. Al respecto, en el dictamen médico de este Organismo Nacional se revel6 que,
en el caso de V, era necesario considerar actividades curativas, “que tienen como
objetivo efectuar un diagnoéstico temprano de los problemas clinicos y establecer un
tratamiento oportuno para la resolucién de los mismos”, con el personal y el equipo
médico que deben existir en un hospital de especialidad y/o de tercer nivel como es
el Hospital de Pediatria.

Informacion confidencial: Narracion de hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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37. Esta Comision Nacional advierte que el IMSS incumplié con su deber de brindar,

de manera oportuna, actividades de tipo curativas a V | I

no se habia brindado
el manejo médico-quirdrgico que de manera urgente requeria el paciente, lo que
repercutié en el deterioro de su salud de manera irreversible, como a continuacion
se detalla.

39, |
I ©S GlUE S€ hace evidente el manejo
quirdrgico de V, el cual se realizs G
D
e
I S

39. Posteriormente al evento neuroquirdrgico, de acuerdo con lo consignado en la

nota de reingreso |
B V. ingreso
I . ©s deci, I
B No obstante, I . \
curs6 con |
Y . P2 |
cual recibic NS B I I D S
I |

8

|
|
T
-
12/34
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40. A las 12:20 horas del 12 de junio de 2019, GGG

que

padecié V, fue valorado por una especialista | ouvicn
estableci6 que presentaba *.. G

, actualmente el

paciente presenta |G
I B B B S B S N
. F §F I FE
B Cc igual manera debido al fenémeno G

I D2a poSterior
desarrollo de G S mbargo

41. En la nota de egreso |
I 1° de junio de 2019, se hizo constar que V fue egresado con el
siguiente diagnéstico: “Pbe [posible] NN I B B
|
I D DN BEEE BN BN N N
. | |

I = staco nutricional normal; I
I csio del desarrollo normal...”.

-

Informacion confidencial: Condicién de salud, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de 13/34
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42. El 27 de junio de 2019, V fue valorado por

; asimismo, agregé que las

extremidades del paciente estaban integras con ‘T

evolucién esperada desde un inicio |G
Posteriormente, a través de nota medica del 28 de junio de 2019, NG

43. En reunion que consta en minuta de 17 de julio de 2019, personal de los [N
I <! Hospital de
Pediatria aclararon las dudas de VI1 y VI2, |l V. respecto de las
condiciones que cursaba el paciente y las complicaciones padecidas, asi como el
mal prondstico funcional que presentaba.

44. El 30 de julio de 2019, V egreso del Hospital de Pediatria con diagndstico de

[

.7, para lo cual se
indico ‘|

45. Cabe destacar que en la valoracion realizada el 17 de julio de 2019, previo a su
egreso del Hospital de Pediatria, el servicio de Rehabilitacion determiné que V

Informacién confidencial: Condicién de salud, con fundamento en la fraccién | del articulo 113 de la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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46. Al respecto, el médico legista de este Organismo Constitucional establecié que
V cursé

ambos causantes del | EEG—_—|—
I DN I D DN I B N DS ——
I | 2demas de alteraciones [
I B £ cse sentido, el especialista concluyé que V
presenta datos clinicos compatibles |

I forma mas grave de esa clase de trastorno.

47. Expuesto lo anterior, se puede establecer que el IMSS incumplié con su deber
de garantizar con calidad y oportunidad la atencion médica especializada que
requeria V, pues, el | Il dc' Hospital de Pediatria brindd de
manera tardia la valoracion y manejo quirdrgico que requeria el paciente, como ha
guedado evidenciado, toda vez que el 28 de mayo de 2019 no se conté de manera

oportuna |
I, OMisiOn que contribuy6 a que V
desarrollara de manera irreversible | Ocscritas en los

parrafos previos.

48. Es importante recordar que el articulo 26 del Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, establece que “Los
establecimientos que presten servicios de atencion médica, contaran para ello con
los recursos fisicos, tecnolégicos y humanos que sefiale este Reglamento y las
normas técnicas que al efecto emita la Secretaria”;, en relacion con el 70, fraccion Il,
del mismo ordenamiento que establece que “Hospital de Especialidades: Es el

15/34
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establecimiento de segundo y tercer nivel para la atencién de pacientes, de una o
varias especialidades médicas, quirdrgicas o médico-quirirgicas que presta servicios
de urgencias, consulta externa, hospitalizacién y que debera realizar actividades de
prevencion, curacion...”, por lo que se advierte responsabilidad institucional del
IMSS, que debié procurar la calidad y disponibilidad de la atencién médica

especializada | GG 0 U< Uroentemente requeria V el 28 de mayo
de 2019 en el Hospital de Pediatria.

