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RECOMENDACION No. 190/2023

SOBRE EL CASO DE LAS VIOLACIONES A LOS
DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION DE
LA SALUD Y A LA VIDA EN AGRAVIO DE V; ASI
COMO AL PROYECTO DE VIDA DE QVI Y VI, EN
LA UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR 47 Y EL
HOSPITAL GENERAL DE ZONA NO. 6 DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
EN CIUDAD JUAREZ, CHIHUAHUA.

Ciudad de México, a 29 de septiembre de 2023

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

Distinguido director general:

1. La Comisién 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°, primer parrafo; 6°,
fracciones I, Il y III; 15, fraccion VII, 24, fracciones Il, y IV; 42, 44, 46 y 51 de la Ley
de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; 128 a 133 y 136, de su
Reglamento Interno, ha examinado las evidencias del expediente
CNDH/PRESI/2022/13359/Q, sobre la atencion médica brindada a V en la Unidad
de Medicina Familiar No. 47 y el Hospital General de Zona No. 6 del Instituto
Mexicano del Seguro Social en Ciudad Juarez, Chihuahua.

2. Con el propdésito de proteger la identidad de las personas involucradas en los
hechos y evitar que sus nombres y datos personales se divulguen, se omitira su
publicidad, en términos de lo establecido en los articulos 6, apartado A, fraccion ll,
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 4°, parrafo segundo
de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; 78 y 147 de su
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Reglamento Interno; 68, fraccion VI, y 116, parrafos primero y segundo, de la Ley
General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica; 1, 3, 9 y 11, fraccion
VI, 16 y 113, fraccion I, parrafo ultimo, de la Ley Federal de Transparencia y Acceso
a la Informacién Publica; asi como, 1, 6, 7, 16, 17 y 18 de la Ley General de
Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados; dicha
informacion se pondréa en conocimiento de la autoridad recomendada a través de
un listado adjunto en que se describe el significado de las claves utilizadas, con el
deber de dictar las medidas de proteccién de los datos correspondientes.

3. Para mejor comprension del presente documento, las claves, denominaciones y
abreviaturas utilizadas para las distintas personas involucradas en los hechos son
los siguientes:

Denominacion Claves
Persona Autoridad Responsable AR
Persona Servidora Publica PSP
Persona Quejosa Victima Indirecta QVI
Persona Victima \%
Persona Victima Indirecta Vi

4. En la presente Recomendacion, la referencia a diversas instituciones vy
normatividad en la materia se hara con acrénimos o abreviaturas a fin de facilitar la
lectura y evitar su constante repeticion, las que podran identificarse como enseguida

se refieren:

Denominacién

Siglas, acrénimos o
abreviaturas

Instituto Mexicano del Seguro Social IMSS
Corte Interamericana de Derechos Humanos CrIDH
Fiscalia General de la Republica FGR
Suprema Corte de Justicia de la Nacion SCJN
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Denominacioén

Siglas, acrénimos o
abreviaturas

Comisién Nacional de los Derechos

Organismo Nacional/ Comision

IMSS en Ciudad Juarez, Chihuahua

Humanos Nacional/ CNDH
Unidad de Medicina Familiar (UMF) No. 47 UMF-47

del IMSS en Ciudad Juéarez, Chihuahua

Hospital General de Zona (HGZ) No. 6 del HGZ-6
IMSS en Ciudad Juérez, Chihuahua

Hospital General de Zona (HGZ) No. 35 del HGZ-35

NORMATIVIDAD

Denominacién

Siglas, acrénimos o
abreviaturas

Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-
2012, Del Expediente Clinico

NOM-004-SSA3-2012 “Del
expediente clinico”

Guia de Practica Clinica IMSS-644-13, Guia de Practica Clinica IMSS-

Diagnastico y Tratamiento de la 644-13
Hiperprolactinemia
Ley General de Salud LGS

I. HECHOS

5. El 27 de octubre de 2022, se recibié en esta Comision Nacional la queja de QVI
en la cual refirid violaciones a derechos humanos cometidas en agravio de V
persona del sexo femenino con antecedentes de amaurosis® de ojo izquierdo desde
2016, quien padecia de un tumor macroadenoma de hipéfisis? en la cabeza y por
ello estaba perdiendo la vision, en contra del personal médico del HGZ-6, porque
desde la atencion médica que recibié V el 7 de junio de 2022, por personal de ese
nosocomio se encontraba esperando a que se le atendiera en un hospital de tercer

1 Es la pérdida temporal de la visién en un ojo debido a la ausencia de circulacién de sangre a la
retina.
2 Un macroadenoma es un tumor que generalmente se desarrolla en la hipofisis, un 6rgano del
tamafio de un guisante detras de los ojos.
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nivel del IMSS para llevar a cabo la cirugia que requeria; sin embargo, V fallecio el
22 de noviembre de 2022 en un Hospital Privado.

6. En virtud de lo anterior, este Organismo Nacional inici6 el expediente
CNDH/PRESI/2022/13359/Q, y a fin de documentar las posibles violaciones a
derechos humanos, se solicité diversa informacion al Instituto Mexicano del Seguro
Social, el cual proporcion6é copias del expediente clinico de V, cuya valoracion
l6gico-juridica ser& objeto de andlisis en el capitulo de Observaciones y Andlisis de
Pruebas de la presente Recomendacion.

II. EVIDENCIAS

7. Queja presentada el 27 de octubre de 2022 por QVI ante este Organismo
Nacional en la que refirié que V padecia de un tumor macroadenoma de hipdfisis en
la cabeza y por ello estaba perdiendo la visiébn, manifestando una inadecuada
atencién médica a V por parte de personal médico del HGZ-6, al no canalizarla a
atencion de tercer nivel y asi realizarle una cirugia.

8. Estudio de 27 de abril de 2022, de resonancia magnética® simple y contrastada
IV de encéfalo, en adquisiciones axiales®, coronales® y sagitales®, multi-secuencia,
realizado a V en un hospital privado, en el que se asentd: “gran lesidon ocupante de

3 Es un examen imagenolégico que utiliza imanes y ondas de radio potentes para crear imagenes
del cerebro y de los tejidos circundantes.
4 Una tomografia axial implica la adquisicion de los perfiles de transmisién mediante un giro del tubo
de rayos X con la camilla en reposo. Cada adquisicion axial (secuencial) se realiza generalmente
con una rotacion completa (360°) del tubo de rayos X.
5 Seccion del cerebro segun un plano frontal, que corresponde a la coronal del craneo.
6 Es un corte anatémico e imaginario que se utiliza para dividir al cuerpo en dos mitades, es decir
derecha e izquierda.
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espacio dependiente de la region selar’ con extension para-selar® bilateral y de
predominio supra-selar®”.

9. Oficio No. 095217614D15/0325 de 23 de noviembre de 2022, a través del cual el
IMSS remitié el similar No. 08100101121511/103-DIR-22 de 17 de noviembre de
2022, mediante el cual, el Director del HGZ-6 rindi6 su informe con referencia a la
queja.

10. Correo electronico de 5 de diciembre de 2022, a través del cual personal del
IMSS remitié copia del expediente clinico de V, del que se destacan los siguientes
documentales:

10.1. Referencia-contrarreferencia de la UMF-47 de 23 de mayo de 2022,
rubricada por PSP1, en el que se ordend el envio de V a la especialidad de
neurologia del HGZ-6.

10.2. Notas médicas y prescripcion del Servicio de Neurologia del HGZ-6, a
las 8:27 horas de 30 de mayo de 2022, rubricada por PSP2, donde
diagndstico a V con probable Adenoma Hipofiario y asenté plan de atencion:
alta de neurologia, envio a servicios de Neurocirugia y Endocrinologia,
solicitando campimetria’®, IGF-1'' y HC!? subrogado.

7 Es un espacio anatdmico complejo, con multiples tipos de tejidos a partir de los cuales puede surgir
un amplio espectro de patologias.
8 La region paraselar comprende a todas las estructuras vasculonerviosas presentes en la periferia
de la silla turca.
9 La regién supraselar comparte proximidad y entidades con la regién selar y paraselar, pero el
espectro de lesiones supraselares no es exactamente el mismo.
10| a campimetria o perimetria (examen del campo visual) mide todos los campos visuales, incluida
la visién lateral o periférica.
11 Esta prueba mide los niveles de IGF-1 (factor de crecimiento similar a la insulina 1) en sangre.
12 Hemograma completo.
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10.3. Notas médicas y prescripcion del Servicio de Neurologia del HGZ-6, a
las 14:31 horas de 7 de junio de 2022, rubricada por AR1, en la que asent6
gue V requeria campimetria visual, asi como valoracién por endocrinologia
para solicitar su envio a tercer nivel y establecié como diagndstico tumor
benigno de la hipofisis.

