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SOBRE EL CASO DE VIOLACIONES A LOS
DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION
DE LA SALUD POR INADECUADA ATENCION
MEDICA Y ACCESO A LA INFORMACION EN
MATERIA DE SALUD, EN AGRAVIO DE QV,
EN EL HOSPITAL GENERAL DE SUBZONA
CON MEDICINA FAMILIAR NO. 5 DEL IMSS
EN GUERRERO NEGRO, BAJA CALIFORNIA
SUR.

Ciudad de México, a 31 de marzo de 2023

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

Apreciable 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 y 102, Apartado
B de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1°, 3°, parrafo
primero, 6°, fracciones I, Il y 1, 15, fraccién VII, 24, fracciones |, Il y IV; 26, 41, 42,
44, 46 y 51 de la Ley de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos, 128 a
133 y 136 de su Reglamento Interno, ha examinado las evidencias del expediente
CNDH/PRESI/2021/8563/Q, sobre la atencién médica brindada a QV, en el Hospital
General de Subzona con Medicina Familiar No. 5 del Instituto Mexicano del Seguro

Social en Guerrero Negro, Baja California Sur.

2. Con el propdsito 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 6, apartado A, fraccion |l
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de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 4, parrafo segundo,
de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos, 78, parrafo primero 'y
147 de su Reglamento Interno, 68, fraccion VI, y 116, parrafos primero y segundo,
de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Pudblica; 1, 3, 9, 11
fraccion VI, 16, 113 fraccion | y péarrafo ultimo, asi como 117, parrafo primero, de la
Ley Federal de Transparencia y Acceso a la informacion Pablica,y 1, 6, 7, 16, 17,y
18 de la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados. Dicha informacién se pondra en conocimiento de la autoridad
recomendada, 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 una mejor comprension del presente documento, las claves,

denominaciones y abreviaturas para las distintas personas involucradas en los

hechos son:

DENOMINACION CLAVE

Quejosa/Victima Qv

Persona Autoridad Responsable AR

Persona Servidora Publica PSP

Agente del Ministerio Publico de la
L MPF
Federacion

4. En la presente Recomendacion, la referencia a diversas dependencias,
instituciones y normatividad se hara mediante siglas, acrénimos o abreviaturas a
efecto de facilitar la lectura y evitar su constante repeticion, mismos que podran ser

identificados como:
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NOMBRE CLAVE

Suprema Corte de Justicia de la Nacion SCJN

Corte Interamericana de Derechos Humanos | CrIDH

Instituto Mexicano del Seguro Social IMSS

Comisibn Nacional de los Derechos | Comision Nacional/ CNDH/
Humanos Organismo Nacional/ Organismo

Auténomo
Hospital General de Subzona con Medicina | HGSZMF 5

Familiar No. 5 del Instituto Mexicano del
Seguro Social en Guerrero Negro, Baja
California Sur.

Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Prestacion de Servicios de

Atencion Médica.

Reglamento de la Ley General de
Salud

Normal Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-
2012, Del Expediente Clinico.

NOM-Del Expediente Clinico

Guia de Practica Clinica, Intervenciones
Preventivas para la Seguridad en el Paciente

Quirdrgico, Catalogo maestro: IMSS-676-13

Guia de Practica Clinica de

Seguridad en el Paciente

Quirudrgico

Guia de Préactica Clinica, prevencion vy

Diagnostico de la Infeccion de Sitio

Quiruargico, Catalogo maestro: IMSS-827-18

Guia de Prevencioén de la Infeccién

de Sitio Quirurgico
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NOMBRE CLAVE

Procedimiento para la atencion médica del | Procedimiento 2660-00-038 del
paciente en la Unidad Quirargica en |IMSS
Segundo Nivel 2660-00-038 del Instituto

Mexicano del Seguro Social

I. HECHOS

5. El 7 de septiembre de 2021, se recibio la queja que presentd QV, en la que refirio
que en la madrugada del 22 de julio de 2021 ingreso al area de Urgencias del
HGSZMF 5 con dolor abdominal, al realizarle estudios le informaron que estaba
embarazada con probables quistes! en los ovarios que le ocasionaban sangrado
excesivo, por lo que el 23 de julio de 2021 fue intervenida quirdrgicamente de
urgencia, en la que se realizé sutura hemostatica® del ovario izquierdo y lavado
peritoneal®, posterior a su recuperacion egresé el 26 del mismo mes y afio con

indicaciones generales y datos de alarma obstétrica®.

6. El 11 de agosto de 2021, QV acudié nuevamente al HGSZMF 5 a consulta externa
de Ginecologia y Obstetricia porque continué con dolores abdominales y sangrado
transvaginal, le practicaron un ultrasonido y prueba de embarazo que resultd

negativa, explicandole que el sangrado se debi6 a un aborto completo.

1 Es una cavidad o bolsa de tejido cerrada que puede estar llena de aire, liquido, pus u otro material.
2 Técnica quirudrgica indicada para el tratamiento de la hemorragia.

8 Procedimiento para el que se usa una solucion salina para lavar la cavidad peritoneal; la cavidad
peritoneal es el espacio del abdomen que contiene los intestinos, el estdmago y el higado.

4 Presentar Hinchazon (edema) de manos o cara, ver “lucecitas” de colores, zumbidos de oidos,
dolor constante de cabeza, dolor intenso en la boca del estomago, sangrado o salida de liquido por
la vagina con o sin dolor, disminucion o ausencia de movimientos del hijo(a) y contracciones
dolorosas en el abdomen antes de tiempo
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7. El1 18 de agosto de 2021, QV se presento en el servicio de urgencias del HGSZMF
5 por presentar dolor abdominal y vémito, se le realizé una radiografia simple de
abdomen en la que se observo pinza en cavidad, por lo que, el 19 de agosto de
2021, se realiz6 una intervencion quirurgica para extraer la pinzas “kelly” y posterior

a su recuperacion egreso el 23 de agosto de 2021.

8. Por los hechos narrados, se inicié en esta Comision Nacional el expediente de
queja CNDH/PRESI/2021/8563/Q, para documentar las violaciones a derechos
humanos, se solicité diversa informacion al IMSS, entre ella, copia del expediente
clinico, cuya valoracion logico-juridica sera objeto de andlisis en el capitulo de

Observaciones y Andlisis de las Pruebas de esta Recomendacion.
II. EVIDENCIAS

9. Escrito de queja recibida en esta Comision Nacional el 7 de septiembre de 2021,
mediante el cual QV, se inconformé por la atencion médica que le brind6 personal
médico del HGSZMF 5.

10. Acta circunstanciada de 15 de septiembre de 2021, mediante la cual personal
de este Organismo Auténomo hizo constar la comunicacién telefénica con QV, en
la que ratificd su queja y solicitdé que el IMSS le otorgue una indemnizacién por la

inadecuada atencién médica.

11. Oficio No. 095503614033/487, recibido el 26 de noviembre de 2021, en esta
Comision Nacional, suscrito por la Jefa de Area de la Division de Atencion a Quejas
en Materia de Derechos Humanos del IMSS, al que adjunto copia del expediente
clinico de QV, con motivo de la atencion médica que se le brind6 en el HGSZMF 5

del que se desprendié lo siguiente:
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11.1. Memordndum No. 030109612700/CGM/0511/2021, de 17 de
noviembre de 2021, signado por el Coordinador de Gestion Médica de la
Delegacion Regional BCS del IMSS en el que resume la atenciéon médica
otorgada a QV, en el que se destaco que el 23 de julio de 2021 se explord
quirdrgicamente la cavidad abdominal, procediendo a realizar sutura
hemostéatica del ovario, lavado peritoneal, hemostasia, sin evidencia de
sangrado en ningun otro sitio. Reportdndose un conteo de gasas y
material quirargico completo por personal de enfermeria y egreso el 26
de julio de 2021; el 18 de agosto del 2021, QV acudi6 a urgencias por dolor
abdominal y vomito en 3 ocasiones, por lo que se practicé una Radiografia
simple de abdomen observandose pinza en cavidad y el 19 de agosto del
2021, se realiz6 laparotomia exploradora por parte del servicio de cirugia
General que reporté cuerpo extrafio en abdomen, el cual se extrajo sin

complicaciones, finalmente el 23 de agosto del 2021, egresé a su domicilio.

Se agrego la opinidn técnico-médica en la que se considerd que la atencion
proporcionada para el padecimiento inicial con motivo de un cuerpo lateo
hemorragico izquierdo, que requirié laparotomia exploradora, fue adecuada

y oportuna.

Después QV cursé con evento adverso y acudio para ser valorada por tener
dolor abdominal, que requirié la cirugia para extraer un cuerpo extrafio

(pinza Kelly), la cual se realiz6 sin incidentes o complicaciones.