49. Sobre el particular, la Organizacion Mundial de la Salud ha establecido que la
obligacion de realizar, implica que el Estado debe garantizar que “los médicos y otro
personal de salud sean suficientes y tengan capacitacion adecuada™®. Por su parte,
el Comité de Derechos Econdmicos, Socialesy Culturales en la Observacién General
No. 14 sobre “el derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud”, enumera los
elementos basicos del derecho a la salud, siendo estos: la disponibilidad,
accesibilidad, aceptabilidad, y calidad. En cuanto a la disponibilidad, el Comité indicé
gue en los “establecimientos publicos de salud” no puede faltar “personal médico y
capacitado”.

50. La SCJIN'’ ha sostenido que del derecho a la proteccion de la salud previsto en
el articulo 4° Constitucional, derivan una serie de estandares juridicos, como lo es el
derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental, contenido en el
articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Economicos, Sociales y Culturales,
derecho que para el Estado representa “la obligacion inmediata de asegurar a las
personas, al menos, un nivel esencial del derecho a la salud y, por otra, una de
cumplimiento progresivo, consistente en lograr su pleno ejercicio por todos los

16 Organizacion Mundial de la Salud. El derecho a la salud. Folleto Informativo No. 31. Pag. 39. Enlace:
http://www.ohchr.org/Documents/Publications/Factsheet31sp.pdf

17 Registro No. 2 007 938.Tesis: 2a. CVIII/2014 (10a.). SALUD. DERECHO AL NIVEL MAS ALTO
POSIBLE. ESTE PUEDE COMPRENDER OBLIGACIONES INMEDIATAS, COMO DE
CUMPLIMIENTO PROGRESIVO.

16/34
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medios apropiados, hasta el maximo de los recursos de que disponga. De ahi que se
configurara una violacion directa a las obligaciones del Pacto cuando, entre otras
cuestiones, el Estado Mexicano no adopte medidas apropiadas de caracter
legislativo, administrativo, presupuestario, judicial o de otra indole, para dar plena
efectividad al derecho indicado.”

51. Este Organismo Nacional encuentra un claro nexo entre la violacion al derecho
humano a la proteccion de la salud del nifio V, y las irregularidades sefialadas en los
parrafos precedentes, debido al incumplimiento por parte del IMSS de dotar al
Hospital de Pediatria del personal médico profesional para el tratamiento de las
enfermedades que afectan a las personas y que, en este caso, provoco retraso en el

tratamiento oportuno para atender || ouc presento el paciente,
condicionando con ello secuelas neurolégicas irreversibles.

52. La omisién de brindar atencion médica especializada de manera oportuna a V,
sea por la falta de personal médico o alguna otra circunstancia que el IMSS omitio
precisar a este Organismo Nacional, implica responsabilidad institucional para el
Instituto pues contraviene los estandares nacionales e internacionales en materia de
salud, toda vez que no se garantizé una atencion médica profesional y de calidad
para el paciente, acorde con lo previsto en los articulos 48 del Reglamento de la Ley
General de Salud en materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica y 43 del
Reglamento de Prestaciones Médicas del IMSS, que en términos generales
establecen que los pacientes tienen derecho a recibir una atencibn médica de
calidad, debiendo ser profesional, éticamente responsable y con apego a los
estandares de calidad vigentes. De igual manera, la omisién sefialada evidencio
incumplimiento a la obligaciébn que tiene toda autoridad de promover, respetar,
proteger y garantizar los derechos humanos, de conformidad con lo dispuesto en el
articulo 1, parrafo tercero, de la Constituciéon Politica de los Estados Unidos
Mexicanos.

Informacion confidencial: dictamen medico, con fundamento en la fraccién | del articulo 113 de la Ley Federal de 17/34
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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B. Violacion al principio del interés superior de la nifiez.

53. De conformidad con el articulo 4°, parrafo noveno constitucional, “fodas las
decisiones y actuaciones del Estado se velara y cumplira con el principio del interés
superior de la nifiez, garantizando de manera plena sus derechos. Los nifios y las
nifias, tienen derecho a la satisfaccién de sus necesidades de alimentacion, salud,
educacion y sano esparcimiento para su desarrollo integral. Este principio debera
guiar el disefio, ejecucion, seguimiento y evaluacion de las politicas publicas dirigidas
a la ninez” y todas aquellas acciones de cualquier naturaleza que se implementen
para proteger los derechos de los nifios, nifias y adolescentes.

54. El derecho de proteccion a la salud de la nifiez se encuentra reconocido en el
articulo 24 de la Convencién sobre Derechos del Nifio que sefiala: “Los Estados
Partes reconocen el derecho del nifio al disfrute del mas alto nivel posible de salud y
a servicios para el tratamiento de las enfermedades y la rehabilitacion de la salud”’.

55. En el desarrollo de este derecho, el Comité de Derechos del Nifio de Naciones
Unidas en la Observacion General No.15 “Sobre el derecho del nifio al disfrute del
mas alto nivel posible de salud (articulo 24)”, determina que “...] la salud infantil
desde la optica de los derechos del nifio, en el sentido de que todos los nifios tienen
derecho a oportunidades de supervivencia, crecimiento y desarrollo en un contexto
de bienestar fisico, emocional y social al maximo de sus posibilidades.”