10.4. Notas médicas y prescripcion del Servicio de Salud en el Trabajo del
HGZ-6, a las 09:31 horas de 7 de julio de 2022, rubricada por PSP3, en la
que asenté que V requeria campimetria visual, por lo que se envié a
oftalmologia.

10.5. Referencia-contrarreferencia del HGZ-6, de 7 de julio de 2022,
rubricada por PSP3, en el que se ordend el envio de V a la especialidad de
oftalmologia del HGZ-35

10.6. Notas médicas y prescripcion del Servicio de Oftalmologia del HGZ-6,
a las 08:20 horas de 9 de agosto de 2022, rubricada por AR2, en la que
asentd que V presentd agudeza visual, que el consultorio no contaba con el
equipo para poder revisar la agudeza visual, haciendo énfasis en que esa
situacion ya habia sido reportada con jefatura de cirugia y que no se tenian
respuesta, asentando que V presentaba un tumor maligno del cerebro,
macrodadenoma hipofisiario'?, por lo que se envio urgente a la especialidad
de neurocirugia para su programacion quirurgica.

10.7 Contrarreferencia de HGZ-35 de 13 de septiembre de 2022, suscrita por
AR3, en la que se ordend el envio de V a la UMF-47 con diagnostico de tumor
benigno de la hipdfisis.

13 El macroadenoma hipofisario es un tumor benigno de un diametro mayor de 10 mm que se origina
en las células de la adenohipdfisis.
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10.8. Notas médicas y prescripcion del Servicio de Endocrinologia del HGZ-
35, de 27 de octubre de 2022, en la que AR3 asent6 que V ya fue valorada
por endocrinologia y oftalmologia, que no hay plan a continuar, ni cuenta con
cita en tercer nivel.

11. Acta circunstanciada de 8 de diciembre de 2022, elaborada por personal de esta
Comisién Nacional, en la cual se hizo constar la atencion personal de QVI, ocasion
en la cual aporto la siguiente documentacion:

11.1. Referencia-contrarreferencia del HGZ-6, de 20 de septiembre de 2022,
rubricada por el Jefe del Servicio de Cirugia, en el que se ordend el envio de
V a la especialidad de neurocirugia de la Unidad Médica de Alta Especialidad
No. 71 del IMSS en Torre6n, Coahuila.

11.2. Informe médico de 10 de octubre de 2022, de un hospital privado, en el
gue refirid6 que V contaba con diagnostico de “lesion supraselar, probable
macroadenoma de hipofisis, el cual comprime completamente nervios épticos
y quiasma?'4 deforma la cara ventral de tallo cerebral, manifestaciones
visuales pérdida total de visibn de ojo izquierdo, alteraciones hormonales
severas, paciente con tumor gigante en region supraselar que desplaza la
porcion ventral de tallo cerebral, requiere urgente tratamiento quirdrgico,
craneotomia pterional ° izquierda reseccién de la lesién, asistido por
aspirador ultrasonico bajo monitoreo neurofisioldgico”.

11.3. Certificado de defuncién en el que asenté que V fallecié a las 15:00
horas de 22 de noviembre de 2022, en el cual se sefial6 como causas de la
defuncion: “sindrome hipotalamico!® y macroadenoma de hipdfisis invasor”.

14 El quiasma optico es una estructura en forma ovalada que constituye el punto de unién entre el
nervio 6ptico del ojo derecho y el nervio 6ptico del ojo.
15 | a craneotomia fronto-témporo-esfenoidal, que es denominada de pterional; permite la exposicion
del opérculo fronto-témporo-parietal y la fisura Sylviana, por lo que constituye el abordaje méas
utilizado en la neurocirugia actual.
16 El sindrome hipotalamico se define como la presencia de hiperfagia, obesidad y/o cambios en el
estado de animo, y es una forma de presentacion clinica inusual de las recaidas en el SNC.
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12. Resolucion de la Comision Bipartita de Atencién al Derechohabiente del H.
Consejo Técnico, de 30 de enero de 2023, a través de la cual se determiné la QM
improcedente desde el punto de vista médico.

13. Opinién especializada en materia de medicina de 5 de abril de 2023, emitida por
personal de esta Comisién Nacional, quien concluyé que la atencion médica
proporcionada a V en el HGZ-6 fue inadecuada por los servicios de Neurocirugia y
Endocrinologia, ya que no se indicaron las medidas diagndsticas y terapéuticas
adecuadas.

14. Correo electronico de 12 de abril de 2023, a través del cual personal del IMSS
informo a este Organismo Nacional que notificd a QVI el resultado de QM.

15. Oficio 00641/30.102.08/1177/2023 de 18 de julio de 2023, mediante el cual
personal del Organo Interno de Control en el Instituto Mexicano del Seguro Social,
informo que el 17 de julio de 2023, se emitié acuerdo de radicacion del Expediente
Administrativo derivada de la queja correspondiente.

16. Oficio JUA-EILV-C5-1184/2023 de 14 de agosto de 2023, mediante el cual
personal de la FGR informé sobre la denuncia penal interpuesta por QVI en contra
de quien resulte responsable por la posible comision de una conducta sefialada
como delito; indicando que se inici6 la Carpeta de Investigacién 1, en contra de
quien resulte responsable por el delito que se cometan en el ejercicio de su
profesion, en perjuicio de V.

17. Acta circunstanciada del 8 de septiembre de 2023, en la que personal de este
Organismo Nacional hizo constar la comunicacion telefonica con QVI quien refirid
qgue la muerte de V les ha traido problemas emocionales a QVI y VI; ademas
manifest6é que V contribuia al sustento de ellos de manera importante.
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18. El 30 de enero de 2023, la Comisién Bipartita de Atencién al Derechohabiente
del H. Consejo Técnico del IMSS, resolvio la QM como improcedente desde el punto
de vista médico, sin que se cuente con evidencia de que dicha resolucion se haya
impugnado por QVIy VI.

19. La Delegacion Estatal en Chihuahua de la FGR informo sobre la denuncia penal
interpuesta por QVI en contra de quien resulte responsable por la posible comisién
de una conducta sefialada como delito; indicando que se inicidé la Carpeta de
Investigacion 1, en contra de quien resulte responsable por el delito que se cometan
en el ejercicio de su profesion, en perjuicio de V, la cual se encuentra en
investigacion.

20. El 17 de julio de 2023, el Organo Interno de Control en el IMSS inicié el
Expediente Administrativo con motivo del deceso de V, la cual se encuentra en
investigacion.

IV. OBSERVACIONES Y ANALISIS DE PRUEBAS

21. Del andlisis l6gico juridico de los hechos y evidencias que integran el expediente
CNDH/PRESI/2022/13359/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 légico-juridico de méaxima proteccion de las victimas, a la luz de los
estandares nacionales e internacionales en materia de derechos humanos, de los
precedentes emitidos por este Organismo Nacional, asi como de criterios
jurisprudenciales aplicables de la SCJN y de la CrIDH, se cuenta con evidencias
gue acreditan violaciones a los derechos humanos a la proteccion de la salud, a la
vida de V, asi como, al acceso a la informacion en materia de salud en agravio de
QVIy VI, y al proyecto de vida de QVI y VI atribuibles a AR1, AR2 y AR3 adscritos
al HGZ-6 y a la UMF-47 por las siguientes consideraciones:
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A. DERECHO A LA PROTECCION DE LA SALUD

22. 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.’

23. Por su parte, el articulo 4°, parrafo cuarto, de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos reconoce el derecho de toda persona a la proteccion de
la salud. En ese sentido la SCJIN ha establecido que:

“El derecho a la salud, entre varios elementos, comprende: el disfrute
de servicios de salud de calidad en todas sus formas y niveles,
entendiendo calidad como la exigencia de que sean apropiados
médica y cientificamente, esto es, que exista personal médico
capacitado, medicamentos y equipo hospitalario cientificamente
aprobados, en buen estado y condiciones sanitarias adecuadas

(...).n8

24. El articulo 1° de la Observacion General 14 del Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales, reconoce que la salud es “un derecho humano
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. ™

17 CNDH. Recomendaciones: 6/2021, parrafo 25; 35/2020, parrafo 33, 23/2020, parrafo 36; 80/2019,
parrafo 30; 47/2019, parrafo 34; 26/2019, péarrafo 36; 77/2018, parrafo 16; 1/2018, péarrafo 17;
56/2017, parrafo 42; 50/2017, parrafo 22; 66/2016, parrafo 28 y 14/2016, parrafo 28.
18 Jurisprudencia administrativa, “DERECHO A LA SALUD. SU PROTECCION EN EL ARTICULO
271, SEGUNDO PARRAFO, DE LA LEY GENERAL DE SALUD’. Semanario Judicial de la
Federacion, abril de 2009, registro 167530.
19 4 “El derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud”. aprobada por la Asamblea General
de la ONU, el 11 de mayo de 2000.
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25. El articulo 10.1 del Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre
Derechos Humanos en Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales
(“Protocolo de San Salvador”) reconoce que “toda persona tiene derecho a la salud,
entendida como el disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social.”

