Comision Nacional de los Derechos Humanos

RECOMENDACION NO. 76/2024

SOBRE EL CASO DE VIOLACIONES A LOS
DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION
DE LA SALUD Y AL TRATO DIGNO EN
AGRAVIO DE QV, ASi COMO AL ACCESO A
LA INFORMACION EN MATERIA DE SALUD,
ATRIBUIBLE A PERSONAL MEDICO
HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA Y
ORTOPEDIA “DR. VICTORIO DE LA FUENTE
NARVAEZ” DEL INSTITUTO MEXICANO DEL
SEGURO SOCIAL EN LA CIUDAD DE
MEXICO.

Ciudad de México, a 12 de abril 2024

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

Apreciable director general:

1. La Comision Nacional de los Derechos Humanos con fundamento en lo dispuesto
en los articulos lo., 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 lll, 15, fraccién VI, 24, fracciones Il y IV, 26, 41, 42, 44, 46 y 51 de la
Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; asi como 128 a 133 y 136 de
su Reglamento Interno, ha examinado las evidencias del expediente
CNDH/1/2022/10842/Q, relacionado con el caso de QV.

2. Con el propésito 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 60., apartado A, fraccién I, 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
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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 Informacion Publica; 1, 3, 9, 11, fraccion VI, 16,
113, fraccion | y ultimo parrafo, asi como 117, parrafo primero, de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion 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 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 utilizadas son las siguientes:

Denominacion Claves
Persona Quejosa Victima Qv
Persona Autoridad Responsable AR
Persona Médica Residente PMR

4. En la presente Recomendacion, la referencia a diversas instituciones,
dependencias, instancias de gobierno y normatividad en la materia, se hara con siglas,
acronimos o abreviaturas, a efecto de facilitar la lectura y evitar su constante repeticion,

las que podran identificarse como sigue:

Siglas, acronimos o

Denominacion .
abreviaturas

Comision Bipartita de Atencion al Derechohabiente del
H. Consejo Técnico del Instituto Mexicano del Seguro Comision Bipartita
Social
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Siglas, acronimos o
abreviaturas

CEAV o Comision

Denominacion

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas

Ejecutiva
Comisién Nacional,
Comisién Nacional de los Derechos Humanos Organismo Nacional o
CNDH
Comisién Nacional de Arbitraje Médico CONAMED
Corte Interamericana de Derechos Humanos CriDH

Guia de Practica Clinica para la Prevencion,
Diagnostico, Tratamiento y Rehabilitacion del Pie Guia-Pie diabético
Diabético

Hospital de Traumatologia y Ortopedia “Dr. Victorio de
la Fuente Narvaez” del Instituto Mexicano del Seguro Hospital-TyO
Social en la Ciudad de México.

Instituto Mexicano del Seguro Social IMSS

Ley General de Salud LGS

Ley General de Victimas LGV

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

Organo Interno de Control Especifico en el Instituto
Mexicano del Seguro Social, ahora Organo Interno de
Control Especifico en el Instituto Mexicano del Seguro
Social.

OIC-IMSS

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de

Prestacion de Servicios de Atencién Médica Reglamento de la LGS

Reglamento de Prestaciones Meédicas del Instituto

Mexicano del Seguro Social Reglamento del IMSS

Suprema Corte de Justicia de la Nacién SCJN
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|. HECHOS

5. El 16 de agosto de 2022, QV present6 queja ante esta Comisién Nacional en la
gue manifestd, que derivado de una negligencia cometida en su agravio atribuible a
personas servidoras publicas el IMSS, el 6 de marzo de ese afio le amputaron parte de
la pierna kxRS aUn y cuando Unicamente habia acudido a solicitar el servicio médico

por presentar una lesién en el tobillo.

6. EI 31 de agosto de 2022, personal de esta Organismo Nacional establecio
comunicacion telefénica con QV, acto en el que reiterd que derivado de la torcedura del
pie acudié a solicitar atencion meédica en el Hospital-TyO, lugar en el que
personal médico determind practicarle una limpieza de la piel muerta en su pierna
y sin indicarle los motivos, decidieron amputarsela, situacion que desde su punto
de vista actualiza un caso de negligencia médica en su perjuicio, es por ello, que solicitd
la intervencién de este Organismo Nacional a efecto de que se investigaran esos
hechos.

7. En consecuencia, este Organismo Nacional inici6 el expediente
CNDH/1/2022/10842/Q, y a fin de documentar las posibles violaciones a derechos
humanos de QV, se solicitd diversa informacién al IMSS, entre ella, copia de su
expediente clinico que se integré en el Hospital-TyO, cuya valoracion légica-juridica sera
objeto de estudio en el capitulo de Observaciones y analisis de las pruebas de la

presente Recomendacion.