56. Ademas, interpreta que el derecho del nifio a la salud, como ...] derecho

inclusivo que no solo abarca la prevencion oportuna y apropiada, la promocioén de la
salud y los servicios paliativos, de curacion y de rehabilitacién, sino también el
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derecho del nifio a crecer y desarrollarse al maximo de sus posibilidades y vivir en
condiciones que le permitan disfrutar del mas alto nivel posible de salud [...]"8

57. La CrIDH en el “Caso Furlan y Familiares Vs. Argentina” estableci6 el interés
superior del nifio como “principio regulador de la normativa de los derechos del nifio
se funda en la dignidad misma del ser humano, en las caracteristicas propias de las
nifias y los nifios, y en la necesidad de propiciar el desarrollo de éstos, con pleno
aprovechamiento de sus potencialidades”.*®

58. La SCJN en un criterio jurisprudencial sefialé que el concepto del interés superior
de la nifiez debera entenderse como: ‘el catalogo de valores, principios,
interpretaciones, acciones y procesos dirigidos a forjar un desarrollo humano integral
y una vida digna, asi como a generar las condiciones materiales que permitan a los
menores vivir plenamente y alcanzar el maximo bienestar personal, familiar y social
posible, cuya proteccion debe promover y garantizar el Estado en el ejercicio de sus
funciones legislativa, ejecutiva y judicial, por tratarse de un asunto de orden publico
e interés social”.?°

59. Estos instrumentos legales obligan al estado mexicano, en cada una de sus
esferas de actuacion, a llevar a cabo acciones encaminadas a preservar y proteger
los derechos de los nifios y las nifias, en todas las esferas de su vida, y, por supuesto
en todo momento. Esto es, el interés superior de la nifiez, principio rector de
proteccion a estos sujetos, debe guiar todas las politicas, leyes y actuaciones de las
autoridades y/o servidores publicos, contemplando en su disefio y ejecucion todas

18 Comité de Derechos del Nifio de Naciones Unidas en la Observacion General No.15 “Sobre el
derecho del nifo al disfrute del mas alto nivel posible de salud (articulo 24)”, parr. 2.

19 CrIDH. “Caso Furlan y Familiares Vs. Argentina”. Excepciones Preliminares, Fondo, Reparaciones
y Costas. Sentencia de 31 de agosto de 2012, pérr. 126.

20 SCJN. Jurisprudencia (Civil). 1.50.C. J/16, (9a.), “INTERES SUPERIOR DEL MENOR. SU
CONCEPTO?, publicada en el Semanario Judicial de la Federacion y su Gaceta. Tomo XXXIII, marzo
de 2011, pag. 2188. Registro: 162562.
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aquellas situaciones en las que habra nifios y/o nifias presentes. En cierto sentido,
obliga a que cada politica sea disefiada y ejecutada pensando en las maneras en
gue directa o indirectamente afectaran el desarrollo de los nifios como miembros de
la comunidad, teniendo en cuenta las condiciones especiales de vulnerabilidad a la
gue estan expuestos.

60. Esto implica, en el presente caso, que el IMSS debi6 garantizar en el Hospital de
Pediatria la disponibilidad de personal médico | N ; /o cua!
no ocurrio, pues, la cirugia que requeria V la recibié hasta ocho horas y treinta y cinco
minutos después de haberse establecido que tenia que ser inmediato | N

I | € Presentaba V.

61. Lo anterior, en opinion del especialista en Medicina Legal de este Organismo
Nacional, contribuy6 al deterioro de la salud y favorecié la lesion cerebral que

presenta actualmente V, G
|

62. Asi, el caso reviste especial gravedad por la condicion de nifiez de V, asi como
por la situacion de doble vulnerabilidad en que lo ha colocado la omision del IMSS
respecto de garantizarle con oportunidad atencién médica especializada, debido a
gue derivado de ello, actualmente padece discapacidades motrices, afectaciones en
su salud fisica, psiquica y a lo que puede percibir con sus sentidos.

63. Esta Comision Nacional considera que en el presente caso se vulneré el interés
superior de la nifiez, al no haber establecido por parte del Estado, a través del IMSS,
las condiciones minimas que permitieran a V gozar de servicios de atencion médica
adecuados, integrales y de calidad, especificamente durante su atencion en el
Hospital de Pediatria, habida cuenta del deber que el Estado tiene cuando la atencion
médica se brinda a nifias y nifios. Esto significa que V debio recibir en todo momento
el tratamiento que mejor se adecuaba para su bienestar y salud. Situacion que no

Informacién confidencial: dictamen medico, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de 20/34
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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ocurrié y que como consecuencia tuvo una afectacion irreversible y permanente en
su salud y proyecto de vida.