26. El parrafo primero del articulo 25 de la Declaracion Universal de Derechos
Humanos, afirma 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 (...).”

27. Esta Comision Nacional determin6 en la Recomendacién General 15 “Sobre el
derecho a la proteccion de la salud™® que:

“(...) el desemperio 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 (fisica, econémica y a la informacion)
aceptabilidad y calidad”.

28. Ademas, advirtid que “el derecho a exigir un sistema capaz de proteger y velar
por el restablecimiento de la salud es aqui donde podemos ubicar un @mbito claro
de responsabilidades a cargo de los 6rganos del Estado”.

29. Para garantizar la adecuada atencion médica, se debe considerar también uno
de los estandares mas actuales para hacer realidad los derechos humanos en esa
materia, el cual se integra por los Objetivos de Desarrollo Sostenible de la Agenda
2030 de la Organizacion de las Naciones Unidas.

20 Emitida el 23 de abril de 20009.
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30. Esta Alianza Universal se compone por 17 objetivos integrados por 169 metas
conexas e indivisibles que reconocen el papel fundamental de la dignidad de la
persona. Las autoridades de los poderes Ejecutivo, Legislativo y Judicial, asi como
de los ambitos federal, estatal y municipal, tienen una importante participacion en la
implementacion, seguimiento y examen del progreso de la Agenda en nuestro
pais.?!

31. En el caso particular, del conjunto de evidencias que integran el expediente de
gueja se advirtio que el personal médico del HGZ-6 omitié brindar la atenciéon
meédica adecuada a V en su calidad de garantes, de conformidad con los articulos
32 y 33, fraccion Il de la LGS, en concordancia con el articulo 48 del Reglamento
de la LGS, lo que se tradujo en la violacién al derecho a la proteccién de la salud,
como a continuacion se analiza.

A.1l. VIOLACION A LA PROTECCION DE LA SALUD DE V POR INADECUADA
ATENCION MEDICA EN LA UMF-47 Y EL HGZ-6.

32. En el caso particular, de las evidencias analizadas se advirtié que V contaba con
antecedentes de problemas visuales desde el 2016, por lo que la atencién médica
comenzod a proporcionarsele en la UMF-47, cuando fue atendida el 23 de mayo de
2022 por PSP1 y necesitando atencion especializada, sin embargo, al no recibirla
acudio a atencion privada, de la cual obtuvo una resonancia magnética de encéfalo
realizada el 27 de abril de 2022, que reportd gran lesion ocupante de espacio
dependiente de la regién selar con extension para-selar bilateral y de predominio
supra-selar, como primera posibilidad considerar macroadenoma hipofisiario,
comprension sobre surcos olfatorios de ambos I6bulos frontales, comprension sobre
el I6bulo temporal derecho hacia surco del hipocampo, compresion del tallo cerebral
a nivel de puente. Involucro del quiasma Optico con atrofia de los nervios épticos,
sospecha de afeccion en los nervios craneales Ill, IV y VI bilaterales; asi como, en
el “V derecho”; ademas de presentar pérdida de vision del ojo derecho y desviacion

21 Resolucién 70/a de la Asamblea General de la ONU, titulada “Transformar nuestro mundo: Agenda
2030 para el Desarrollo Sostenible”, 219/418.
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de ojo izquierdo, con base en la resonancia magnética de 27 de abril de 2022, PSP1
establecio el diagndstico de adenoma hipofisiario.

33. Posteriormente, el 30 de mayo del 2022, en el servicio de neurologia del HGZ-
6, PSP2 refirié que V padecia de vision doble desde el 2016 y amaurosis?? del ojo
izquierdo desde hace un afo (sin especificar si tuvo atencion médica anteriormente),
a la exploracion fisica la encontré con hemianopsia®® de ojo izquierdo con afeccion
de vista periférica ipsilateral y en el analisis de su nota hizo mencién que en el
resultado de la resonancia magnética, del 27 de abril de 2022, presentaba una
afeccion tumoral considerable del quiasma Optico y era necesario realizar
campimetria para la valoracién de su vista periférica.

34. El 7 de junio de 2022, en el servicio de neurocirugia del HGZ-6, respecto a la
exploracion fisica realizada por AR1, adscrito al servicio de neurocirugia, se
evidencia que solo refirid alteraciones visuales ya presentadas en anteriores
valoraciones médicas consistentes en amaurosis en 0jo izquierdo y hemianopsia
bitemporal ojo derecho; por lo que de acuerdo con la Opinion Médica emitida por
este Organismo Nacional, denota una exploracion fisica deficiente ya que no exploré
la funcionalidad de los pares craneales afectados por la comprension tumoral lo que
traduce un mal manejo médico, aunado a que tampoco solicité nuevo estudio de
imagen (resonancia magnética) para verificar el tamafio de la tumoracion hipofisiaria
por el avance del tiempo, ni las medidas terapéuticas o quirargicas ideales para el
manejo de este tipo de patologia.

35. Por lo anterior, de acuerdo con la Opinion Médica emitida por un especialista de
este Organismo Nacional, AR1 realizé un protocolo incompleto para el manejo de la
tumoracion hipofisiaria, incumpliendo lo mencionado en los numerales 3 y 94 del
Reglamento de Prestaciones Médicas del Instituto Mexicano del Seguro Social, asi
como a la Guia de Practica Clinica IMSS-644-13.

22 pérdida total o casi completa de visién producida por una causa organica sin lesion aparente del
ojo.
23 Es la falta de vision o ceguera que afecta Unicamente a la mitad del campo visual.
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36. Por otro lado, el 9 de agosto de 2022, en el servicio de oftalmologia del HGZ-6,
AR2 adscrito a ese servicio de oftalmologia, a V detectando limitaciébn de
deducciones (movimientos monoculares) y versiones (movimientos binoculares
conjugados) del ojo izquierdo con limitacién y dolor, esto debido a la comprension
de la tumoracion de craneo sobre los nervios craneales I, IV y VI, diagnosticando
glaucoma severo?* en ambos ojos, secundario a la compresién del quiasma 6ptico,
mas macroadenoma hipofisiario?®, con respecto a las valoraciones previas hubo un
empeoramiento de los sintomas oftalmicos de V, secundario a la compresiéon por
efecto de masa de la tumoracion que present6 y debi6 sefalar un esquema de no
se hizo mencion de un manejo especifico por parte de AR2, quien, de acuerdo con
la Opinion Médica emitida por este Organismo Nacional, al notar en su valoracion
médica la presencia de un glaucoma severo debié de sefialar un esquema de
manejo para esta manifestacion presentada, que si bien era secundaria a la
compresion de las estructuras neurovasculares por la tumoracion, se tradujo en una
inadecuada atencion médica.

37. Ademas, al no contar con equipo para la valoracion de la agudeza visual, AR2
debié haber enviado a otra unidad que contara con lo necesario para una correcta
revision, incumpliendo con lo mencionado en el numeral 94 del Reglamento de
Prestaciones Médicas del Instituto Mexicano del Seguro Social y la NOM-004-SSA3-
2012, Del Expediente Clinico, si bien la falta de manejo médico para el glaucoma
severo que desarroll6 V no tuvo repercusion en la evolucion de la enfermedad
tumoral que presentaba, si denota una limitada atencion médica por parte de AR2.

38. En la valoracion realizada el 14 de septiembre de 2022 por AR3, adscrita al
Servicio de Endocrinologia del HGZ-6, solo mencioné un resultado de la
campimetria derecha 10 grados (programa que mide los 10 grados temporales y
nasales, realiza un total de 68 puntos, util en glaucomas avanzados y en patologia
macular), izquierda nula, no bocio y como faltantes los resultados de laboratorio de

24 Es un grupo de afecciones oculares causado por el aumento de la presion en el ojo que pueden
dafiar el nervio optico.
25 Se les denomina asi a los adenomas pituitarios que miden mas de 10 milimetros.
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los estudios correspondientes a perfil tiroideo, IGF 126, prolactina y cortisol, se
desconoce el motivo de la falta de estos resultados ya que habian sido solicitados
en la valoracion por neurologia del HGZ-6 con fecha 30 de mayo de 2022, no
pudiéndose realizar un estudio completo de la tumoracion hipofisiaria y la correcta
determinacion de funcionalidad o no de la patologia hipofisiaria por parte del servicio
de endocrinologia, el diagnéstico macroadenoma hipofisiario y como plan
terapéutico se realizo una nueva solicitud de los laboratorios faltantes mencionados
y cita subsecuente a endocrinologia.