Informacién censurada en términos de lo dispuesto por el articulo 113 Fl de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la informacion Publica, toda vez que se trata de informacion
clasificada como Confidencial.
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Il. EVIDENCIAS

8. Escrito de queja presentado por QV el 16 de agosto de 2022, ante esta Comision
Nacional, en el que narré las presuntas violaciones al derecho humano a la proteccién
de salud cometidas en su agravio por parte de personal médico del Hospital-TyO del
IMSS.

9. Acta Circunstanciada de 31 de agosto de 2022, en la que personal de este
Organismo Nacional hizo constar la comunicacion telefonica con QV, en la que ratifico
Su queja, Yy a su vez, solicitd la investigacion de los hechos con motivo de la negligencia

meédica cometida en su agravio.

10. Acta Circunstanciada de 7 de septiembre de 2022, en la que personal de este
Organismo Nacional documenté nuevamente la conversacion telefonica sostenida con
QV, en la cual indic6 que dejo de percibir su ingreso econémico laboral debido a que el
IMSS determiné que el padecimiento de su pie no fue riesgo de trabajo, situacion por la

cual formulé queja ante la CONAMED vy el IMSS.

11. Oficio CONAMED-SM-DGOG-210-OLL/4780.2-2022-2022 de 1 de diciembre de
2022, mediante el cual el Director General de Orientacion y Gestion de la CONAMED
informé que el 30 de noviembre de ese afo, se radico el Expediente 2, el cual fue
concluido por conciliacion el 25 de enero de 2023.

12. Correo electrénico de 27 de diciembre de 2022, a través del cual el IMSS envi6 a

esta Comision Nacional un informe respecto de la atencion médica otorgada a QV en el
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Hospital-TyO, ademas; de sefialar que el 10 de octubre de 2022 la Comision Bipartita
determindé la conclusion del Expediente 1 al considerar improcedentes las
manifestaciones de QV, finalmente, anexd su expediente clinico, del cual se destacan

las siguientes documentales:

12.1. Hoja inicial de 12 de febrero de 2022 a las 17:29 horas, suscrita por AR1
personal médico adscrito al servicio de Urgencias, asi como de personal del

servicio de Triage,! en la que se documentd la revision primaria de QV.

12.2. Hojainicial 1 de marzo de 2022 a las 18:23 horas, emitida por AR2 personal

meédico adscrito al servicio de Urgencias.

12.3. Nota preoperatoria de 1 de marzo de 2022, elaborada por AR3 personal

meédico adscrito al servicio de Urgencias.

12.4. Nota postoperatoria de 2 de marzo de 2022, suscrita por AR4 personal

médico adscrito al servicio de Urgencias.

12.5. Nota de revision de 4 de marzo de 2022 a las 05:13 horas, elaborada por

PMR y AR5 personal médico adscritos al servicio de Urgencias.

12.6. Nota de valoracién de 4 de marzo de 2022 a las 19:36 horas, emitida por
ARG personal médico adscrito al servicio de Urgencias, en la que indicé agilizar

la amputacion de la extremidad de QV.

1 Proceso de examinar rapidamente a los pacientes cuando llegan al centro de salud para clasificarlos en
las categorias de atencion pertinente.
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12.7. Nota de evolucion de 5 de marzo de 2022 a las 06:23 horas, suscrita por
PMR y ARS.

13. Opinion Médica de 13 de diciembre de 2023, en la que personal de esta Comision
Nacional concluyé que la atencion brindada a QV en el Hospital-TyO, fue inadecuada y

existieron omisiones a la NOM-Del Expediente Clinico.

14. Oficio CONAMED-DGC-062-2024 de 25 de enero de 2024, mediante el cual la
Directora General de Conciliacion de la CONAMED informé las acciones realizadas
dentro del Expediente 2, de las que se destaco que el 25 de enero de 2023, dicho

sumario fue concluido por conciliaciéon entre las partes.

15. Acta circunstanciada de 21 de febrero de 2024, a través de la cual personal de
esta Comisién Nacional hizo constar la comunicacion telefonica con QV, ocasion en la
gue sefalé que derivado de la amputacion de su extremidad ya no puede
practicar las actividades deportivas que eran de su agrado, ademas, indico tener
diversas afectaciones emocionales y econdmicas, mismas que impactaron de manera
significativa en su proyecto de vida, estas Uultimas le complican solventar sus
necesidades basicas dia a dia; asimismo, le dificulta sostener los estudios educativos
de VI1 y VI2, agreg6 que debido a esa situaciéon fue despedido de su trabajo, y que
actualmente no ha podido conseguir un empleo, refirié que el IMSS le neg6 una prétesis

bajo el argumento de dicha amputacion derivé de su padecimiento de diabetes.

16. Oficio 00641/30.102/0725/2024/NDF de 26 de febrero de 2024, mediante el cual
el titular del OIC-IMSS informd que con motivo de la vista realizada por esta CNDH en
relacion a la inadecuada atencidbn médica otorgada a QV, esa instancia inicio el

Expediente 3, el cual se encuentra en tramite.