C. Afectacion al proyecto de vida.

64. La CrIDH en el caso Loayza Tamayo precisé que el concepto de proyecto de vida
se encuentra asociado con el de realizacién personal®, que a su vez se sustenta en
las opciones que el sujeto puede tener para conducir su vida y alcanzar el destino
gue se propone. En tal virtud, es razonable afirmar que los hechos violatorios de
derechos impiden u obstruyen seriamente la obtencion del resultado previsto y
esperado y, por ende, alteran en forma sustancial el desarrollo del individuo. En otros
términos, el “dafio al proyecto de vida”, entendido como una expectativa razonable y
accesible, implica la pérdida o el grave menoscabo de oportunidades de desarrollo
personal, en forma irreparable o muy dificilmente reparable.

65. Asi resulta imperante el reconocer que el dafio causado al proyecto de vida de
una persona por parte del Estado, permitira dignificar a la victima, otorgandole la
posibilidad de retomar su vida como lo hacia antes de los abusos sufridos, y de no
ser posible ello, por lo menos garantizarle la sostenibilidad en su vida, mediante
atencion meédica y recursos econdémicos suficientes para tal fin.

66. De tal forma, en el presente caso, las consecuencias permanentes causadas por
la omision de brindar atencion médica especializada de manera oportuna a V,

I <nrc otros,
B, 2 perder entre otras, EEEG— . © cual N
I - V. I

21CrIDH. “Caso Loayza Tamayo Vs. Pert)”. Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de noviembre de
1998, pérr. 148.

Informacién confidencial: dictamen medico, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de
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D. Derecho de acceso a la informacién en materia de salud.

67. El articulo 6° péarrafo dos, de la Constitucion Politica, establece que, “Toda
persona tiene derecho al libre acceso a la informacién” y determina que es
precisamente el Estado el encargado de garantizar este derecho.

68. La historia clinica representa la transcripciéon de la relacién médico-paciente, por
lo que tiene un valor fundamental, no solamente desde el punto de vista clinico, sino
también para analizar la actuacion del prestador de servicio de salud.??

69. El Comité de Derechos Economicos, Sociales y Culturales de la ONU, previene
gue, en materia de salud el derecho de acceso a la informacién “comprende el
derecho de solicitar, recibir y difundir informacién e ideas acerca de las cuestiones
relacionadas con la salud.””

70. Por otra parte, se debe considerar que, la NOM-Del Expediente advierte que “...el
expediente clinico es un instrumento de gran relevancia para la materializacion del
derecho a la proteccion de la salud. Se trata del conjunto Unico de informacién y datos
personales de un paciente, que puede estar integrado por documentos escritos,
graficos, imagenoldgicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, Opticos,
magneto-opticos y de otras tecnologias, mediante los cuales se hace constar en
diferentes momentos del proceso de la atencion médica, las diversas intervenciones
del personal del area de la salud, asi como describir el estado de salud del paciente;
ademas de incluir en su caso, datos acerca del bienestar fisico, mental y social del
mismo.”

22 CNDH. Recomendaciones: 35/2020, parr. 111; 23/2020, parr. 91; 26/2019 parr. 63; 21/2019 parr.
62; 5/2019, parr. 42; 1/2018, parr. 74; 56/2017 p. 116.

23 Observacion General 14. “El derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud”; 11 de mayo
de 2000, parrafo 12, inciso b), fraccién IV.
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71. En la Recomendacion General 29 “Sobre el expediente clinico como parte del
derecho a la informacion en servicios de salud”, esta Comision Nacional consider6
gue “la debida integracion de un expediente clinico o historial clinico es una condicion
necesaria para que el paciente usuario del servicio de salud pueda ejercer con
efectividad el derecho a estar informado para estar en condiciones de tomar una
decision consciente acerca de su salud y conocer la verdad.”*

72. También se ha establecido en diversas recomendaciones que el derecho a la
informacion en materia de salud comprende: 1) el acceso para recibir todo tipo de
informacion relacionada con la atencion de la salud, 2) la proteccién de los datos
personales, y 3) la informacion debe cumplir con los principios de: a. Accesibilidad:
gue se encuentre disponible para el paciente; b. Confiabilidad: que se sustente en
criterios, practicas, estudios y analisis realizados por una instituciéon profesional y
especializada en la disciplina médica; c. Verificabilidad: que se pueda corroborar con
la institucion médica tratante; d. Veracidad: que permita conocer la verdad sobre la
atencion otorgada al paciente y e. Oportunidad: mediante datos actualizados sobre
el estado de salud de la persona.?®

73. Esta Comision Nacional ha reiterado la necesidad de que las instituciones
publicas de salud capaciten a su personal médico en el manejo adecuado del
expediente clinico, de conformidad con la citada NOM-Del Expediente, en la que se
describe la obligaciéon de los prestadores de servicios médicos para integrar y
conservar el expediente clinico del paciente, siendo las instituciones de salud las
responsables solidarias del cumplimiento de esa obligaciébn, como se ha venido
sosteniendo a través de la Recomendacion General 29, asi como en diversas
Recomendaciones, entre otras, la 1/2018, 52/2018, 73/2018, 77/2018, 1/2019,
3/2019, 8/2019, 21/2019, 26/2019, 23/2020 y 35/2020.