39. En este contexto respecto a la valoracion realizada por AR3 y de acuerdo con
la Opinibn Médica emitida por un especialista de este Organismo Nacional, si bien
no se podia dejar un esquema de medicamentos esto debido a que, aun se estaba
estudiando la tumoracion hipofisiaria, no se tenia un diagndstico establecido, no se
podia saber si la tumoracion era secretora o no de hormonas hipofisiarias, al omitir
medicacion pudo haber sido contraproducente, pero si se debié en la valoracion por
AR3 realizar una exploracion fisica detallada sobre otras alteraciones que pudieran
haber estado presentes por un exceso hormonal a nivel sistémico, como lo son
cambios en ciclo menstrual, galactorrea, crecimiento excesivo de vello, situacion
que no sucedio, con lo que observo en una omision en la Guia de Préactica Clinica:
IMSS-644-13, lo cual no tuvo un impacto en la evolucién de la enfermedad de V.

40. Finalmente, en las evidencias enviadas por el IMSS y analizadas por este
Organismo Nacional, no se conté con los resultados de laboratorio de V, solicitados
el 30 de mayo de 2022, por el servicio de neurologia, ni la justificacion de la falta de
éstos, siendo importantes para determinar la funcionalidad de la tumoracién
hipofisiaria y 6ptimos para la integracién de un diagndstico, lo cual es una falta de
observancia a la Guia de Practica Clinica IMSS-644-1327; ya que como se menciona
en la guia, el estudio y manejo de una tumoracion hipofisiaria es multidisciplinario
por parte de Endocrinologia, Oftalmologia, Neurocirugia, Neurorradiologia y

% Es una hormona que regula los efectos de la hormona del crecimiento en el cuerpo.
27 (...) Requiere de una historia clinica detallada, investigar el antecedente o uso reciente de
farmacos que ocasionen hiperprolactenemia y realizar una exploracion fisica dirigida para investigar
ginecomastia...
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Radioterapia (éstos ultimos son servicios de tercer nivel de atencion) y es necesario
contar con los estudios de laboratorio y gabinete ideales, situacion que no ocurrio.

41. Del conjunto de evidencias que anteceden, se determina que AR1, AR2 y AR3
incumplieron conjuntamente en el ejercicio de sus funciones con los articulos 27,
fraccion 111, 32, 33 fraccion Il, 37 y 51 de la Ley General de Salud, que en términos
generales establecen que todo paciente tiene derecho a obtener prestaciones de
salud oportunas, de calidad, idonea e integral, actividades de atencidbn médica
curativa con la finalidad que sea efectivo un diagndstico oportuno y certero y se
proporcione un tratamiento igualmente apropiado, el cual quede debidamente
plasmado en el expediente clinico, lo que en el caso no acontecié debido a las
omisiones e irregularidades expuestas.

B. DERECHO A LA VIDA

42. La vida como derecho fundamental se encuentra consagrado tanto en
documentos nacionales como internacionales, por lo que corresponde al Estado
Mexicano a través de sus instituciones respetarlo, protegerlo, garantizarlo y
promoverlo en el ejercicio de sus funciones.

43. La SCJIN ha determinado que:

“El derecho a la vida impone al Estado una obligacién compleja, (...)
no solo prohibe la privacion de la vida (...), también exige (...) la
obligacion de garantizar el pleno, libre y efectivo ejercicio de los
derechos humanos, adopte medidas positivas para preservar ese
derecho (...) existe transgresion al derecho a la vida por parte del
Estado (...) cuando éste no adopta las medidas razonables y
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necesarias (...) tendientes a preservarla, a minimizar el riesgo de que
se pierda en manos del Estado (...)".?

44. El derecho humano a la vida implica que toda persona disfrute de un ciclo
existencial que no puede ser interrumpido por algun agente externo. Las
disposiciones que establecen su proteccién se encuentran previstas en los articulos
6.1. del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, 4.1. de la Convencioén
Americana sobre Derechos Humanos, 3 de la Declaracion Universal de Derechos
Humanos, | de la Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre.

45. Esta Comision Nacional ha sefalado que:

“El derecho a la vida impone al Estado una obligacién compleja, (...)

no sélo prohibe la privacion de la vida (...), también exige (...) la
obligacion de garantizar el pleno, libre y efectivo ejercicio de los
derechos humanos, adopte medidas positivas para preservar ese
derecho (...) existe transgresion al derecho a la vida por parte del
Estado (...) cuando éste no adopta las medidas razonables y
necesarias (...) tendientes a preservarla, a minimizar el riesgo de que
se pierda en manos del Estado (...)".?

46. Esta Comisién Nacional en la Recomendacion 52/2020, péarrafo 63, emitida el
29 de octubre de 2020 sefial6 que:

“Existen diversos acuerdos creados a partir del consenso de la
comunidad meédica internacional, los cuales, a pesar de no
encontrarse reconocidos por el Estado como derecho vigente, son
aceptados al interior del gremio clinico como referentes que regulan
su actuar profesional; en ese sentido destacan la Declaracion de
Ginebra adoptada por la Asociacion Médica Mundial en 1948 y el

28 Tesis Constitucional. “Derecho a la vida. Supuestos en que se actualiza su transgresion por parte
del Estado”. Semanario Judicial de la Federacién, enero de 2011, y registro 16319.
29 Recomendaciones 68/2022, parrafo 54.
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Cadigo Internacional de Etica Médica adoptado por dicha asociacion
en 1981, como documentos rectores del ejercicio médico que prevén
la obligacién fundamental de los galenos (médicos) para preservar la
vida de sus pacientes”.*°

47. El derecho a la vida y a la proteccion de la salud, tienen la profunda interrelacion
y se hallan directa e inmediatamente vinculados con la atencion de la salud humana,
de ahi que, en el caso particular, las evidencias y consideraciones que sirvieron de
base para acreditar la inadecuada atenciobn médica brindada a V por AR1, AR2 y
AR3 adscritos al HGZ-6, constituyen el soporte que comprobdé la afectaciéon a su
derecho humano a la vida de acuerdo a las siguientes consideraciones:

B.1. VIOLACION AL DERECHO HUMANO A LA VIDA DE V

48. V fallecié a las 15:00 horas del 22 de noviembre de 2022 y conforme a la
informacion asentada en el certificado de defuncion, las causas que provocaron su
deceso fueron: “sindrome hipotalamico; macroadenoma de hipéfisis invasor”.

49. En la Opinion Médica emitida por este Organismo Nacional se establecié que,
AR1 fue omiso en brindar a V una atencién médica adecuada, esto porque realizo
un protocolo incompleto para el manejo de la tumoracién hipofisiaria, incumpliendo
lo mencionado en los numerales 3 y 94 del Reglamento de Prestaciones Médicas
del Instituto Mexicano del Seguro Social, asi como a la Guia de Préctica Clinica
IMSS-644-13, situacidon que no permiti6 que a V se le indicaran las medidas
diagndsticas y terapéuticas adecuadas.

50. Ademas, acorde a la evaluacion por parte del servicio de oftalmologia, AR2
incurrid en inobservancia al Reglamento de Prestaciones Médicas del Instituto
Mexicano del Seguro Social, esto porque al carecer el HGZ-6 de los servicios
necesarios para otorgar una atencion adecuada, debidé haberse solicitado los

30 CNDH. Recomendacién 52/2020. Parrafo 63.
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estudios y/o valoraciones a otra unidad hospitalaria de la Institucion, como se
describe en el analisis de la Opinibn Médica emitida por este Organismo Nacional.

51. De esta forma, dentro de la atencidn proporcionada a V por parte de AR1, AR2
y AR3, se observo una prolongacion de los tiempos para la atencién médica de las
especialidades necesarias — Neurocirugia, Oftalmologia y Endocrinologia - para la
integracion de un diagndstico, lo que conllevé a una evolucion de la enfermedad y
debido a estas omisiones V optara por un manejo en un hospital privado.

52. La CrIDH ha considerado que ‘el derecho a la vida es un derecho humano
fundamental, cuyo goce pleno es un prerrequisito para el disfrute de todos los
demas derechos humanos”.

53. En el presente caso, el personal médico identificado como responsable debieron
valorar adecuadamente a V, y atender oportunamente la patologia que presento, a
fin de pasarla en el menor tiempo posible al servicio de tercer nivel de atencion
médica para lograr un adecuado tratamiento y asi evitar que su salud se agravara
con las complicaciones que propiciaron la pérdida posterior de la vida.

54. La falta de atencion oportuna repercutié en la evolucion de la enfermedad de V,
por ello, tuvo que optar por un manejo en un hospital privado, lugar donde
lamentable fallecid, vulnerando con ello su derecho humano a la vida y lo
establecido en los articulos 1° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, 6.1. del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos; 4.1. de la
Convencién Americana sobre Derechos Humanos, 3 de la Declaracién Universal de
Derechos Humanos; y | de la Declaracion Americana de los Derechos y Deberes
del Hombre.