11.2. Nota médica del 22 de julio de 2021, en la que PSP1 sefalé QV ingreso
con diagnostico de dolor abdominal en estudio y probable infeccion de vias

urinarias.
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11.3. Nota de valoracién por Cirugia General de 22 de julio de 2021, en la
que PSP2 indicé que no se puede integrar cuadro clinico ni descartar
abdomen quirdrgico, por lo que solicitd ultrasonido de abdomen total como

complementacion diagndstica para revaloracion del caso.

11.4. Nota de evolucion servicio de Ginecologia y Obstetricia vespertino de
23 de julio de 2021, a las 15:00 horas, donde AR1 diagnosticé a QV con
probable embarazo ectopico roto, con descenso franco de hemoglobina en
aproximadamente 12, horas por lo que requeria lape® a la brevedad y solicitd

pasarla a quiréfano urgente.

11.5. Nota prequirdrgica de 23 de julio de 2021, a las 15:30, horas en la que
AR1 sefal6 diagnostico prequirdrgico: embarazo ectopico roto, cirugia
planeada: lape; tipo de cirugia: mayor/programada y explic6 de manera
detallada a QV y al familiar el diagndstico a la cirugia realizada y las posibles

complicaciones.

11.6. Nota posquirdrgica de 23 de julio de 2021, a las 05:45, horas en la que
AR1 indic6 diagndéstico posquirargico cuerpo luteo hemorragico izquierdo/
hemoperitoneo (1100 ml), embarazo temprano, se realiz6 sutura ovarica
izquierda, hemostasia de vaso sangrante, lavado peritoneal sin
complicaciones, cuenta de gasas e instrumental completo reportado por

personal de enfermeria.

11.7. Registro de anestesia y recuperacion de 23 de julio de 2021, en la que

PSP13 reportd la intervencién quirdrgica, sin complicaciones.

5 Laparotomia exploradora.
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11.8. Solicitud y registro de intervencién quirargica de 23 de julio de 2021,
firmado por AR1, AR2 y AR3, mediante el cual reportaron gasas, compresas,

instrumental y canalizaciones “completo”.

11.9. Cuidados de enfermeria al paciente quirtrgico de 23 de julio de 2021,
suscrito por AR2 y AR3, en el apartado de “cuenta de material e instrumental”,
la opcién instrumental esta en blanco; sin embargo, sefialaron que la cuenta

si estaba completa.

11.10 Cirugia segura lista de verificacion de 23 de julio de 2021, signada por
AR1, AR2 y AR3, de la que se desprendié que se confirmé verbalmente el
recuento de instrumentos, gasas, compresas y agujas, en la que se asento

gue no existian faltantes de instrumental y textiles.

11.11. Nota de evolucidon GA de 24 de julio de 2021, a las 8:00 horas, en la
gue PSP3 sefial6 que al realizar palpacion profunda en abdomen a QV

presentd dolor, por lo que indic6 continuar con analgésicos y antibiotico.

11.12. Nota de evolucién GyO de 24 de julio de 2021, a las 21:09, horas a
través de la que AR1 inform6 que QV no habia deambulado y refirié dolor

moderado en regién abdominal.

11.13. Nota de evolucién GyO turno nocturno de 25 de julio de 2021, a las
20:47, horas en la que PSP4 indic6 que QV deambuld, con tolerancia al dolor,

presentd anemia y estrefiimiento, por lo que receté medicamentos.

11.14. Alta de Ginecologia y Obstetricia del 26 de julio de 2021, por medio de
la cual PSP5 y PSP6 informaron el diagnostico de egreso de QV post operada

de laparotomia secundaria a cuerpo Iliteo hemorragico izquierdo,
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asintomética, signos vitales dentro de pardmetros normales, tolera via oral,

canaliza gases, deambulacion asistida, sin otro dato de relevancia.

11.15. Hoja de alta hospitalaria de 26 de julio de 2021, por mejoria, con
diagndstico de egreso post operada de laparotomia exploradora, cuerpo luteo

hemorragico izquierdo.

11.16. Notas médicas y prescripcion nota de atencion médica de 11 de
agosto de 2021, a las 4:31, horas en la que AR1 diagnostico a QV con quiste
del cuerpo amarillo, hemorragico post operada de lape por hemoperitoneo®,

recetd medicamentos e indico cita para el 20 de agosto de 2021.

11.17. Nota médica de 18 de agosto de 2021, a las 23:46, horas mediante la
cual PSP7 report6 el ingreso a ese HGSZMF 5 de QV con dolor abdominal
desde las 17:00, horas generalizado, difuso, acompafado de nauseas y
vomito en tres ocasiones, QV manifestd que, desde su cirugia del 23 de julio
de 2021, a reincidido dolor abdominal, se le realizé una radiografia de
abdomen que arroj6é la presencia de instrumental quirargico (pinza),

niveles hidroaéreos, discreta coproectasia.

11.18. Historia clinica e ingreso a Cirugia General del 19 de agosto de 2021,
a las 2:50, realizada por PSP8 quien indicd que el diagnosticé a QV es el
mismo, con plan de ingreso para retiro de instrumental quirargico, manejo de

dolor e impregnacion de antibidtico.

11.19. Solicitud y registro de intervencion quirdrgica de 19 de agosto de 2021,
en la que PSP9 realizd la descripcion técnica: "...se realiza incisibn media

infraumbilical seccion por plano hasta cavidad abdominal se localiza el

6 Es la presencia de sangre en la cavidad peritoneal del abdomen.
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cuerpo extrafio se libera adherencia y se extrae, se procede a aseo y revision
de cavidad, en cuanto al quiste ovario derecho de 6 cm aproximadamente el
cual se drena, se coloca drenaje capilar y cierre... no reporto incidente o

accidente...".

11.20. Nota médica post ope de 19 de agosto de 2021, a las 5:00 horas,
mediante la cual PSP9 informé el diagndstico pre y post operatorio de QV,
cuerpo extrafio en abdomen, quiste de ovario derecho y realizd

procedimiento sin incidentes.

11.21. Nota médica de Ginecologia y obstétrica de 20 de agosto de 2021, a
las 14:32 horas, AR1 indicé sin datos de sangrado activo y plan para QV
consistente en radiografia simple de abdomen para control postquirdrgico,
usg’ pélvico de control para revaloracién posterior, inici6 deambulaciéon a

tolerancia.

11.22. Nota de evolucién de Cirugia General de 21 de agosto de 2021, a las
14:08, horas en la que PSP2 reporté a QV consciente, orientada, abdomen
leve distencion, herida sin datos de complicacion, no hay datos de irritacion

peritoneal, resto de la exploracién normal.

11.23. Nota de egreso del servicio de Ginecologia y Obstetricia de 23 de
agosto de 2021, mediante la cual PSP9 realiz6 diagnéstico de egreso a QV:
po lape/ quiste ovario derecho y extraccion de cuerpo extrafio, con plan de

seguimiento en UMF de adscripcion e indicacion de medicamentos.

12. Correo electronico del 1 de diciembre de 2021, a través del cual el IMSS adjunté

la siguiente documentacion:

7 Ultrasonido.
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12.1. Acuerdo de 17 de noviembre de 2021, emitido por la Comision Bipartita
de Atencion al Derechohabiente del H. Consejo Consultivo del Organo de
Operacion Administrativa Desconcentrada del IMSS en BCS, en el que
resolvid que la atencion proporcionada a QV para el padecimiento motivo de
atencion inicial fue adecuada y oportuna, por lo que la Queja Médica 1 es

improcedente desde el punto de vista médico.

13. Acta circunstanciada de 2 de diciembre de 2021, elaborada por personal de este
Organismo Auténomo, en la que se hizo constar la comunicacion telefonica con QV,
quien manifestd que fue notificada de la resolucién de improcedencia de la queja
ante el IMSS y esta valorando interponer recurso de inconformidad, agreg6 que
posterior a las intervenciones quirdrgicas, presenté problemas intestinales y un
meédico particular refirid6 que son adherencias en el intestino a consecuencia de la

pinza “Kelly” que le dejaron.

14. Correo electronico de 2 de diciembre de 2021, donde QV adjunté los siguientes

documentos:

14.1. Resumen médico de 21 de septiembre de 2021, signado por una
especialista particular en cirugia general, el cual sefialé impresion
diagnostica: “Radiculopatia/ Obstruccion intestinal parcial secundaria a

adherencias”’.

14.2. Tomografia de abdomen simple de 21 de septiembre de 2021, signado
por un médico radidlogo privado, quien destaco: ‘imagen sugestiva de

adherencia intestinal que condiciona suboclusion”.

15. Correo electronico de 8 de diciembre de 2021, a través del cual el IMSS

proporciono lo siguiente:
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15.1. Informe de AR1 en el que describi6 la atencion médica brindada a QV.

15.2. Informe de AR2 mediante el cual sefial6 su participacién en la
intervencion quirdrgica de QV el 23 de julio de 2021.

16. Correo electréonico de 10 de diciembre de 2021, a través del cual el IMSS adjunt6

lo siguiente:

16.1. Informe de AR4 en el que refirid la atencion médica proporcionada a

QV.