24 CNDH. Del 31 de enero de 2017, p. 35.
25 CNDH, op. cit. parr. 34, 26/2019, parr. 68; 21/2019, parr. 67, y 33/2016, parr. 105.
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74. De las evidencias que se alleg6 esta Comisién Nacional se advirtié inadecuada
integracion de los expedientes clinicos de V en los Hospitales de Pediatria y General,
al verificarse notas médicas que no fueron elaboradas conforme a los lineamientos
establecidos en la citada Norma Oficial Mexicana, la cual refiere que los citados
documentos y reportes del expediente clinico deben precisar: nombre completo del
paciente, edad, sexo, interrogatorio, exploracion fisica, evolucién, actualizacion del
cuadro clinico, signos vitales, diagnéstico, prondstico, tratamiento, e indicaciones
médicas, y en su caso, numero de cama o expediente, fecha, hora, nombre completo
de quien elabora, asi como la firma autografa, electronica o digital, segun sea el caso,
y deberan expresarse en lenguaje técnico-medico, sin abreviaturas, con letra legible,
sin enmendaduras ni tachaduras y conservarse en buen estado.

75. En el dictamen médico de este Organismo Nacional se concluyé que existio
inobservancia a la NOM-Del Expediente, debido a que en diversas notas médicas de
los referidos expedientes clinicos se omitio plasmar la hora, el nombre completo y
firma del médico que elabordé la nota médica correspondiente; algunas de ellas
ilegibles, sin manifestar nombre completo del paciente, asi como uso excesivo de
abreviaturas.

76. La idOnea integracion de los expedientes clinicos de V es un deber a cargo de
los prestadores de servicios médicos para su conformacién y conservacion, ya que
contiene los antecedentes médicos del paciente, asi como el historial inherente a su
tratamiento; las instituciones de salud son solidariamente responsables de su
cumplimiento, de manera que como parte de la prevencion a la que la autoridad
responsable esta obligada, debe tomar medidas para que la norma oficial mexicana
se cumpla en sus términos.
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Responsabilidad.

77. Por lo que hace a las irregularidades detectadas en los expedientes clinicos del
nifio V, respecto de la inadecuada elaboracion de las notas médicas en los Hospitales
de Pediatria y General, que repercute en la integracion apropiada de dicho
instrumento, el IMSS es responsable solidario del cumplimiento de esa obligacién,
conforme a lo previsto en la NOM-Del Expediente, por lo que se tendran que realizar
las acciones pertinentes para erradicar dichas practicas.

78. La responsabilidad institucional generada con motivo de las violaciones a los
derechos humanos a la proteccién de la salud y al interés superior de la nifiez
corresponde al Instituto Mexicano del Seguro Social, toda vez que el 28 de mayo de
2019, en el Hospital de Pediatria no se brindé de manera oportuna atencion medica
I 2 V. /o que consecuentemente significd que no se
garantizara al paciente el disfrute del derecho a la proteccion de la salud en su nivel
mas alto posible, en atencién al principio de disponibilidad que debe regir durante la
prestacion de servicios de salud, y cuya especialidad es obligatoria en los Hospitales
de Especialidades de conformidad con el articulo 70, fraccion Il, del Reglamento de
la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica.

79. Asi entonces, en el caso se observa que la falta de atencion meédica especializada
oportuna cambio6 drasticamente el curso de la vida del nifio V, | NG

-
.|
-
I - £ hecho ocurrido en agravio de V implica | N
I cebido o
I

Informacion confidencial: Condicion de salud, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.
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80. Para esta Comision Nacional es razonable afirmar que habra casos, como el
presente, en que los hechos violatorios de derechos humanos alteran en forma
sustancial el desarrollo del individuo. En este sentido, el hecho de que la vida de una
persona se vea alterada por factores ajenos a ella, que le son impuestos en forma
injusta y arbitraria, con violacion de las normas vigentes implica un deber de
reparacion a cargo del estado que no se puede limitar a la indemnizacion.

81. En el “Caso Loayza Tamayo vs. Per(i”%%, asi como en los diversos “Gutiérrez Soler
vs. Colombia™’, y “Cantoral Benavides vs. Per(”?®, la CrIDH establecié que el
proyecto de vida atiende a la realizacion integral de la persona afectada,
considerando sus aptitudes, circunstancias, potencialidades y aspiraciones, que le
permiten fijarse razonablemente determinadas expectativas y acceder a ellas. Este
concepto se asocia a la realizacion personal, que a su vez se sustenta en las
opciones que el sujeto puede tener para conducir su vida y alcanzar el destino que
se propone. Se trata de una situacion probable -no meramente posible- dentro del
natural y previsible desenvolvimiento de la persona, que resulta interrumpido y
contrariado por hechos violatorios de sus derechos humanos.