55. El inadecuado manejo meédico al omitir solicitar la realizacion de los estudios de
manera oportuna de las especialidades necesarias para la integracion de un
diagnoéstico certero, para estar en posibilidad del envio urgente a otra unidad

hospitalaria especializada de tercer nivel, lo que trajo consigo la evolucion de la
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enfermedad y el deterioro irreversible en la salud, y posteriormente la consecuencia
final de pérdida de la vida.

56. De lo expuesto, este Organismo Nacional concluye que AR1, AR2 y ARS3,
vulneraron los derechos a la proteccidn de la salud y a la vida de V, previstos en los
articulos 1°, parrafos primero, segundo y tercero, 4°, parrafo cuarto de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1, 2, fracciones I, 11y V; 3
fraccion 11; 23, 27, fracciones Il y X; 32, 33 fracciéon | y II; y 51 parrafo primero de la
Ley General de Salud.

C. DERECHO DE ACCESO A LA INFORMACION EN MATERIA DE SALUD

57. El articulo 6, parrafo segundo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos establece el derecho de las personas al libre acceso a la informacion.

58. Este Organismo Nacional en la Recomendacion General 29/2017, parrafo 27,
consideré que:

“(...) los derechos a la proteccion de la salud y el derecho a la
informacioén, por virtud del principio de interdependencia, son
mutuamente vinculables para su realizacion y de la garantia de estos
se supedita la debida integracién del expediente clinico. ™!

59. Resulta aplicable la sentencia emitida el 22 de noviembre de 2007, por la CrIDH
en el siguiente caso:

31 CNDH. “Sobre el expediente clinico como parte del derecho a la informacién en servicios de salud”,
31 de enero de 2017.
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“Caso Alban Cornejo y otros vs. Ecuador”, en cuyo parrafo 68 se
estableci6 que “(...) la relevancia del expediente médico,
adecuadamente integrado, como un instrumento guia para el
tratamiento médico y fuente razonable de conocimiento acerca de la
situacién del enfermo, las medidas adoptadas para controlarlas y, en
Su caso, las consecuentes responsabilidades”, de este modo, la
deficiente integracion del expediente clinico, constituye una de las
omisiones que deben analizarse y valorarse, en atencién a sus
consecuencias, con la finalidad de establecer la posible existencia de
responsabilidades de diversa naturaleza.??

60. La NOM-004-SSA3-2012, “Del expediente clinico”, establece que:

“el expediente clinico es un instrumento de gran relevancia para la
materializacion del derecho a la proteccién de la salud. Se trata del
conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente, (...)
integrado por documentos escritos, gréficos, imagenoldgicos,
electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, opticos,
magnetodpticos (...), mediante los cuales se hace constar (...) las
diversas intervenciones del personal del area de la salud, asi como
describir el estado de salud del paciente; ademas de (...) datos acerca
del bienestar fisico, mental y social (...).”?3

61. Sobre el expediente clinico como parte del derecho a la informacion en servicios
de salud, esta Comisién Nacional considero6 que:

‘la debida integracion de un expediente o historial clinico es una
condicion necesaria para gue el paciente usuario del servicio de salud
pueda ejercer con efectividad el derecho a estar informado para estar

82 CNDH. Recomendaciones: 28/2021, parrafo 103; 4/2021, parrafo 156; 2/2021, parrafo 81;
87/2020, péarrafo 114; 80/2019, parrafo 66; 1/2018, parrafo 76; 56/2017, parrafo 120; 50/2017, parrafo
88; 47/2016, parrafo 87; 35/2016, parrafo 171 y 14/2016, péarrafo 41.
33 Introduccién, parrafo segundo.
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en condiciones de tomar una decisidn consciente acerca de su salud
y conocer la verdad. 3

62. También se ha establecido que el derecho a la informacion en materia de salud
comprende: 1) el acceso para recibir todo tipo de informacién relacionada con la
atencion de la salud, 2) la proteccion de los datos personales, y 3) la informacion
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
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.®®

63. Del analisis al expediente clinico de V, personal médico de esta Comisién
Nacional destacoé la inobservancia de la NOM-004-SSA3-2012, “Del expediente
clinico” con base en lo siguiente:

C.1. INADECUADA INTEGRACION DEL EXPEDIENTE CLINICO

64. De las evidencias que se allegd esta Comision Nacional, se advierte que V fue
valorada en el HGZ-6 por AR2, quien omiti6 mencionar un manejo especifico por
parte del servicio de oftalmologia, quien al notar en su valoracion médica la
presencia de glaucoma severo debio de haber dejado un esquema de manejo para
esta manifestacion presentada, con lo que incumplié con la Norma Oficial Mexicana
NOM-004-SSA3-2012, “Del expediente clinico”.

65. AR2 incumplio la NOM-004-SSA3-2012, “Del expediente clinico”, en su numeral
4.4.

34 CNDH. Recomendacion General 29/2017.
35 |bidem, parrafo 34.
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“El personal de salud debera hacer los registros, anotaciones, en su
caso, constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion
en la atencion médica del paciente, con apego a las disposiciones
juridicas aplicables (...) obligatoriamente deben formar parte del
expediente clinico (...).”

66. Las irregularidades descritas en la integracién y llenado de las notas médicas
contenidas en el expediente clinico de V, constituyen una constante preocupacion
para esta Comision Nacional, ya que representa un obstaculo para conocer la
atencion médica proporcionada y las personas responsables de ésta, en relacion
con las y los pacientes y su historial clinico detallado para su tratamiento, con lo
cual se vulnera el derecho que tienen las victimas y sus familiares a que se conozca
la verdad, respecto de su atencion médica en las instituciones publicas de salud, las
cuales son solidariamente responsables de su cumplimiento.

67. La inobservancia de la NOM-004-SSA3-2012, “Del expediente clinico” ha sido
objeto de mudltiples pronunciamientos por este Organismo Nacional en diversas
Recomendaciones, en las que se revelaron las omisiones del personal médico
cuando las notas médicas se encuentran incompletas, son breves e ilegibles y
presentan abreviaturas, no obstante que esos documentos estan orientados a dejar
constancia de los antecedentes de las personas usuarias de los servicios médicos
y la atencién que reciben.

68. A pesar de tales Recomendaciones, el personal médico persiste en no dar
cumplimiento a la referida Norma Oficial Mexicana, la cual es de observancia
obligatoria para brindar una atenciéon oportuna, responsable y eficiente a las
personas usuarias, lo cual se traduce en el respeto al derecho a la proteccion de la
salud y como se asento, las instituciones de salud son solidariamente responsables
del incumplimiento de la citada Norma, por lo que, la autoridad responsable esta
obligada a adoptar medidas preventivas para que se cumpla en sus términos.
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69. En el caso particular, AR1 y AR2 incumplieron con lo previsto en los articulos 7,
fracciones I, V, VIl y VIII, y 49, fraccion |, de la Ley General de Responsabilidades
Administrativas, que prevén la obligacidon que tienen las personas servidoras
publicas de cumplir con el servicio encomendado y abstenerse de cualquier acto u
omision que cause su suspension o deficiencia, o implique el incumplimiento de
cualquier disposicion legal, reglamentaria o administrativa relacionada con el
servicio publico; en ese sentido, aun cuando la labor médica no garantice la curacion
de la persona enferma, el empleo de técnicas adecuadas conforme a la ciencia
médica y las circunstancias concurrentes en cada caso, asi como brindar un trato
digno y respetuoso contribuyen al mejoramiento de las condiciones del paciente, lo
gue en el caso concreto no acontecio.

D. AFECTACION AL PROYECTO DE VIDA
70. Sobre el proyecto de vida, la CrIDH ha determinado que:

“...que la contribucion por parte del Estado al crear o agravar la situacion
de vulnerabilidad de una persona, tiene un impacto significativo en la
integridad de las personas que le rodean, en especial de familiares
cercanos que se ven enfrentados a la incertidumbre e inseguridad
generada por la vulneracién de su familia nuclear o cercana®.