17. Acta circunstanciada de 20 de mayo de 2022, elaborada por personal de este
Organismo Autonomo hizo constar la comunicacion telefénica con QV, en la que
manifesté que no presentd recurso de inconformidad en contra de la resolucion de
la queja administrativa emitida por la Comision Bipartita del H. Consejo Consultivo
Delegacional del IMSS en Baja California, y que, médicos particulares le han
informado verbalmente que al tener tanto tiempo las pinzas “Kelly” dentro de su
organismo y el sangrado, le ocasion6 costras en su intestino y problemas
intestinales, por lo que acude a terapias de rehabilitacibn para estimular sus

intestinos.

18. Acta circunstanciada de 20 de mayo de 2022, elaborada por personal de este
Organismo Autonomo hizo constar el correo electrénico enviado por QV, en el que
adjunto tres solicitudes presentadas en la direccion del HGSZMF 5, para que fuera

valorada por el servicio de Gastroenterologia.

19. Correo electronico de 27 de mayo de 2022, a través del cual el IMSS adjunto lo

siguiente:

19.1. Oficio No. 030109612700/CGM/0213/2022, de 26 de mayo de 2022,
signado por el Coordinador de Gestion Médica del IMSS en BCS, quien
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informé que el 18 de noviembre de 2021, QV fue valorada y egresada por la
especialidad de cirugia general por estrefliimiento cronico y el 25 de mayo de
2022, se revaloré su caso y se ordend estudio contrastado de colon por

enema.

19.2. Notas Médicas y Prescripcion nota de atencidon médica de 18 de
noviembre de 2021, 05:54 PM, de PSP9 en la que diagnostico a QV con
constipacion y se indico el alta de ese servicio.

19.3. Notas Médicas y Prescripcién nota de atencién médica del 25 de mayo
de 2022, 08:16 AM, de PSP10, quien diagnostic6 a QV con colitis y
gastroenteritis no infecciosas, no especificadas y ordend estudio de colon por

enema.

20. Correo electrénico de 9 de junio de 2022, a través del cual el IMSS adjunto lo

siguiente:

20.1. Oficio No. 095503614033/696, de 1° de junio de 2022, signado por la
Jefa del Area de Atencién a Quejas CNDH del IMSS, mediante el cual dio
vista de la Queja Médica 1 al Organo Interno de Control en el IMSS.

21. Acta circunstanciada de 16 de junio de 2022, en la que personal de este
Organismo Autonomo hizo constar el correo electrénico enviado por QV, en el que
adjunté un escrito por el cual amplié su queja, precisé la situacion actual de los
padecimientos que le causo la pinza “Kelly”, pidié valoracién de un gastroenterélogo

y que el IMSS le otorgue una indemnizacion por los dafios ocasionados.

22. Correo electronico de 16 de junio de 2022, en el que personal de esta Comision
Nacional hizo del conocimiento a la Jefa del Area de Atencion a Quejas CNDH del

IMSS, la ampliacion de la queja presentada por QV.
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23. Correo electronico de 16 de junio de 2022, en el que la Jefa del Area de Atencion
a Quejas CNDH del IMSS confirm6 la recepcion del escrito de ampliacion de queja

de QV, el cual se envi6 al Area de Atencién a Quejas Médicas para su analisis.

24. Oficio No. 00641/30.102/324/2022 de 4 de julio de 2022, signado por la titular
del Area de Auditoria Interna, de Desarrollo y Mejora de la Gestién Publica, de
Quejas e Investigaciones y de Responsabilidades del Organo Interno de Control en
el IMSS, la cual informo el inicio del Procedimiento Administrativo 1.

25. Correo electrénico de 1° de agosto de 2022, a través del cual el IMSS adjunté

lo siguiente:

25.1. Correo electrénico de 29 de julio de 2022, el Coordinador de Gestion
Médica del IMSS en BCS, inform6 cronolégicamente la atencion otorgada a
QV en diversas especialidades, entre ellas gastroenterologia del mes de junio
a julio 2022.

25.2. Notas médicas y prescripcion nota de atencién médica de 15 de julio de
2022, 3:26 pm, en la que PSP11 reportd a QV con constipacion en estudio,
probable inercia coldnica (colon inactivo), solicitd estudio de bario® y de

laboratorio.

26. Correo electronico de 16 de noviembre de 2022, a través del cual el IMSS

adjunto lo siguiente:

26.1. Memorandum No. 030109612700/CGM/0366/2022 de 30 de
septiembre de 2022, suscrito por el Coordinador de Gestion Médica del IMSS
en BCS, informo la atencion otorgada a QV desde el 23 de julio de 2021 a la

8 Esta prueba de diagnéstico por imagen, también llamada esofagograma, busca problemas en la
parte superior del tubo digestivo, que incluye la boca, la parte de atras de la garganta, el es6fago, el
estdmago y la primera parte del intestino delgado.
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fecha del oficio citado y sefal6 que del andlisis a las notas médicas del
expediente de QV puede cursar con adherencias intestinales mismas que
ocasionan periodos de estrefiimiento, asi como oclusion intestinal desde el

primer evento quirdrgico.

26.2. Oficio No. 0307012151/DIR 1447/2022 de 15 de noviembre de 2022,
signado por el Subdirector del HGSZMF 5, el cual refirié que el 10 de octubre
de 2022, QV fue valorada en segundo nivel de atencién en el servicio de
gastroenterologia, se le realiz6 el estudio de bario que no reporto alteracion
estructural y solicitd colonoscopia total para la posibilidad de envio a tercer

nivel de atencidn por alteraciones defecatorias.

27. Acta circunstanciada de 10 de enero de 2023, elaborada por personal de este
Organismo Auténomo en la que se hizo constar la comunicacion con personal del
Area de Atencion a Quejas CNDH del IMSS quien informé que el caso se encuentra

en andlisis de la Comision Bipartita del Consejo Técnico del IMSS.

28. Correo electronico del 10 de enero de 2023, del Area de Auditoria Interna, de
Desarrollo y Mejora de la Gestion Publica; de Quejas, Denuncias e Investigaciones
del Organo Interno de Control en el IMSS adjunté la siguiente informacion:

28.1. Oficio No. 00641/30.102/034/2023 del 9 de enero de 2023, donde se
rinde informe de las diligencias practicadas en el Procedimiento

Administrativo 1.
28.2. Acuerdo de Calificacion de Falta Administrativa 1.

28.3. Oficio No. 00641/30.102/424/2022 de 22 de septiembre de 2022,

mediante el cual se remitié el original del Procedimiento Administrativo 1, al
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titular del Area de Responsabilidades del Organo Interno de Control en el
IMSS.

29. Acta circunstanciada de 20 de enero de 2023, en la que personal de este
Organismo Auténomo hizo constar la comunicacion con QV, quien informé que si
presentd denuncia en la agencia del ministerio publico de la federacion, donde se
inicio la Carpeta de Investigacién 1, la cual fue judicializada y se radic6 la Causa
Penal 1, en la que esta representada por una asesora juridica de la Comision

Ejecutiva de Atencidén a Victimas en BCS.

30. Acta circunstanciada de 24 de enero de 2023, en la que personal de esta
Comisiéon Nacional hizo constar la comunicacion con la asesora juridica de QV,
quien informd que en la Carpeta de Investigacion 1 obran dos dictamenes médicos,
la cual fue judicializada y PSP14 sefial6 el 27 de febrero de 2023 para efectuar la
audiencia de vinculacion en la Causa Penal 1 en contra de AR1.

31. Acta circunstanciada de 25 de enero de 2023, en la cual personal de este
Organismo Autonomo hizo constar la comunicacion con QV, quien refirid que en la

misma fecha envio por correo electronico la siguiente documentacion:

31.1. Dictamen 1 suscrito por PSP15, en el que concluyé: “...PRIMERA: La
atencion médica otorgada a QV por parte de AR1 no fue la correcta pues se
denot6 NEGLIGENCIA por oblito quirdrgico (pinza Kelly) en la cirugia
realizada el 23 de julio de 2021...SEGUNDA: La lesion de QV derivada de
esta mala practica corresponde a las que disminuyen, debilitan y entorpecen

la funcién digestiva por formacion de adherencias...”.

31.2. Dictamen 2, signado por PSP16, en su opinidbn médica refiere que “...A)
Existe evidencia de MALA PRAXIS imputables a AR1...y a los integrantes
del equipo quirargico... AR2, AR3...configurandose una IMPRUDENCIA”.
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32. Correo electronico de 7 de febrero de 2023, del Area de Responsabilidades del

Organo Interno de Control en el IMSS en el cual remite la siguiente documentacion:

32.1. Oficio No. 00641/30.15/1463/2023 de 7 de febrero de 2023, signado
por el titular del Area de Responsabilidades del Organo Interno de Control en
el IMSS, en el que informa que el 6 de octubre de 2022, se emiti6 el acuerdo
de admision del Procedimiento Administrativo 2 instruido en contra de AR2 y
AR3, el cual se encuentra en substanciacion para efecto de emplazar para la

Audiencia Inicial.