82. En ese sentido, no pasa desapercibido las afectaciones y, por supuesto,
gravamenes econémicos y cambio de vida que han significado los hechos sucedidos

para VIL y V12,
-
I Dc< igual manera, a través de escrito de 17 de diciembre de 2019,

g

26 CrIDH. “Caso Loayza Tamayo vs. Per(”. Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de noviembre de
1998, pérr. 149.

27 CrIDH. “Caso Gutiérrez Soler vs. Colombia”. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 12 de
septiembre de 2005, pérr. 88.

28 CrIDH. “Caso Cantoral Benavides vs. Per(”. Reparaciones y Costas. Sentencia de 3 de diciembre
de 2001, parr. 60.
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83. Si bien no es factible precisar qué personal médico o administrativo obstaculizo
u omitié tomar acciones tendentes a garantizar atencion médica especializada en
neurocirugia para el nifio V y/o adoptar medidas apropiadas de caracter
administrativo, presupuestario y médico, para dar plena efectividad al derecho a la
proteccion de la salud de la victima, existen elementos para que el Organo Interno
de Control en el IMSS inicie una investigacion para deslindar responsabilidades y
gue el servidor publico responsable, asi como quien o quienes hayan tolerado dicha
omision respondan en la medida de su propia responsabilidad y sean sancionados
por omitir garantizar a V el disfrute del derecho humano aludido, a fin de que esas
conductas no se repitan.

Reparacion integral del dafio.

84. Una de las vias previstas en el sistema juridico mexicano para lograr la reparacion
del dafio derivado de la responsabilidad profesional e institucional, consiste en
plantear la reclamacion ante el 6rgano jurisdiccional competente y otra es el sistema
no jurisdiccional de proteccion de derechos humanos, de conformidad con lo
establecido en los articulos 1, parrafo tercero, 108 y 109 de la Constitucion Politica
de los Estados Unidos Mexicanos; 44, parrafo segundo de la Ley de la Comisidn
Nacional de los Derechos Humanos, y 65 inciso c) de la Ley General de Victimas,
gue prevén la posibilidad de que, al acreditarse una violacion a los derechos
humanos, atribuible a personas servidoras publicas del Estado, la Recomendacion
gue se formule a la dependencia publica debe incluir las medidas que procedan, para
lograr la efectiva restitucion de las personas afectadas en sus derechos
fundamentales y las relativas a la reparacion de los dafios y perjuicios que se
hubieran ocasionado, para lo cual el Estado debe investigar, sancionar y reparar las
violaciones a los derechos humanos en los términos establecidos en la Ley.

Informacion confidencial: Narracién de hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley 27134
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.
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85. Para tal efecto, en términos de los articulos 1, péarrafos tercero y cuarto, 2,
fraccion |, 7, fracciones |, Il y VI, 26, 27, fracciones I, 11, 1ll, IV y V, 62, fraccion |, 64,
fracciones |, Il y VII, 65 inciso c), 74, fraccién VI, 75 fraccion IV, 88, fraccion Il y XXIlI,
96, 97, fraccion I, 106, 110, fraccién IV, 111, fraccion |, 112, 126, fraccion VIII, 130 y
131 de la Ley General de Victimas, y 38 a 41 (Compensacion a victimas de violacion
a derechos humanos cometidas por autoridades federales) y demas aplicables del
“Acuerdo del Pleno por el que se emiten los Lineamientos para el funcionamiento del
Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral” de la CEAV, publicado en el Diario
Oficial de la Federacion el 15 de enero de 2015 y el “Acuerdo por el que se reforman
diversas disposiciones del Acuerdo por el que se emiten los Lineamientos para el
funcionamiento del Fondo de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral”, publicado
también en el Diario Oficial de la Federacion del 4 de mayo de 2016, al acreditarse
violaciones a los derechos humanos a la proteccion de la salud y al interés superior
de la nifiez de V, se debera inscribir a V, VI1y VI2 en el Registro Nacional de Victimas
a cargo de la CEAV, a fin de que tengan acceso al Fondo de Ayuda, Asistencia y
Reparacion Integral; para ello, este Organismo Nacional remitira copia de la presente
Recomendacion a la citada Comision Ejecutiva.

86. Siendo aplicable al caso, lo previsto en los articulos 18, 19, 20, 21, 22 y 23 de los
“Principios y directrices basicos sobre el derecho de las victimas de violaciones
manifiestas de las normas internacionales de derechos humanos y de violaciones
graves del Derecho Internacional Humanitario a interponer recursos y obtener
reparaciones”, asi como diversos criterios de la CrIDH, ya que consideran en su
conjunto que, para garantizar a las victimas la reparacion integral, proporcional a la
gravedad de la violacion y las circunstancias de cada caso, es necesario cumplir los
principios de restitucion, indemnizacién, rehabilitacién, compensacién, satisfaccion,
garantias de no repeticion, obligacion de investigar los hechos, asi como identificar,
localizar, detener, juzgar y, en su caso, sancionar a los responsables.
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87. En el presente caso, esta Comision Nacional considera procedente la reparacion
del dafio ocasionado, en los términos siguientes:

a) Medidas de rehabilitacion.