71. La CrIDH en el caso de Sebastian Furlan®’, ha establecido que el “proyecto de
vida” atiende a la “realizacion integral de la persona afectada, considerando su
vocacion, aptitudes, circunstancias, potencialidades y aspiraciones, que le permiten
fijarse razonablemente determinadas expectativas y acceder a ellas”. De igual
manera, en los casos Alvarez Ramos, Venezuela.38

72. La CrIDH ha sefialado que el proyecto de vida “atiende a la realizacion integral
de la persona afectada, considerando su vocacion, aptitudes, circunstancias,

% CrlDH, Sentencia de 31 de agosto de 2012, parr. 250. (Excepciones preliminares, fondo,
reparaciones y costas) “Caso Furlan y Familiares. Argentina”.
87 CrlDH, Sentencia de 31 de agosto de 2012, parr. 285. (Excepciones preliminares, fondo,
reparaciones y costas) “Caso Furlan y Familiares. Argentina”.
38 CrlDH, Sentencia de 24 de noviembre de 2020, parrafo 154. (Excepciones Preliminares, Fondo,
Reparaciones y Costas) “Caso Casa Nina vs. Peru”.
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potencialidades y aspiraciones, que le permiten fijarse razonablemente
determinadas expectativas y acceder a ellas”. También ha determinado que dicho
dafo “implica la pérdida o el grave menoscabo de oportunidades de desarrollo
personal, en forma irreparable o muy dificilmente reparable, en cuyos casos se han
acreditado dafios que afectan la libertad objetiva de la victima; o los cuales impidan
desarrollar tal proyeccion, o bien que por omision de un deber no se tenga la
posibilidad siquiera de plantear un proyecto de vida en si"®.

73. Desde las sentencias de la CrIDH, se observa que la reparacion del dafio al
proyecto de vida se ha establecido principalmente en casos donde la victima directa
resiente la afectacién y se trunca, menoscaba o impide su proyecto de vida.
También en casos donde las victimas indirectas, de mayor cercania a la victima,
han visto inevitablemente trastocada su posibilidad de desarrollo personal y
proyecto de vida debido a la naturaleza y magnitud de los hechos.

74. En el presente caso, los actos y omisiones atribuibles a AR1, AR2 y ARS,
autoridades sefialadas como responsables, causaron un dafio al proyecto de vida
de QVIy VI, al violarse a V el derecho humano a la proteccién de la salud, que llevo
a su fallecimiento.

75. De manera particular, el dafilo causado al proyecto de vida de QVI y VI es
considerable, debido a que V contaban con criterios médicos suficientes para
realizarle el tratamiento adecuado, se dieron una serie de omisiones en su atencion,
la cual no fue de manera segura y oportuna, lo que derivo en la pérdida de la vida,
generando afectaciones psicolégicas a QVIy VI.

76. La CrIDH ha sostenido que este derecho:

“atiende a la realizacion integral de la persona afectada,
considerando su vocacién, aptitudes, circunstancias, potencialidades
y aspiraciones, que le permiten fijarse razonablemente determinadas
expectativas y acceder a ellas”. También, ha determinado que dicho
dafio “implica la pérdida o el grave menoscabo de oportunidades de

39 CrIDH, México sentencia de 28 de noviembre de 2018, parrafo 314. (Fondo, Reparaciones y
Costas) “Caso Alvarado Espinoza y otros vs. México”.
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desarrollo personal, en forma irreparable o muy dificilmente reparable,
en cuyos casos se han acreditado dafios que afectan la libertad
objetiva de la victima; o los cuales impidan desarrollar tal proyeccion,
o bien que por omision de un deber no se tenga la posibilidad siquiera
de plantear un proyecto de vida en si”°.

77. En este sentido, esta Comision Nacional advirtié que las complicaciones que
tuvo V fueron derivadas de las omisiones en la atencion médica oportuna y segura
recibida.

78. Las omisiones que sufrié V, generaron un dafio irreversible, afectando su
derecho a la proteccion a la salud y en consecuencia su derecho a la vida. Esta
situaciébn genero también una afectacion al proyecto de vida a las personas
integrantes de su familia directa, en este caso QVIy VI.

79. Ello ha implicado un grave menoscabo de oportunidades de desarrollo personal
para la familia, pues QVI refiri6 a personal de esta Comisién Nacional que V
ayudaba con los gastos de la familia; de igual manera afectd sus expectativas del
desarrollo familiar en su conjunto y los planes que tenian a futuro.

80. El fallecimiento de V representé un antes y un después en la vida de QVIy VI,
pues conllevé una ruptura familiar y propicié un indudable impacto en la esfera
psicosocial, con alteraciones en el entorno y vida familiar, lo cual implicé diversos
cambios en su dindmica de vida generadas a partir de los hechos analizados en la
presente Recomendacion, situacion que debera ser considerado para efectos de la
determinacién de la reparacion integral del dafio.

E. RESPONSABILIDAD
E.1. RESPONSABILIDAD DE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS

81. De acuerdo con la Opinion Médica emitida por personal de este Organismo
Autonomo, se concluy6 que la responsabilidad de AR1 y AR3 provino de omitir
indicar las medidas diagnosticas y terapéuticas adecuadas.

40 CrIDH. Caso Alvarado Espinoza y otros vs. México. Fondo, reparaciones y costas. sentencia de
28 de noviembre de 2018, parr. 314.
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82. Por su parte, AR2 omitié solicitar los estudios y/o valoracion a otra unidad
hospitalaria de la Institucion, lo que conllevé a una inadecuada atencion médica. Por
su parte, AR3 debié realizar una exploracion fisica detallada sobre otras
alteraciones que pudieran haber estado presentes por un exceso hormonal a nivel
sistémico como lo son cambios en ciclo menstrual, galactorrea, crecimiento
excesivo de vello, situacion que no sucedi6

83. AR1, AR2 y AR3 incumplieron en el ejercicio de sus funciones con los articulos
1° péarrafos primero, segundo y tercero y 4°, parrafo cuarto, de la CPEUM; 1°, 2°
fracciones I, Iy V, 23, 27, fraccion lll, 32 y 51 péarrafo primero, de la Ley General de
Salud; 8 fracciones | y Il, 9 y 48, del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Prestacion de Servicios de Atencién Médica, que en términos generales,
establecen que todo paciente tiene derecho a obtener prestaciones de salud
oportunas, de calidad idonea e integral, actividades de atencion médica curativas
con la finalidad de que se efectie un diagndstico oportuno y certero, y se
proporcione un tratamiento igualmente apropiado, lo que en el caso particular no
acontecio por las omisiones e irregularidades expuestas, lo cual vulneré el derecho
humano a la salud de V con la consecuente pérdida de la vida con posterioridad,
asi como al proyecto de vida de QVIy VI.

84. De lo anterior, se colige que AR1, AR2 y AR3, al momento de ocurrir los hechos
vulneraron los derechos humanos de V; también con su conducta afectaron la
legalidad, objetividad, eficiencia, profesionalismo, honradez y respeto que deben ser
observados en el desempefio del empleo, cargo o comision, principios rectores del
servicio publico federal, conforme a los dispuesto en los articulos 7, fracciones |, V,
VIl 'y VIII, y 49, fraccidn |, de la Ley General de Responsabilidades Administrativas.

85. En consecuencia, con fundamento en los articulos 1°, parrafo tercero, y 102,
apartado B, parrafo segundo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 6, fraccion lll; 71, parrafo segundo; 72, parrafo segundo; 73, parrafo
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segundo, de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos, y 63 de su
Reglamento Interno, este Organismo Nacional en ejercicio de sus atribuciones
solicitara al IMSS para que instruya a quien corresponda, a fin de que se colabore
en la presentacion y seguimiento de la aportaciéon de elementos probatorios a la
Carpeta de Investigacion 1 que se encuentra en tramite en la FGR y al Expediente
Administrativo iniciado en el OIC-IMSS.

E.2. RESPONSABILIDAD INSTITUCIONAL

86. Las omisiones en las que incurri6 personal del HGZ-6, transgredieron lo
dispuesto en el articulo 1° Constitucional el cual sefiala que:

‘todas las autoridades, en el ambito de sus competencias, tienen la

obligaciéon de promover, respetar, proteger y garantizar los derechos
humanos de conformidad con los principios de universalidad,
interdependencia, indivisibilidad y progresividad. En consecuencia, el
Estado deberé prevenir, investigar, sancionar y reparar las violaciones
a los derechos humanos, en los términos que establezca la ley”.

87. Las cuatro obligaciones reconocidas en el articulo citado, también se establecen
en los distintos tratados y convenciones de derechos humanos ratificados por el
Estado Mexicano. Por ello, su cumplimiento obligatorio no deriva sélo del mandato
constitucional, sino también de los compromisos internacionales adquiridos
mediante la suscripcion 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 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.

88. Cuando el Estado incumple con esas obligaciones, faltando a la mision que le
fue encomendada, en agravio de quienes integran su sociedad, es inevitable que

se genere una responsabilidad de las instituciones que lo conforman,
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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.

89. En el presente caso, el personal médico incurrié en inadecuado manejo médico
al omitir solicitar la realizacion de los estudios de manera oportuna de las
especialidades necesarias para la integracion de un diagndstico certero, para estar
en posibilidad del envio urgente a otra unidad hospitalaria especializada de tercer
nivel, lo que trajo consigo la evolucion de la enfermedad y el deterioro irreversible
en la salud, con la consecuencia final de pérdida de la vida, lo que incumplié con lo
establecido en los articulos 32 de la LGS, 9 del Reglamento de la LGS, 7, 12y 94
del Reglamento del IMSS, 94 de los Reglamentos de Servicios Médicos y el numeral
7.1.1. de la Norma de Servicios Subrogados del IMSS.

F. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO

90. 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
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 Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 44, parrafo segundo de la Ley de la
Comision Nacional de los Derechos Humanos, y 65 inciso c¢) de la Ley General de
Victimas, que prevén la posibilidad de que, al acreditarse una violacién a los
derechos humanos, atribuible a una persona servidora publica del Estado, la
Recomendacion que se formule a la dependencia publica debe incluir las medidas
gue procedan, para lograr su efectiva restitucion de los afectados en sus derechos
fundamentales, y las relativas a la reparacién 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.

91. Para tal efecto, en términos de los articulos 1, parrafos tercero y cuarto, 2,

fraccion |, 7, fracciones |, lll y VI, 26, 27, fracciones Il, lll, IV y V, 62, fraccion |, 64,
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fracciones I, 1l y VII, 65 inciso c), ademas fracciones VIl y IX del articulo 74, 75
fraccion 1V, 88, fraccion Il y XXIII, 96, 97, fraccion I, 106, 110, fraccion IV, 111,
fraccion I, 112, 126, fraccion 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, a la vida y al trato digno en
agravio de V, persona adulta mayor, asi como al acceso a la informacion en materia
de salud en agravio de QVI y VI, se deberan inscribirlos, conforme a derecho
corresponda, 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.

92. 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” de las
Naciones Unidas y en diversos criterios de la CrIDH, se considera 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, rehabilitacion, compensacion, satisfaccion, garantias de no repeticion,
obligacion de investigar los hechos, asi como identificar, localizar, detener, juzgar
y/o, en su caso, sancionar a los responsables.

93. En el “Caso Espinoza Gonzalez vs. Peru”, la CrIDH asumié que:

“(...) toda violacion de una obligacién internacional que haya
producido dafio comporta el deber de repararlo adecuadamente y que
la disposicion recoge una norma consuetudinaria que constituye uno
de los principios fundamentales del Derecho Internacional
contemporaneo sobre responsabilidad de un Estado”, ademas preciso
que (... ) las reparaciones deben tener un nexo causal con los hechos
del caso, las violaciones declaradas, los dafios acreditados, asi como
las medidas solicitadas para reparar los darios respectivos” .4

41 Sentencia de 20 de noviembre de 2014. Excepciones, Preliminares, Fondos, Reparaciones y
Costas, parrafos 300 y 301.
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94. Sobre el “deber de prevencion”, la CrIDH sostuvo que:

“(...) abarca todas aquellas medidas de caracter juridico, politico,
administrativo y cultural que promuevan la salvaguarda de los
derechos humanos y que aseguren gue las eventuales violaciones a
los mismos sean efectivamente consideradas y tratadas como un
hecho ilicito que, como tal, es susceptible de acarrear sanciones para
quien las cometa, asi como la obligacién de indemnizar a las victimas
por sus consecuencias perjudiciales. No es posible hacer una
enumeracion detallada de esas medidas, que varian segun el derecho
de que se trate y segun las condiciones propias de cada Estado Parte

(...).742

95. En el presente caso, este Organismo Nacional acredité que los hechos
analizados se materializaron en la violacion a los derechos humanos de V, QV y VI,
por lo que se considera procedente establecer la reparacion integral del dafio
ocasionado en los siguientes términos:

I. Medidas de Rehabilitacion

96. 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 juridicos y sociales”.

97. De conformidad con lo dispuesto en los articulos 26 y 27, fraccion Il, 62, 63 de
la Ley General de Victimas, y como consecuencia de los hechos materia de la
presente Recomendacion se debera brindar a QVI y VI en caso de requerirlo,
atencion psicologica y/o tanatoldgica, misma que debera ser proporcionada por

42 “Caso Velasquez Rodriguez vs. Honduras” Sentencia del 29 de julio de 1988, Fondo, p. 175.
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personal profesional especializado, la cual se prestara atendiendo a su edad y sus
especificidades de género.

98. Esta atencion debera brindarse gratuitamente, de manera inmediata, en el
horario y lugar accesible para QVIy VI, con su consentimiento, y previa informacion
clara y suficiente, proporcionada por personal profesional especializado; la cual se
prestara atendiendo a su edad y sus especificidades de género, de forma continua,
hasta que alcancen el maximo beneficio, asi también, en caso de no requerirla, se
debera de dejar cita abierta a QVI y VI, para salvaguardar su derecho, cuando asi
lo determine o desee retomarla, toda vez que la citada medida de rehabilitacién es
su derecho, por lo que sera su voluntad acceder a ésta. Lo anterior para el
cumplimiento del punto recomendatorio segundo.

II. Medidas de compensacion

99. Las medidas de compensacion se encuentran dispuestas en los articulos 27,
fraccion lll, 64, 65 y 88 Bis de la Ley General de Victimas y consisten en reparar el
dafio causado material o inmaterial. El dafio inmaterial, como lo determiné la CrIDH,
comprende: “(...) los sufrimientos y las aflicciones causados a la victima directa y
(...) allegados, el menoscabo de valores muy significativos (...), (...) asi como las
alteraciones, de caracter no pecuniario, en las condiciones de existencia de la
victima o su familia”.*

100. A fin de cuantificar el monto de la compensacion, deberan atenderse los
siguientes parametros:

100.1. Dafio material. Son referidos por lo general como dafio emergente y
lucro cesante, han sido considerados por la CrIDH 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

48 Caso Palamara Iribarne Vs. Chile, Sentencia del 22 de noviembre de 2005, Reparaciones y
Costas, parrafo 244.
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efectuados con motivo de los hechos y las consecuencias de caracter
pecuniario que tengan un nexo causal con los hechos del caso.

100.2 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 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.

101. Para tal efecto, el IMSS deber& colaborar con la CEAV, para la inscripcién en
el Registro Nacional de Victimas de V asi como de QVI y VI, a través de la noticia
de hechos que ese Instituto realice a esa Comision Ejecutiva con la presente
Recomendacién, acompariada de los Formatos Unicos de Declaracion disefiados
por esa Comision Ejecutiva, y una vez que ésta emita el dictamen correspondiente
conforme a las violaciones de derechos humanos descritas y acreditadas en el
presente instrumento recomendatorio, proceda a la inmediata reparacion integral
del dafio a QVI y VI que incluya la medida de compensacion, por la mala practica
médica que derivo en el fallecimiento de V, de conformidad con las consideraciones
expuestas y en términos de la Ley General de Victimas; hecho lo cual, se deberan
remitir las constancias con que se acredite el cumplimiento al punto primero
recomendatorio.

I1l. Medidas de satisfacciéon

102. 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
IVy 73, fraccion V, de la Ley General de Victimas, se puede realizar mediante la
aplicacién de sanciones judiciales o administrativas a las autoridades y personas
servidoras publicas responsables de violaciones a derechos humanos, por lo que
en el presente caso, comprende que las autoridades colaboren ampliamente con la
instancia investigadora competente.
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103. En el presente caso, la satisfaccion comprende que las personas servidoras
publicas adscritas al IMSS colaboré en el seguimiento de la investigacion
correspondiente en el Expediente Administrativo que se inici6 el Organo Interno de
Control en el IMSS por los hechos materia de la presente Recomendacion para lo
cual se remitira copia de la presente Recomendacion para que se agregue al
referido expediente, a fin de que se resuelva lo que conforme a derecho proceda,
por las omisiones precisadas en los hechos y observaciones de la presente
Recomendacién, de conformidad con lo dispuesto en la Ley General de
Responsabilidades Administrativas; una vez que se realizada la colaboracién
correspondiente se envié a esta Comision Nacional las constancias respectivas
para dar cumplimento al punto recomendatorio tercero.

104. De igual forma, las personas servidoras publicas adscritas al IMSS deberan
colaborar con la FGR en el seguimiento de la Carpeta de Investigacion 1, que esa
autoridad ministerial sigue en contra de quien o quienes resulten responsables, a
fin de que dicha autoridad investigadora resuelva lo que conforme a derecho
proceda por las omisiones precisadas en los hechos y observaciones de la presente
Recomendacion, para ello, ese Instituto remitira copia de la presente
Recomendacion. Lo anterior, para dar cumplimento al punto recomendatorio cuarto.

IV. Medidas de no repeticiéon

105. Estas se encuentran contempladas en los articulos 26, 27, fraccion V, 74y 75
de la Ley General de Victimas, y consisten en implementar las medidas que sean
indispensables para evitar la repeticion de hechos violatorios de derechos humanos
y contribuir a su prevencion, por ello, el Estado debera adoptar las medidas legales,
administrativas y de otra indole para hacer efectivo el ejercicio de los derechos de
las victimas.