32.2. Acuerdo de admisién del informe de presunta responsabilidad
administrativa de 6 de octubre de 2022, signado por el titular del Area de

Responsabilidades del Organo Interno de Control en el IMSS.

33. Acta circunstanciada de 27 de febrero de 2023, elaborada por personal de este
Organismo Autbnomo hizo constar la comunicacion con QV quien informé que el 20
de febrero de 2023, se efectud la audiencia de vinculacién en la que PSP14 ordend
la vinculacion a proceso de ARL1 por el delito de Lesiones de conformidad con los
articulo 288 al 292 del Codigo Penal Federal; agregé que el 24 de febrero del afio
en curso, le practicaron un estudio del col6on y ese mismo dia fue valorada por
PSP11, quien le refiri6 que no tiene algun padecimiento y que su problema de
estrefiimiento es psicolégico o por menopausia, pero si le prescribidé medicamentos,

con lo que no esta de acuerdo.

34. Acta circunstanciada de 27 de febrero de 2023, personal de esta Comision
Nacional hizo constar la comunicacion con la asesora juridica de QV, quien informo
que el 20y 22 de febrero de 2023, se efectud la audiencia de vinculacion a proceso
en la Causa Penal 1 en la que PSP14 acordoé la vinculacion de AR1 por el delito de

Lesiones vy, dio vista al MPF para que se inicie investigacién por la probable
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responsabilidad de AR2 y AR3, fij6 un plazo de cuatro meses para la investigacion
complementaria o de existir voluntad de las partes, se celebre un acuerdo

reparatorio.

35. Acta circunstanciada de 28 de febrero de 2023, personal de este Organismo
Auténomo hizo constar el correo electrénico de QV en el que adjunté la siguiente

documentacion:

35.1. Contrarreferencia de 24 de febrero de 2023, en la que PSP11
diagnostic6 a QV con constipacién y sefialé que el estudio de colonoscopia

resulté normal, prescribié medicamento y la citd en seis meses.

35.2. Interpretacion del servicio de endoscopia, de 24 de febrero del afio en
curso, PSP12 describe el estudio de colonoscopia realizado a QV, en el que

concluy6 “colonoscopia normal’.

36. Acta circunstanciada de 7 de marzo de 2023, en la que personal de esta
Comisién Nacional hizo constar la consulta de la Carpeta de Investigacion 1, de la

que se destaco:

36.1. Acuerdo de inicio de Acuerdo de inicio del 1 de septiembre de 2021, por
el probable delito: Articulo 228, fraccion |, del Cdodigo Penal Federal,

Responsabilidad Profesional.

36.2. Comparecencia del 1 de septiembre de 2021, de PFV, en la que
manifesto: “que el 22 de julio de 2021, QV acudio al HGSZMF 5 del IMSS
debido que al estar haciendo ejercicio sintid un tiron en el vientre del lado
izquierdo...se retiré a su casa...a las 23:30 horas aproximadamente regreso
y fue atendida después de 30 minutos, le hicieron analisis...a las 7:00 horas

del 23 de julio de 2021, le informan que QV esta internada en el IMSS...a las
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14:00 horas llegé ARL...fue ella quien realizé la cirugia...la dieron de alta el
26 de julio de 2021...el 18 de agosto de 2021, aproximadamente a las 23:40
horas llevamos a QV al IMSS...a la 1 am del 19 de agosto de 2021, PSP7
Solicita una radiografia...se ve ahi mismo la pinza que le dejaron dentro...en
ese momento la interviene esa doctora asegurando que efectivamente se
trata de unas pinzas quirdrgicas que se conocen como pinzas ‘kelly” de
aproximadamente 14 centimetros, por lo que de inmediato vuelven a operar
a QV para retirarle las pinzas...dandola de alta hasta el 23 de agosto de
2021".

36.3. Entrevista de 4 de septiembre de 2021, realizada a QV, quien refirid

gue lo mencionado por PFV es completamente cierto.

36.4. Entrevista del 11 de octubre de 2021, realizada a AR3, quien manifesto:
“soy auxiliar en enfermeria general dentro del HGSZMF 5 del IMSS desde el
afio 2018 y hace seis meses me encuentro en el area circulante de quiréfano,
en donde mis funciones principales son las de circular durante los eventos
quirargicos apoyando al médico anestesiélogo y al especialista quirdrgico,
para lo cual en particular dentro de las acciones es apoyar al médico
anestesiélogo normalmente es manteniendo el orden y existencia del
material, los cuales son insumos que normalmente se utilizan durante la
cirugia, en lo que respecta al apoyo que se brinda al especialista quirargico,
consiste en colocar la placa del electrocauterio en el paciente, coloco botes
de residuos y en algunas ocasiones llego a proporcionar material quirdrgico
al instrumentista...mencionando que de dichas acciones realizo el llenado de
algunos formatos como lo son el de lista de verificacion prevencion de
infecciones de sitio quirurgico...el 23 de julio de 2021, realicé mis funciones

en la cirugia de QV, en donde Unicamente apoyé al especialista quirargico
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proporcionando material para sutura y no fue necesario proporcionarle

material quirdrgico adicional”.

36.5. Entrevista del 11 de octubre de 2021, realizada a PSP13, en la que
refirio: “soy médico anestesidlogo desempefiandome en el HGSZMF 5...el
23 de julio de 2021, emiti nota preanestésica de QV, realicé anestesia general
balanceada para lo cual me aboqué Unicamente a la estabilidad de la
paciente realizando el registro correspondiente de signos vitales y

medicamentos anestésicos”.

36.6. Acuerdo de reclasificacion de delitos y situacion juridica de
investigacion del 18 de octubre de 2022, en el que MPF acordé: “PRIMERO.
Tomando en consideracion lo antes sefialado esta representacion social de
la federacion reclasifica el delito previsto en el articulo 228 del Codigo Penal
Federal. SEGUNDO: El delito por el cual se continuara investigando es el de
Lesiones previsto en el articulo 288 del Cédigo Penal Federal, en contra de
AR1”,

36.7. Audiencia de vinculacién efectuada los dias 20 y 22 de febrero de 2023,
en la Causa Penal 1, por el delito de Lesiones culposas con responsabilidad,
enlaque PSP14, acordd 1. auto de vinculacion a proceso de AR1; 2. Medidas
cautelares: presentacion periddica mensual; se determind un plazo de cierre
de investigacion complementaria de 4 meses de conformidad con los

articulos 321, 322 y 323 del Codigo Nacional de Procedimientos Penales.

36.8. EI MPF informé que AR1 se ha reservado su derecho de rendir
declaracion, también en la audiencia de vinculacion PSP14 le dio vista para

gue se valore iniciar investigacion en contra de AR2 y AR3 y les sugirié que,
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de existir voluntad de las partes, pueden celebrar un acuerdo reparatorio, por
ello AR1 manifestd que se presentara una propuesta.

37. Acta circunstanciada de 24 de marzo de 2023, elaborada por personal de este
Organismo Auténomo hizo constar el correo electronico enviado por el Coordinador
Técnico de Atencion a Quejas e Informacién Publica del IMSS en BCS, en el que
inform6 que AR1, AR2 y AR3 contintian laborando en el HGSZMF 5 del IMSS en
BCS.

[1l. SITUACION JURIDICA

38. El 1 de junio de 2022, el Area de Atencion a Quejas en Materia de Derechos
Humanos del IMSS dio vista de la Queja Médica 1 al Organo Interno de Control en
el IMSS, instancia que inici6 el Procedimiento Administrativo 1 por los hechos
atribuidos a personal del HGSZMF 5 del IMSS en BCS, en el que se resolvié
Unicamente la responsabilidad de AR2 y AR3, por lo que el 22 de septiembre de
2022, se emiti6 el Acuerdo de Calificacion de Falta Administrativa 1, suscrito por la
Titular del Area de Auditoria Interna, de Desarrollo y Mejora de la Gestién Publica
de Quejas, Denuncias e Investigaciones del Organo Interno de Control en el IMSS,
y en esa misma fecha, se concluy6 el Procedimiento Administrativo 1 con la remision
del expediente al Area de Responsabilidades de ese Organo Interno, instancia que
el 6 de octubre de 2022, emiti6 el acuerdo de admision del Procedimiento
Administrativo 2 instruido en contra de AR2 y AR3, el cual se encuentra en
substanciacion para efecto de emplazar para la Audiencia Inicial que establece el
articulo 208 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas.

39. El 16 de junio de 2022, se recibi6 en el Area de Atencion a Quejas en Materia
de Derechos Humanos del IMSS, el escrito de ampliacion de queja de QV y en el

gue solicité indemnizacion por los dafios ocasionados, lo que se sometié al andlisis
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de la Comision Bipartita del Consejo Técnico del IMSS y a la presente fecha no se

ha notificado a QV el acuerdo conducente.