88. Estas medidas se establecen para buscar facilitar a las victimas hacer frente a
los efectos sufridos por causa de las violaciones de derechos humanos, de
conformidad con el articulo 21 de los Principios y Directrices, instrumento antes
referido, la rehabilitacion incluye “la atencion médica y psicoldgica, asi como servicios
jJuridicos y sociales’.

89. Como consecuencia de las afectaciones en su salud fisica, psiquica y a lo que
puede percibir con sus sentidos V, de la valoracion de estas a la luz del impacto que
representan en su vida y, consecuentemente, en el entorno de VI1 y VI2 como
participantes activas en su crecimiento y desarrollo, esta Comisiéon Nacional
determina que se debera proporcionar a V la atencion médica que requiera, con
caracter vitalicio e incluir la provision de medicamentos y servicios de rehabilitacion
gue sean necesarios, mismos que deberan adecuarse a sus necesidades y
desarrollo a lo largo de su vida. La atencion médica deberd incluir servicios que

prevengan el desarrollo de otras afecciones a la salud |l V. TGN

b) Medidas de satisfaccion.

90. Las medidas de satisfaccion tienen la finalidad de reconocer y restablecer la
dignidad de las victimas; de acuerdo con lo dispuesto por los articulos 27, fraccion
IV 'y 73, fraccion V, de la Ley General de Victimas, se puede realizar mediante la
aplicacién de sanciones judiciales o administrativas a las autoridades y servidores
publicos responsables de violaciones a derechos humanos, por lo que en el presente
caso, comprende que las autoridades colaboren ampliamente con este Organismo
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Nacional en la queja administrativa que se presente para que se dé cabal
cumplimiento a sus determinaciones y requerimientos.

c) Medidas de no repeticion.

91. Estas consisten en implementar las medidas que sean necesarias a fin de evitar
la repeticion de hechos violatorios de derechos humanos y contribuir a su prevencion,
por ello, el Estado debe adoptar todas las medidas legales y administrativas y de otra
indole para hacer efectivo el ejercicio de los derechos de las victimas.

d) Medidas de compensacion.

92. Al acreditarse violaciones a los derechos humanos a la proteccion a la salud, al
principio del interés superior de la nifiez y afectacion a su proyecto de vida de V, la
autoridad debera otorgar una compensacion que le garantice una sostenibilidad en
el futuro.

93. A fin de cuantificar el monto de la indemnizacion, deberan atenderse los
siguientes parametros: Dafio material. Son referidos por lo general como dafio
emergente y lucro cesante, han sido considerados por la Corte Interamericana de
Derechos Humanos como: las consecuencias patrimoniales de las violaciones de
derechos humanos que hayan sido declaradas, la pérdida o detrimento de los
ingresos de las victimas, los gastos efectuados con motivo de los hechos y las
consecuencias de caracter pecuniario que tengan un nexo causal con los hechos del
caso.

94. Dafio inmaterial. Comprende, tanto los sufrimientos y las aflicciones causados a

la victima directa y a sus allegados, el menoscabo de valores muy significativos para
las personas, asi como las alteraciones, de caracter no pecuniario, en las
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condiciones de existencia de la victima o su familia. También se consideran dafio
inmaterial los temores y angustias vividas por las victimas directas e indirectas.

95. Asimismo, se debera otorgar una ayuda extraordinaria vitalicia o pension no
contributiva de sobrevida a V, tomando en consideracion los siguientes elementos:
1) Derechos violados, 2) Temporalidad, 3) Impacto biopsicosocial (deberan
identificarse minimamente, los siguientes impactos en el nifio V: en su estado
psicoemocional; en su privacidad e integridad psicofisica; en su esfera familiar,
social, cultural y de esparcimiento; en su situacion econémica y en su proyecto de
vida), y 4) Consideraciones especiales atendiendo a la condicion de vulnerabilidad y

pronéstico de sobrevida de la victima G
I

96. De conformidad con el articulo 4° de la Ley General de Victimas, en el presente
caso, adquieren la calidad de victimas indirectas los padres o aquellas personas a
cargo de las victimas directas y por tener una relacion inmediata, de conformidad con
las constancias que integran el presente expediente y quienes evidentemente
sufrieron una afectacion con motivo de los hechos descritos, por lo que, de
conformidad con el citado ordenamiento, tienen derecho a la reparacion integral del
dafio.