106. En este sentido, es necesario que las autoridades del IMSS disefie e imparta
un curso integral, en el plazo de seis meses contados a partir de la aceptacion de la
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presente Recomendacion, al personal médico del Servicio de Neurocirugia,
Oftalmologia y Endocrinologia del HGZ-6 del IMSS en Ciudad Juarez, Chihuahua,
en particular a AR1, AR2 y AR3, en caso de continuar laboralmente activas; 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; sobre el tratamiento en el manejo de la
hiperprolactinemia en los términos de la Guia de Practica Clinica IMSS-644-13; asi
como de lo dispuesto en la Norma Oficial Mexicana “NOM-004-SSA3-2012 “Del
expediente clinico”, el cual debera ser efectivo para prevenir hechos similares a los
del presente caso, ello, con la finalidad de atender también a una cultura de paz del
Estado mexicano y debera ser impartido por personal que acredite estar calificado
y con suficiente experiencia en derechos humanos, que incluya programa, objetivos,
curriculos de las personas facilitadoras, lista de asistencia y/o videos. Hecho lo
anterior, remita las constancias con las que acredite su acatamiento, para dar
cumplimiento al punto quinto recomendatorio.

107. Una vez aceptada la presente Recomendacion, con el objeto de prevenir
hechos como los expuestos en el presente pronunciamiento, se debera emitir, en el
plazo de dos meses una circular en la que se instruya al personal directivo y médico
del Servicio de Neurocirugia, Oftalmologia y Endocrinologia del HGZ-6, que se
incluya a las personas servidoras publicas responsables en el presente
pronunciamiento, que aun se encuentren laborando para la institucién, adopten
medidas efectivas de prevencion y supervision en los temas de derechos humanos
a la proteccion de la salud; a la vida y acceso a la informacién en materia de salud;
asi como, la debida observancia y contenido de las Normas Oficiales Mexicanas y
la Guias de Préctica Clinica, citadas en esta Recomendacioén, a fin de garantizar
gue se agoten las instancias pertinentes con la finalidad de satisfacer la atencién
médica, conforme a lo dispuesto en la legislacion nacional e internacional y se
envien a esta Comision Nacional las constancias con que se acredite su
cumplimiento, entre ellas el acuse de recepcion de la circular y la descripcion de
como se difundid, para dar cumplimiento al punto sexto recomendatorio.

108. En razon de lo anterior, esta Comision Nacional considera que las garantias
de no repeticion previamente descritas constituyen una oportunidad para que las
autoridades, en el respectivo ambito de sus competencias, actiuen con el fin de
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fortalecer una sociedad mas justa, libre y respetuosa de la dignidad humana,
mediante la realizacion de las acciones sefaladas 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.

109. En consecuencia, esta Comision Nacional de los Derechos Humanos se
permite formular respetuosamente a usted, director general del Instituto Mexicano
del Seguro Social, las siguientes:

V. RECOMENDACIONES.

PRIMERA. Colabore en el tramite ante la Comision Ejecutiva de Atencion a
Victimas, para la inscripcion en el Registro Nacional de Victimas de V, asi como de
QVIy VI, a través de la noticia de hechos que ese Instituto realice a esa Comision
Ejecutiva con la presente Recomendacion, acompafiada de los Formatos Unicos de
Declaracion disefiados por esa Comision Ejecutiva, y una vez que ésta emita el
dictamen correspondiente conforme a los hechos y a las violaciones a derechos
humanos descritas y acreditadas en el presente instrumento recomendatorio,
proceda a lainmediata reparacion integral del dafio a QVIy VI, que incluya la medida
compensatoria, 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 deberéa brindar a QVIy VI en caso de requerirlo, atencion psicolégica
y/o tanatoldgica, misma que debera ser proporcionada por personal profesional
especializado, la cual se prestara atendiendo a su edad y sus especificidades de
género. Esta atencion deberéa brindarse gratuitamente, de manera inmediata, en el
horario y lugar accesible para QVIy VI, con su consentimiento, y previa informacion
clara y suficiente, proporcionada por personal profesional especializado; la cual se
prestara atendiendo a su edad y sus especificidades de género, de forma continua,
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hasta que alcancen el maximo beneficio; una vez lo anterior, se debera remitir a
este Organismo Nacional las constancias respectivas.

TERCERA. Se colaboré en el seguimiento de la investigacion correspondiente en
el Expediente Administrativo que se inici6 el Organo Interno de Control en el IMSS
por los hechos materia de la Recomendaciéon para lo cual se remitird copia de la
presente Recomendacion para que se agregue al referido expediente, a fin de que
se resuelva lo que conforme a derecho proceda, por las omisiones precisadas en
los hechos y observaciones de la presente Recomendacién, de conformidad con lo
dispuesto en la Ley General de Responsabilidades Administrativas; una vez que se
realizada la colaboracion respectiva se envié a esta Comision Nacional las
constancias que se acredite su cumplimiento.

CUARTA. Colabore con la Fiscalia General de la Republica en el seguimiento de la
Carpeta de Investigacion 1, que esa autoridad ministerial sigue en contra de quien
0 quienes resulten responsables, a fin de que dicha autoridad investigadora resuelva
lo que conforme a derecho proceda por las omisiones precisadas en los hechos y
observaciones de la presente Recomendacioén, para ello, ese Instituto remitira copia
de la presente Recomendacion, hecho lo cual se remitan a esta Comision Nacional
las constancias con que se acrediten su cumplimiento.

QUINTA. Se disefie e imparta un curso integral, en el plazo de seis meses contados
a partir de la aceptacion de la presente Recomendacion, al personal médico del
Servicio de Neurocirugia, Oftalmologia y Endocrinologia del HGZ-6 del IMSS en
Ciudad Juérez, Chihuahua, en particular a AR1, AR2 y AR3, en caso de continuar
laboralmente activas; sobre capacitacion y formaciébn 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;
sobre el tratamiento en el manejo de la hiperprolactinemia en los términos de la
Guia de Practica Clinica IMSS-644-13; asi como de lo dispuesto en la Norma Oficial
Mexicana ‘“NOM-004-SSA3-2012 “Del expediente clinico”, el cual debera ser
efectivo para prevenir hechos similares a los del presente caso, ello, con la finalidad
de atender también a una cultura de paz del Estado mexicano y debera ser impartido
por personal que acredite estar calificado y con suficiente experiencia en derechos
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humanos, que incluya programa, objetivos, curriculos de las personas facilitadoras,
lista de asistencia y/o videos. Hecho lo anterior remita las constancias con las que
acredite su cumplimiento.

SEXTA. Emitir, en el plazo de dos meses una vez aceptada la presente
Recomendacion, una circular en la que se instruya al personal directivo y médico
del Servicio de Neurocirugia, Oftalmologia y Endocrinologia del HGZ-6, que se
incluya a las personas servidoras publicas responsables en el presente
pronunciamiento, que adn se encuentren laborando para la institucién, adopten
medidas efectivas de prevencion y supervision en los temas de derechos humanos
a la proteccion de la salud; a la vida y acceso a la informacion en materia de salud;
asi como, la debida observancia y contenido de las Normas Oficiales Mexicanas y
las Guias de Practica Clinica, citadas en esta Recomendacion, a fin de garantizar
gue se agoten las instancias pertinentes con la finalidad de satisfacer la atencién
meédica, conforme a lo dispuesto en la legislacion nacional e internacional y se
envien a esta Comision Nacional las constancias con que se acredite su
cumplimiento, entre ellas el acuse de recepcion de la circular y la descripcion de
como se difundio.

SEPTIMA. Designe a la persona servidora publica de alto nivel de decision, que
fungira como enlace con esta Comision Nacional, para dar seguimiento al
cumplimiento de la presente Recomendacion, y en caso de ser sustituida, debera
notificarse oportunamente a este Organismo Nacional.

110. La presente Recomendacion, de acuerdo con lo sefialado en el articulo 102,
apartado B, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, tiene el
caracter de publica y se emite con el proposito fundamental de hacer una
declaracion respecto de las conductas irregulares cometidas por las personas
servidoras publicas en el ejercicio de las facultades que expresamente les confiere
la Ley como de obtener, en términos de lo que establece el articulo 1°, parrafo
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.
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111. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 46, segundo parrafo, de la Ley
de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos, solicito a usted que la respuesta
sobre la aceptacion de esta Recomendacion, en su caso, se informe dentro del
plazo de quince dias habiles siguientes a su notificacion.

112. Igualmente, con el mismo fundamento juridico, le solicito, en su caso, las
pruebas correspondientes al cumplimiento de la Recomendacion se envien a esta
Comisién Nacional, dentro de un plazo de quince dias habiles siguientes a la fecha
en que éste haya concluido para informar sobre su aceptacion.

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

PRESIDENTA

MTRA. MA. DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA

BVH
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