40. QV inform6 que el 1 de septiembre de 2021 presentd denuncia ante la FGR
iniciandose la Carpeta de Investigacion 1, la cual fue judicializada y se radico la

Causa Penal 1.

41. ElI 20 y 22 de febrero de 2023, se efectuo6 la audiencia de vinculacion a proceso
en la Causa Penal 1 en la que PSP14 acordoé la vinculacion de AR1 por el delito de
Lesiones y, dio vista al MPF para que se inicie indagatoria por la probable
responsabilidad de AR2 y AR3 y fij6 un plazo de cuatro meses para la investigacion
complementaria 0 de existir voluntad de las partes, se celebre un acuerdo

reparatorio.
IV. OBSERVACIONES Y ANALISIS DE LAS PRUEBAS

42. Del analisis realizado al conjunto de evidencias que integran el expediente
CNDH/PRESI/2021/8563/Q, en términos de lo dispuesto en el articulo 41 y 42 de la
Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos, haciendo uso de un
enfoque l6gico-juridico de maxima protecciébn a las victimas, a la luz de los
instrumentos nacionales e internacionales en materia de Derechos Humanos, de los
antecedentes emitidos por este Organismo Nacional, asi como, de criterios
jurisprudenciales aplicables tanto de la SCJN asi como de la CrIDH, se cuenta con
evidencias que permiten acreditar violaciones al derecho humano a la proteccion de
la salud por inadecuada atencién médica y al acceso a la informacién en materia de
salud en agravio de QV, en el HGSZMF 5 del IMSS.

A. DERECHO A LA PROTECCION DE LA SALUD
43. Esta CNDH ha sefialado que la proteccion a la salud es un derecho humano

vital e indispensable para el ejercicio de otros derechos, que debe ser entendido
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como la posibilidad de las personas a disfrutar de una gama de facilidades, bienes,

servicios y condiciones necesarias para alcanzar su mas alto nivel. °

44. Por su parte, el numeral 4 de la Constitucién Politica de los Estado Unidos
Mexicanos, en su cuarto parrafo, reconoce que toda persona tiene derecho a la
proteccion de la salud, definiendo la normatividad nacional a la salud como “un
estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de

afecciones o enfermedades”.1?

45. El numeral primero de la Observacion General 14, del Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales, 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 més 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 formulacion de politicas en
materia de salud, la aplicacién de los programas de salud elaborados por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) o la adopcién de instrumentos juridicos

concretos”. 11

46. La Declaracion Universal de Derechos Humanos, afirma en su articulo 25,
parrafo primero: “...toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le
asequre (...) la salud y en especial (...) la asistencia médica y los servicios sociales

necesarios...”.

9 CNDH. Recomendaciones 28/2021, parr. 21, 52/2020, parr. 42, 23/2020, parr. 36; 47/2019, parr.
34; 26/2019, pérr. 36; 21/2019, parr. 33; 77/2018, parr. 22; 1/2018, parr. 17; 56/2017, parr. 22;
66/2016, parr. 28 y 14/2016, parr. 28.

10 Articulo 1°. Bis. Ley General del Salud. Publicada el 7 de febrero de 1984 en el Diario Oficial de la
Federacion.

11 El derecho al disfrute del méas alto nivel posible de salud: 11/08/2000. E/C. 12/2000/4, CESCR
OBSERVACION GENERAL 14.
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47. Esta Comision Nacional ha reconocido que el derecho a la salud, también debe
entenderse como una prerrogativa de exigir al Estado, un sistema capaz de proteger
y velar por el restablecimiento de la salud y que, “el desempefio de los servidores
publicos de las instituciones es fundamental, ya que de sus acciones u omisiones
dependera la eficacia con que éste se garantice; la efectividad del derecho a la
proteccion de la salud demanda la observancia de elementos esenciales que
garanticen servicios médicos en condiciones de: disponibilidad, accesibilidad,

aceptabilidad, y calidad”*?.

48. La SCJN en la tesis jurisprudencial 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

esta como “la exigencia de que sean apropiadas médica y cientificamente.”

49. Para una mejor comprension de este apartado se realizara el analisis relativo a
la atencion médica que se brindé a QV, en el servicio de Ginecologia y Obstetricia
del HGSZMF 5.

50. En ese sentido, QV manifesté que el 22 de julio de 2021, ingresé al area de
Urgencias del HGSZMF 5 con dolor abdominal, nduseas y ataque al estado general,
por lo que el 23 de julio de 2021, se le realiz6 un ultrasonido obstétrico y reporté:
“no se identific6 embarazo intrauterino, liquido libre abundante hacia hueco pélvico
derecho, que se dirige hacia fondo de saco, corredera parietocolica derecha y
espacio subdiafragmatico, igualmente liquido libre en hueco pélvico izquierdo, con

12 CNDH. Recomendacién General 15, “Sobre el derecho a la proteccion de la Salud”, parr. 24

13 Derecho a la Salud. Su proteccidn en el articulo 271, segundo parrafo, de la Ley General de Salud.
“Semanario Judicial de la Federacion, abril de 2009, registro 167530. CNDH. Recomendaciones
28/2021, parr. 36; 35/2020, parr. 37; 73/2018, parr. 26; 1/2018, parr. 21; 56/2017, parr. 46; 50/2017,
parr. 26; 66/2016, parr. 32 y 14/2016, parr. 32.
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importante dolor a las maniobras compresivas por el transductor”. Se sugirié
embarazo ectopico roto sin descartar apendicitis aguda como posibilidad

diagnéstica.

51. Por lo anterior, ese mismo dia AR1 del servicio de Ginecologia y Obstetricia
valoré6 a QV, asi como los estudios practicados y la diagnosticO con probable
embarazo ectdpico roto, con descenso franco de hemoglobina, determinando que
requeria laparotomia exploradora de tipo mayor, lo cual explicé a QV vy solicitd

pasarla urgentemente a quiréfano.

52. El 23 de julio de 2021, se efectu6 a QV laparotomia exploradora programada
por AR1, en la que encontré cuerpo liteo hemorragico izquierdo/ hemoperitoneo
(1100 ml), embarazo temprano, realizdé sutura ovarica izquierda, hemostasia de

vaso sangrante y lavado peritoneal sin complicaciones.

53. Cabe destacar, que al finalizar AR2 y AR3 llevaron a cabo la cuenta de gasas e
instrumental reportando “completo”, lo cual sefalaron en la solicitud y registro de
intervencidn quirdrgica, en la hoja de cuidados de enfermeria al paciente quirdrgico
y en la lista de verificacién de cirugia segura, documentos que estan firmados de
conformidad por AR1, AR2, AR3y PSP13.

54. Aun y cuando QV manifestd los dias posteriores a su cirugia, dolor y molestia

en region abdominal, fue dada de alta el 26 de julio de 2021.

55. QV continu6 con dolor abdominal, el 11 de agosto de 2021, acudi6é al HGSZMF
5 donde fue valorada por AR1, quien le practicdé un ultrasonido y prueba de
embarazo que resulto negativa, por ello le explicd a QV que el sangrado transvaginal

y molestias fue a causa de un aborto completo.
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56. Sin embargo, QV siguié con malestares abdominales, el 18 de agosto de 2022,
se agregaron nauseas y vomito, motivo por el cual ese mismo dia a las 23:46 horas,
ingres6 al HGSZMF 5, le realizaron una radiografia simple de abdomen en la que
se observo la presencia de un cuerpo extrafio abdominal (instrumental quirdrgico) y
se solicitd su pase urgente a quiréfano, situacion que desvirtla la nota médica de
AR1, en la que sefiald que realiz6 lavado peritoneal sin complicaciones, ademas la
cuenta de gasas e instrumental completo reportado por personal de enfermeria, la
revision a la cavidad abdominal previo al cierre, también la solicitud y registro de
intervencidn quirdrgica, la hoja de cuidados de enfermeria al paciente quirdargico y
la lista de verificacidon de cirugia segura, documentos en los que reportaron el conteo
de gasas e instrumental como “completo” y firmaron de conformidad, lo que
contraviene a lo establecido en la Guia de Practica Clinica de Seguridad en el
Paciente Quirargico y la Guia de Prevencién de la Infeccion de Sitio Quirargico, asi
como a los criterios del Procedimiento 2660-00-038 del IMSS, que establecen que
el equipo quirdrgico deberd realizar la verificacién durante el procedimiento y al
finalizar, un recuento de gasas e instrumentos, lo que disminuye significativamente

el riesgo de complicaciones quirdrgicas en general.