En consecuencia, esta Comision Nacional de los Derechos Humanos, se permite
formular respetuosamente a usted, sefior Director General del IMSS, las siguientes:

V. RECOMENDACIONES.

PRIMERA. En coordinacién con la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas,
conforme a los hechos y responsabilidad que le son atribuidos en la presente
Recomendacion, se otorgue la reparacion integral por los dafios causados a V, VIl
y VI2, I ove acrediten el derecho, que incluya la compensacion justa y
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suficiente con motivo de la afectacion causada al proyecto de vida del i V. en
términos de la Ley General de Victimas e instrumentos de reparacion de dafio
referidos, se les inscriba en el Registro Nacional de Victimas, y se otorgue a VIl y
VI2 la atencién psicolégica que requieran por personal profesional especializado, y
de forma continua hasta que alcancen su total recuperacion psiquica y emocional,
atendiendo a su edad y necesidades especificas. Ademas de proporcionarles la guia
y capacitacion para el cuidado de V conforme a sus necesidades. En ambos casos,
la atencion debera brindarse gratuitamente, de forma inmediata y en un lugar
accesible para las victimas, con su consentimiento; y se envien a esta Comision
Nacional las constancias con que se acredite su cumplimiento.

SEGUNDA. Se proporcione atencion médica vitalicia a V, que incluya servicios
médicos especializados que prevengan el desarrollo de otras afecciones en su salud,
asi como la provisién de medicamentos, servicios de rehabilitacion y equipo de apoyo
para su movilidad que sean necesarios, mismos que deberan adecuarse a sus
necesidades y desarrollo a lo largo de su vida, con motivo del estado neurologico que
presenta; debiendo remitir a esta Comision Nacional las constancias que acrediten
su cumplimiento.

TERCERA. Se otorgue una ayuda extraordinaria vitalicia o pensién no contributiva a
V, con la finalidad de que cuente con los recursos econdmicos necesarios Yy
suficientes que garanticen su desarrollo personal, de conformidad con su situacion
de vulnerabilidad y pronostico de sobrevida; y se remitan a esta Comision Nacional
las constancias que acrediten su cumplimiento.

CUARTA. Se colabore con este Organismo Nacional en la presentacion y
seguimiento de la queja que se presente ante el Organo Interno de Control en el
Instituto Mexicano del Seguro Social, por las omisiones precisadas en los hechos y
observaciones de la presente Recomendacion y se envien a este Organismo
Nacional las constancias que acrediten su cumplimiento.

Informacion confidencial: Narracion de hechos, con fundamento en la fraccion | del articulo 113 de la Ley Federal 32/34
de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.



A N\
¢ w Y o
\ y ‘c// Comision Nacional de los Derechos Humanos
N\ /<
~\ =

QUINTA. Disefiar e impartir en el término de tres meses a partir de la aceptacion de
la presente Recomendacion, un curso integral sobre capacitacion y formacion en
materia de derechos humanos, que considere los principios de accesibilidad,
aceptabilidad, disponibilidad y calidad relacionados con el derecho a la proteccion de
la salud, asi como el interés superior de la nifiez y debida la observancia y contenido
de la NOM-Del Expediente, al personal directivo y médico de los Hospitales de
Pediatria y General, a fin de prevenir hechos similares a los del presente caso; hecho
lo anterior, se remitan a esta Comision Nacional las constancias que acrediten su
cumplimiento.

SEXTA. Se designe al servidor publico de alto nivel que fungira como enlace con
esta Comision Nacional, para dar seguimiento al cumplimiento de la presente
Recomendacion, y en caso de ser sustituido, debera notificarse oportunamente a
este Organismo Nacional.

97. La presente Recomendacion, de acuerdo con el articulo 102, apartado B, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, tiene el caracter de publica
y se emite en el ejercicio de las facultades que expresamente les confiere la ley como
de obtener, en términos del articulo 1°, parrafo tercero constitucional, la investigacion
gue proceda por parte de las dependencias administrativas u otras autoridades
competentes para que conforme a sus atribuciones, se apliquen las sanciones
conducentes y se subsane la irregularidad de que se trate.

98. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 46, segundo parrafo, de la Ley de
la Comision Nacional de los Derechos Humanos, solicito a usted que la respuesta
sobre la aceptacién de esta Recomendacion, en su caso, se informe dentro del
término de quince dias habiles siguientes a su notificacion. De no hacerlo asi,
concluido el plazo, daré lugar a que se interprete que no fue aceptada.
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99. Con el mismo fundamento juridico, le solicito, en su caso, las pruebas
correspondientes al cumplimiento de la Recomendacion se envien a esta Comision
Nacional, dentro de un término de quince dias habiles siguientes a la fecha en que
haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacion.

100. Cuando las Recomendaciones no sean aceptadas o cumplidas por las
autoridades o personas servidoras publicas, la Comisién Nacional de los Derechos
Humanos, quedara en libertad de hacer publica, precisamente, esa circunstancia vy,
con fundamento en los articulos 102, apartado B, parrafo segundo, de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 15, fraccion X y 46 de la Ley de la
Comision Nacional de los Derechos Humanos, podra solicitar al Senado de la
Republica o en sus recesos a la Comision Permanente de esa Soberania, asi como
a las Legislaturas de las entidades federativas que requieran su comparecencia, a
efecto de que expliquen el motivo de su negativa.

LA PRESIDENTA

MTRA. MARIA DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA
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