57. En el Dictamen 1 se desprende que AR1 denoto negligencia por oblito quirdrgico
en la cirugia al practicar la sutura ovérica; lo que se robustece con el Dictamen 2,
que sefiala que existe evidencia de mala practica imputables a AR1 y a los
integrantes del equipo quirargico, entre ellos, AR2 y AR3, configurandose una
imprudencia, ya que de acuerdo a los criterios del Procedimiento 2660-00-038 del
IMSS la cirugia es un trabajo multidisciplinario donde todo el equipo quirdrgico juega
como unidad un rol trascendental, si un elemento falla, todo el proceso falla, como

ocurrié en la cirugia practicada a QV el 23 de julio de 2021.
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58. Por ello, QV fue trasladada de inmediato a quiréfano para intervencion quirdrgica
de extraccién de las pinzas “Kelly”, las cuales habian dejado desde la cirugia del 23
de julio de 2021 y egreso por mejoria el 23 de agosto de 2021.

59. En consecuencia, es evidente que AR1, AR2 y AR3 incumplieron con la Ley
General de Salud y su Reglamento, con la Guia de Practica Clinica de Seguridad
en el Paciente Quirargico y la Guia de Prevencion de la Infeccién de Sitio Quirargico,
asi como a los criterios del Procedimiento 2660-00-038 del IMSS vy la literatura
médica universal vigente especializada, al omitir realizar una exploracién adecuada
y minuciosa de la cavidad abdominal, asi como la verificacion y recuento real y

puntual de gasas e instrumentos quirdrgicos.

60. Debido a lo anterior, AR1, AR2 y AR3 vulneraron en perjuicio de QV su derecho
humano a la proteccion de la salud por inadecuada atencién médica, trasgrediendo
lo previsto en los articulos 4°, parrafo cuarto de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos; 12 del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales; 10.1 del Protocolo Adicional a la Convencién Americana sobre
Derechos Humanos en Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales
(“Protocolo de San Salvador”); asi como lo sefalado en la Observacion General 14

del Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales de las Naciones unidas.

B. DERECHO HUMANO DE ACCESO A LA INFORMACION EN MATERIA DE
SALUD

61. El articulo 6°, parrafo segundo, de la Constitucion Politica, establece que, “Toda
persona tiene derecho al libre acceso a la informacion” y determina que es

precisamente el Estado el encargado de garantizar este derecho.

27/43



I\ Comision Nacional de los Derechos Humanos

————
M E X 1 C O
Defendemos al Pueblo

62. La historia clinica representa la transcripcion 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 actuacién del prestador de servicio de salud.'*

63. El Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales de la ONU, previene
que, en materia de salud el derecho de acceso a la informacion “comprende el
derecho de solicitar, recibir y difundir informacién e ideas acerca de las cuestiones

relacionadas con la salud".1®

64. Por otra parte, se debe considerar que, la NOM-Del Expediente Clinico 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 informacion y datos personales de un paciente, que puede estar integrado por
documentos escritos, graficos, imagenolbgicos, electrénicos, magnéticos,
electromagnéticos, opticos, magneto-0pticos y de otras tecnologias, mediante los
cuales se hace constar en diferentes momentos del proceso de la atencién 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”.

65. En la Recomendacién General 29 “Sobre el expediente clinico como parte del
derecho a la informacién en servicios de salud”, esta CNDH consideré que ‘la
debida integracion de un expediente o historial clinicos es una condicion necesaria

para que el paciente usuario del servicio de salud pueda ejercer con efectividad el

14 CNDH. Recomendaciones: 28/2021, parr. 102; 6/2021, parr. 78; 5/2021, parr. 64, entre otras.
15 Observacion General 14 “El derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud”; 11 de mayo
de 200, parrafo 12, inciso b), fraccién IV.
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derecho a estar informado para estar en condiciones de tomar una decision

consciente acerca de su salud y conocer la verdad”, 16

66. También se ha establecido 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 proteccion de los datos personales, y 3) la informacién
debe cumplir con los principios de: a. Accesibilidad: que se encuentre disponible
para el paciente; b. Confiabilidad: que se sustente en criterios, practicas, estudios y
andlisis realizados por una institucion profesional y especializada en la disciplina
meédica; 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.t’

67. Esta Comisiébn 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 Clinico, en la
que se describe la obligacion 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 esta obligacion, como se ha venido
sosteniendo a través de diversas Recomendaciones como la General 29, asi como
en diversas Recomendaciones, entre otras, la 21/2019, 26/2019, 23/2020,
35/2020,42/2020, 43/2020, 44/2020, 45/2020, 52/2020, 1/2021, 5/2021, 70/2022,
77/2022,85/2022, 91/2022, 100/2022 y 250/2022.

16 CNDH., de 31 de enero de 2017, parr. 27.
17 CNDH, p. cit., 45/2020, parr. 93; 35/2020, parr. 116; 23/2020, parr. 96; 26/2019, parr. 34; 21/2019,
parr. 685; y 33/2016, parr. 105. parr. 67.
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68. De las evidencias con que se alleg6 esta Comision Nacional, se advirtio que en
el expediente clinico de QV algunas notas médicas y las listas de verificacion
prevencion de infeccion de sitio quirdrgico y de cirugia segura del 23 de julio de
2021 y 19 de agosto de 2021, no contenian hora y nombre completo de quien
elaboro, asi como del jefe del servicio correspondiente, vulnerando los numerales
5.10 y 5.11, de la NOM-Del Expediente Clinico, que establecen los requisitos que
deben tener las notas que integran el expediente clinico de las y los pacientes, entre
otros, fecha, hora, nombre completo de quien la elabora, firma, sin abreviaturas, ser

legibles.

69. No paso por alto que las listas de verificacion prevencion de infeccidon de sitio
quirargico y la de cirugia segura del 23 de julio de 2021, firmadas por AR1, AR2 y
AR3, fueron llenadas incorrectamente y con ligereza al confirmar que estaba
completo el instrumental quirdrgico, incurriendo en inobservancia del numeral 5.8,
8.6, 8.8y 8.8.7 de la NOM-Del Expediente Clinico.

70. La id6nea integracion del expediente clinico de QV, es un deber a cargo de los
prestadores de servicios médicos para su conformacion y conservacion, ya que
contiene antecedentes médicos de los pacientes, 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 prevencién a la que la autoridad
responsable esté obligada, debe tomar medidas para que la Norma Oficial Mexicana

se cumpla en sus términos.
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C. RESPONSABILIDAD
C. 1. RESPONSABILIDAD DE LAS PERSONAS SERVIDORES PUBLICAS

71. Tal como ha quedado acreditado en la presente Recomendacion, AR1 incurrio
en responsabilidad en el desempefio de sus funciones, al no haber realizado una
minuciosa revision de la cavidad abdominal previo al cierre de dicha cavidad, asi
como AR2 y ARS3, incurrieron en responsabilidades en la verificacién y conteo del
instrumental quirdrgico, que ocasiond un perjuicio a QV al tener que ser sometida a
una segunda intervencion quirdrgica para extraccion de las pinzas “kelly”,
sometiéndola a un riesgo quirdrgico anestésico innecesario y los consecuentes

problemas gastrointestinales que presento.

72. Este Organismo Auténomo considera que las malas practicas médicas
atribuidas a AR1, AR2 y AR3, evidencian responsabilidades que deberan ser
determinadas por las autoridades correspondientes, de conformidad con lo previsto
en la normatividad aplicable, dado que todas las personas servidoras publicas
deben observar en el desempefio de su empleo, cargo o comision, los principios de
disciplina, legalidad, objetividad, profesionalismo, honradez, lealtad, imparcialidad,
integridad, rendicién de cuentas, eficacia y eficiencia, y para la efectiva aplicacion
de dichos principios, también deben de cumplir con el servicio encomendado y
abstenerse de cualquier acto u omisién que cause su suspension o deficiencia o
implique el incumplimiento de cualquier disposicion legal, reglamentaria o
administrativa relacionada con el servicio publico. Asi, aunque la labor médica no
garantiza la curacion del enfermo, también lo es que el empleo de técnicas
adecuadas conforme el estado actual de la ciencia médica y las circunstancias

concurrentes en cada caso, contribuyen al mejoramiento de las condiciones del
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paciente, lo que como quedd evidenciado en el apartado de Observaciones y

Andlisis del presente documento no acontecio.

73. Con fundamento en los articulos 1°, parrafo tercero y 102, apartado B de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 6°, fraccion lll; 71, parrafo
segundo, 72, parrafo segundo de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos
Humanos y 100 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, se tienen
evidencias suficientes para que este Organismo Nacional, en ejercicio de sus
atribuciones, para promover ante el Organo Interno de Control en el IMSS que se
abra nuevamente la investigacion y se determine la responsabilidad de AR1, toda
vez que dicho Organo Unicamente analizo y resolvio la responsabilidad de AR2 y
AR3 en el Procedimiento Administrativo 1.

C.2. RESPONSABILIDAD INSTITUCIONAL

74. Conforme al parrafo tercero del articulo 1° Constitucional, “todas las autoridades,
en el ambito de sus competencias, tienen la obligacibn de promover, respetar,
proteger y garantizar los derechos humanos de conformidad con los principios de
universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad. En consecuencia, el
Estado deberd prevenir, investigar, sancionar y reparar las violaciones a los

derechos humanos, en los términos que establezca la ley...”.

75. La promocién, el respeto, proteccion y garantias de derechos humanos
reconocidas en el articulo citado, también consideran en los distintos tratados y
convenciones de derechos humanos suscritos por el Estado Mexicano. Por ello, su
cumplimiento obligatorio no deriva solo del mandato constitucional, sino también de
los compromisos internacionales adquiridos mediante la suscricion y/o ratificacion
de dichos tratados. El contenido de las obligaciones y las acciones que el Estado

debe realizar para cumplirlas ha sido materia de diversos pronunciamientos por
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parte de los organismos internacionales de proteccion de los derechos humanos,
como la CrIDH y aquellos que conforman del Sistema Universal de las Naciones

Unidas.

76. Cuando las autoridades incumplen con esas obligaciones, faltando a la misién
gue le fue encomendada, en agravio de quienes integran su sociedad, es inevitable
que se genere una responsabilidad de las instituciones que lo conforman,
independientemente de aquella que corresponda de manera especifica a las
personas servidoras publicas, a quienes les concierne de manera inmediata el

despliegue de labores concretas para hacer valer esos derechos.

77. Aunado a que el expediente clinico del HGSZMF 5, no cuenta con la formalidad
necesaria en su integracion, asi como, la falta de notas de evolucion, de diversas
notas que carecen de nombre completo del médico que elabora, su fecha y hora,
de conformidad a lo previsto en la NOM-Del Expediente Clinico.

78. Igualmente, el IMSS incurrié en responsabilidad institucional por inobservancia
al articulo 9 del Reglamento de la Ley General de Salud, la Guia de Practica
Clinica de Seguridad en el Paciente Quirdrgico, la Guia de Prevencion de la
Infeccién de Sitio Quirdrgico y al Procedimiento 2660-00-038 del IMSS, debido a
que, en el HGSZMF 5, no advirtieron la falta del instrumental quirdrgico pinzas
“kelly”, ademas que indicaron y firmaron de conformidad en las listas de verificaciéon

de la cirugia que el conteo de dicho instrumental estaba completo.

D. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO

79. 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 reclamacién ante el 6rgano jurisdiccional competente y otra
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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
Comisién Nacional de los Derechos Humanos, 64 y 65 inciso c) de la Ley General
de Victimas, que prevén la posibilidad de que, al acreditarse una violacion a los
derechos humanos, atribuible a personas servidoras publicas del Estado, la
Recomendacion que se formule a la dependencia publica debe incluir las medidas
gue 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.

80. Para tal efecto, en términos de los articulos 1, parrafos tercero y cuarto, 2,
fraccion |, 7, fracciones |, Il y VI, 26, 27, fracciones |, I, Ill, IV y V, 62, fraccion |, 64,
fracciones I, Il y VII, 65 inciso c), 73, fraccién V, 74, fraccion VI, 75 fraccion 1V, 88,
fraccion Il 'y XXIII,96, 97, fraccién I, 106, 110, fraccion IV, 111, fraccion | Gltimo
parrafo, 112, 126, fraccién VIII, 130 y 131 de la Ley General de Victimas, y demas
normatividad aplicable al caso concreto en la materia, al acreditarse violaciones a
los Derechos humanos a la proteccion de la salud de QV, por inadecuada atencién
médica y acceso a la informacion en materia de salud, este Organismo Nacional le
reconoce a QV su calidad de victima, por los hechos que originaron el presente
expediente; en esa virtud, el acceso a los recursos de Ayuda, Asistencia y
Reparacion Integral debe hacerse conforme a las disposiciones previstas en dicha
normatividad; por lo que, se debera inscribir a QV en el Registro Nacional de
Victimas a cargo de la CEAV, a fin de que tengan acceso a los Recursos de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral, conforme a las disposiciones previstas en la Ley
General de Victimas; para ello, este Organismo Nacional remitira copia de la

presente Recomendacion a la citada Comision.

34/43



I\ Comision Nacional de los Derechos Humanos

————
M E X 1 C O
Defendemos al Pueblo

81. Siendo aplicable al caso, lo previsto en los articulos 18, 19, 20, 21, 22 y 23 de
los "Principios y Directrices Béasicos 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” de las Naciones Unidas, 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 rehabilitacibn, compensacion,
satisfaccion, garantias de no repeticién, obligacion de investigar los hechos, asi
como identificar, localizar, detener, juzgar y, en su caso, sancionar a las y los

responsables.

82. También, el Instituto Mexicano del Seguro Social debera solicitar a la Comisién
Ejecutiva de Atencion a Victimas la asesoria técnico-juridica para la elaboracion del
dictamen de reparacién del dafio integral en favor de QV, para que, dicho Instituto
realice el pago por concepto de las violaciones a derechos humanos que fue objeto
por parte del personal del IMSS, de conformidad con los articulos 81 y 89 de la Ley

General de Victimas.
a) Medidas de Rehabilitacion

83. Estas medidas se establecen para buscar facilitar a las victimas y a sus
familiares hacer frente a los efectos sufridos por causa de las violaciones de
derechos humanos, de conformidad con los articulos 27, fraccion Il y 62 de la Ley
General de Victimas, asi como del articulo 21 de los Principios y Directrices,
instrumento antes referido. La rehabilitacion incluye “la atencion médica y

psicologica, asi como servicios juridicos y sociales”.
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84. En el presente caso, en coordinacion con la Comision Ejecutiva de Atencion a
Victimas y de conformidad con la Ley General de Victimas, el IMSS debera
proporcionar a QV la atencion médica y psicolégica que requiera, por las acciones
y omisiones que dieron origen a la presente Recomendacion, la cual debera
otorgarse por personal profesional especializado y de forma continua, atendiendo a
sus necesidades.

85. Esta atencion debera brindarse gratuitamente, de forma inmediata y en un lugar
accesible para QV, con su consentimiento, ofreciendo informacién previa, clara y
suficiente, aplicando en todo momento un enfoque diferencial y especializado. Los
tratamientos deben ser provistos por el tiempo que sea necesario e incluir la
provision de medicamentos, en caso de ser requeridos, hecho lo cual, se deberan
remitir las constancias con que se acredite su cumplimiento, ello con la finalidad de

dar cumplimiento al punto recomendatorio segundo.
b) Medidas de Compensacion

86. Las medidas de compensacién dispuestas por los articulos 27, fraccion Il y 64,
de la Ley General de Victimas, consisten en reparar el dafio causado, sea material
o inmaterial. El dafio moral e inmaterial, como lo determiné la CrIDH, 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 condiciones de existencia de la

victima o su familia”.18

18 Caso Bulacio Vs. Argentina, Sentencia de 18 de septiembre de 2003 (Fondo, Reparaciones y
Costas), Parrafo 90.
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87. La compensacién debe otorgarse de forma apropiada y proporcional a la
gravedad de la violacién de derechos humanos sufrida por las victimas, teniendo en
cuenta las circunstancias de cada caso. Esta incluye los perjuicios, sufrimientos y
pérdidas economicamente evaluables que sean consecuencia de la violacion de
derechos humanos, como el dafio moral, lucro cesante, la pérdida de oportunidades,
los dafios patrimoniales, tratamientos médicos o terapéuticos y demas gastos que

hayan provenido de los hechos violatorios de derechos humanos.

88. Para tal efecto, el IMSS debera colaborar con la CEAV, para la inscripcion en el
Registro Nacional de Victimas de QV, a través de la noticia de hechos de la presente
Recomendacioén, acomparfiada de los Formatos Unicos de Declaracion disefiado por
esa Comision Ejecutiva, y una vez que ésta emita el dictamen correspondiente
conforme a los hechos y las violaciones de derechos humanos por la negligencia
meédica por oblito quirdrgico (pinza Kelly) que derivé en una segunda intervencion
quirdrgica para extraccion de dichas pinzas y haberla sometido a un riesgo
quirdrgico anestésico innecesario, de conformidad con las consideraciones
expuestas, proceda a la inmediata reparacion integral del dafio a QV, que incluya la
medida de compensacién, en términos de la Ley General de Victimas, hecho lo cual,
el IMSS debera remitir las constancias con que se acredite su cumplimiento, ello

con la finalidad de dar cumplimiento al punto primero recomendatorio.
c) Medidas de Satisfaccion

89. Las medidas de satisfaccion tienen la finalidad de reconocer y restablecer la
dignidad de las victimas; de acuerdo con los dispuesto por los articulos 27, fraccion
IV'y 73, fraccion V, de la Ley General de Victimas, se puede realizar mediante el
seguimiento y colaboracion con los procedimientos administrativos y el proceso
penal que se siguen en contra de las personas servidoras publicas responsables de

violaciones a derechos humanos AR1, AR2 y AR3 adscritas al IMSS.
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90. En el presente caso, la satisfaccion comprende que las personas servidoras
publicas adscritas al HGSZMF 5 colaboren ampliamente con las autoridades
investigadoras, en el tramite y seguimiento de la solicitud de reapertura del
Procedimiento Administrativo 1 que esta CNDH presente en el Organo Interno de
Control en el IMSS en contra de AR1; por lo anterior, para dar cumplimiento al punto
recomendatorio tercero, se debera informar las acciones de colaboracién que
efectivamente se han realizado, atendiendo los requerimientos de informacién

oportunamente.

91. De igual manera, coadyuvar con la autoridad jurisdiccional en el seguimiento de
la Causa Penal 1. Por lo que, esta Comisién Nacional aportara copia certificada de
la presente Recomendacion ala autoridad competente para que en el ambito de sus
facultades y competencias determine lo que en derecho corresponda.

d) Medidas de no repeticién

92. Las medidas de no repeticion se encuentra descritas en los articulos 27, fraccién
V, 74y 75 de la Ley General de Victimas, y consisten en implementar las acciones
preventivas necesarias para que los hechos violatorios de derechos humanos no

vuelvan a ocurrir.

93. Para tal efecto, es necesario que las autoridades del IMSS implementen en el
plazo de seis meses, después 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 proteccién a la salud, asi como la debida
observancia y contenido de la NOM-Del Expediente Clinico, de la Guia de Practica
Clinica de Seguridad en el Paciente Quirurgico, la Guia de Prevencion de la
Infeccion de Sitio Quirdrgico y el Procedimiento 2660-00-038 del IMSS, a todo el

personal médico y de enfermeria del servicio de Ginecologia y Obstetricia de la
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unidad médica HGSZMF 5, en particular a AR1, AR2 y AR3, el cual deberéa ser
efectivo para prevenir hechos similares a los del presente caso. De igual forma,
debera estar disponible en medios magnéticos y en linea para que puedan ser
consultados con facilidad, y se debera realizar un registro de participantes, temarios
del curso, constancias y/o diplomas otorgados; ello con la finalidad de dar

cumplimiento al punto cuarto recomendatorio.

94. Todos los cursos de capacitacion seran impartidos por personal calificado,
especializado y con experiencia demostrada en materia de derechos humanos, a
fin de sensibilizar al personal de ese Instituto que los reciba. También se debera
mencionar en cada curso, que el mismo se imparte en cumplimiento de la presente

Recomendacion.

95. También, en el plazo de dos meses, a partir de la aceptacion de la presente
Recomendacion, se debera emitir una circular dirigida al personal de enfermeria y
del servicio de Ginecologia y Obstetricia de la unidad médica HGSZMF 5 del IMSS,
gue contenga las medidas de prevencidn y supervision, que garanticen la debida
integracion del expediente clinico de conformidad con la NOM-Del Expediente
Clinico y de observancia de la Guia de Practica Clinica de Seguridad en el Paciente
Quirdrgico, la Guia de Prevencion de la Infeccidbn de Sitio Quirdrgico y el
Procedimiento 2660-00-038 del IMSS, a fin de garantizar que se agoten las
instancias pertinentes con la finalidad de satisfacer la atencion médica, conforme a
lo dispuesto en la legislacion nacional e internacional; hecho lo anterior, se debera
remitir a este Organismo Nacional las constancias que se generen para acreditar su

cumplimiento del quinto punto recomendatorio.

96. En razén a lo anterior, esta Comision Nacional considera que las garantias de
no repeticion previamente descritas constituyen una oportunidad para que las

autoridades en su respectivo ambito de competencias, a fin de fortalecer una
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sociedad més justa, libre y respetuosa de la dignidad humana, mediante la
realizacion de las acciones sefialadas y por consecuencia, sumarse a una cultura
de paz, legalidad y respeto a los derechos humanos que conjunten valores,
actitudes y comportamientos para su proteccion y garantia, asi como la adhesion a
los principios de libertad, justicia, solidaridad y tolerancia, con la finalidad de evitar

hechos similares a los analizados en el presente instrumento recomendatorio.

97. En consecuencia, esta Comision Nacional de los Derechos Humanos, le formula
a usted sefor Director General del Instituto Mexicano del Seguro Social,

respetuosamente, las siguientes:
V. RECOMENDACIONES

PRIMERA. Se colabore en el tramite ante la Comisién Ejecutiva de Atencion a
Victimas, para la inscripcion en el Registro Nacional de Victimas de QV, a través de
la noticia de hechos de la presente Recomendacion, acompafada del Formato
Unico de Declaracion disefiado por esa Comisién Ejecutiva, y una vez que ésta
emita el dictamen correspondiente conforme a los hechos y las violaciones a
derechos humanos descritos y acreditados en el presente instrumento
recomendatorio, proceda a la inmediata reparacion integral del dafio ocasionado a
QV, que incluya la medida de compensacion, en términos de la Ley General de
Victimas, y se envien a esta Comision Nacional las constancias con que se acredite

su cumplimiento.

SEGUNDA. Se otorgue la atencion médica y psicologica que requiera QV, la cual
debera brindarse por personal profesional especializado y de forma continua,
atendiendo a su edad y necesidades especificas hasta que alcance su sanacion
fisica, psiquica y emocional; también, se debera proveer de los medicamentos
necesarios para su situacion, en caso de requerirlos. La atencién debera brindarse

gratuitamente, de forma inmediata y en un lugar accesible, con su consentimiento;
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hecho lo anterior, se envie a esta Comision Nacional las constancias con que se

acredite su cumplimiento.

TERCERA. Se colabore ampliamente con la autoridad investigadora, en el tramite
y seguimiento de la solicitud de reapertura del Procedimiento Administrativo 1 que
esta Comision Nacional presente en el Organo Interno de Control del IMSS en
contra de AR1, por las conductas de omision y accion precisadas en los hechos y
observaciones de la presente Recomendacidn, y se envie a esta Comision Nacional

las constancias con que se acredite su cumplimiento.

CUARTA. Imparta en el término de seis meses, contados a partir de la aceptaciéon
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 proteccién
a la salud, asi como la debida observancia y contenido de la NOM-Del Expediente
Clinico, de la Guia de Préctica Clinica de Seguridad en el Paciente Quirurgico, la
Guia de Prevencion de la Infeccidn de Sitio Quirargico y el Procedimiento 2660-00-
038 del IMSS, a todo el personal médico y de enfermeria del servicio de Ginecologia
y Obstetricia de la unidad médica HGSZMF 5, en particular a AR1, AR2 y AR3, el
cual debera ser efectivo para prevenir hechos similares a los del presente caso. El
curso debera impartirse por personal calificado y con suficiente experiencia en
derechos humanos; en las que se incluya los programas, objetivos, actividades,
bibliografia, curriculos de las personas facilitadoras, listas de asistencia, videos y
evaluaciones; y se envien a esta Comision Nacional las constancias con que se

acredite su cumplimiento.

QUINTA. Gire las instrucciones respectivas para que, en el plazo de dos meses,
contados a partir de la aceptacion de la presente Recomendacion, se emita una

circular dirigida al personal de enfermeria y del servicio de Ginecologia y Obstetricia
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de la unidad médica HGSZMF 5 del IMSS, que contenga las medidas de prevencién
y supervision, que garanticen la debida integracion del expediente clinico de
conformidad con la NOM-Del Expediente Clinico y de observancia de la Guia de
Practica Clinica de Seguridad en el Paciente Quirargico, la Guia de Prevencion de
la Infeccién de Sitio Quirargico y el Procedimiento 2660-00-038 del IMSS, a fin de
garantizar que se agoten las instancias pertinentes con la finalidad de satisfacer la
atencion médica, conforme a lo dispuesto en la legislacion nacional e internacional,
con objeto de garantizar su no repeticion, y se remitan a este Organismo Nacional

las constancias que se generen para acreditar el cumplimiento.

SEXTA. Se designe a la persona servidora publica de alto nivel de decisiéon que
fungira como enlace con esta Comision Nacional, para dar seguimiento al
cumplimiento de la presente Recomendacion, y en caso de ser sustituida, deberé

notificarse oportunamente a este Organismo Nacional.

98. 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°, péarrafo tercero constitucional, la
investigacion que 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.

99. De conformidad con el articulo 46, segundo parrafo, de la Ley de la Comisién
Nacional de los Derechos Humanos, se solicita que la respuesta sobre la aceptacion
de esta Recomendacion, en su caso, sea informada dentro de los quince dias

habiles siguientes a su notificacion.
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100. Igualmente, con el mismo fundamento juridico, se solicita a usted que, en su
caso, las pruebas correspondientes al cumplimiento de la Recomendacion se
envien a esta Comision Nacional, en el plazo de quince dias habiles siguientes a la

fecha en que haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacion.

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

expliguen los motivos de su negativa.

PRESIDENTA

MTRA. MA. DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA

BVH
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