Informacién censurada en términos de lo dispuesto por el articulo 113 Fl de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la informacion Publica, toda vez que se trata de informacion
clasificada como Confidencial.
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17. Mediante oficio 35 A304 2153/DP/2024/0420 de 4 de marzo de 2024, Personal del
IMSS informé el estatus laboral de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y ARG, quienes se
encuentran se encentran como activos en el ejercicio de sus funciones como personas

servidoras publicas.

l1l. SITUACION JURIDICA

18. Cabe destacar que, en términos del Instructivo para el Tramite y Resolucion de las
guejas Administrativas ante el IMSS, se integr6 el Expediente 1, el cual fue sometido a
consideracion de la Comisién Bipartita, mismo que mediante acuerdo de 10 de octubre
de 2022, fue determinado en sentido improcedente desde el punto de vista médico por

no encontrarse elementos de origen.

19. Por otra parte, mediante oficio CONAMED-SM-DGOG-210-OLL/4780.2-2022-
2022 de 1 de diciembre de 2022, la CONAMED informé que el 30 de noviembre de ese
afo, se radico el Expediente 2, con motivo de las manifestaciones de QV, el cual fue
concluido por conciliacion el 25 de enero de 2023, determinacion con la que QV no

estuvo de acuerdo.

20. Asimismo, a traves del diverso 00641/30.102/0725/2024/NDF de 26 de febrero de
2024, el titular del OIC-IMSS indicé que con motivo de la vista realizada por esta CNDH
en relacion a la inadecuada atencion médica otorgada a QV, esa instancia inici6 el
Expediente 3, el cual se encuentra en tramite.

IV. OBSERVACIONES Y ANALISIS DE LAS PRUEBAS

21. Del analisis realizado a los hechos y evidencias que integran el expediente
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CNDH/1/2022/10842/Q, en términos de lo dispuesto en los articulos 41 y 42 de la Ley
de la Comision Nacional de los Derechos Humanos, con un enfoque légico-juridico de
maxima proteccion a 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, tanto de la
SCJN como de la CrIDH, se cuenta con evidencias que acreditan violaciones a los
derechos humanos a la proteccién de la salud y al trato digno en agravio de QV, asi
como al acceso a la informacion en materia de salud, atribuibles a personas servidoras

publicas adscritas al Hospital-TyO, en razén de las siguientes consideraciones:

A. DERECHO HUMANO 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, entendiéndose como la posibilidad de disfrutar una gama
de facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarias para alcanzar su mas alto
nivel’; el articulo 4, parrafo cuarto, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, reconoce el derecho de toda persona a dicha proteccion.s

2 CNDH, Recomendaciones: 156/2023, parrafo 22; 154/2023, parrafo 33, 152/2023, parrafo 24; 148/2023,
parrafo 29. Este Organismo Nacional, el 23 de abril del 2009 emitié la Recomendacién General 15, “Sobre
el derecho a la proteccion de la salud”, en la cual afirmé que el desempefio de las personas servidoras
publicas de las instituciones de salud es fundamental, ya que de sus acciones u omisiones dependera la
eficacia con que éste se proteja, y demanda la observancia de elementos que garanticen servicios
médicos en condiciones de disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y calidad.

3 La SCJN ha establecido en la Jurisprudencia administrativa con registro 167530 que: “(...) El derecho a
la salud comprende: el disfrute de servicios de salud de calidad en todas sus formas y niveles,
entendiendo la calidad, (...), que exista personal médico capacitado, medicamentos y equipo hospitalario
cientificamente aprobados y en buen estado, y condiciones sanitarias adecuadas”. A nivel internacional,
el derecho de proteccién a la salud se contempla entre otros ordenamientos, en el parrafo primero del
articulo 25, de la Declaracién Universal de Derechos Humanos; en el articulo XI, de la Declaracion
Americana de los Derechos y Deberes del Hombre; parrafo 1°, de la Observacion General 14, del Comité
de Derechos Economicos, Sociales y Culturales, aprobada el 11 de mayo de 2000; en los articulos 10.1
y 10.2, incisos a) y d), del Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre Derechos Humanos en
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23. En el presente caso, del conjunto de evidencias que integran el expediente de
gueja se advirtio que el personal médico del Hospital-TyO omitié brindar los cuidados
meédicos adecuados a QV en su calidad de garantes, de conformidad con el articulo 32
y 33 fraccion Il de la Ley General de Salud, en concordancia con el parrafo segundo del
articulo 7 y 8 del Reglamento del IMSS4, lo que se tradujo en la violacién al derecho a

la proteccién de la salud, como a continuacién se analizara.

A.1l. Violacién al derecho humano a la proteccién de la salud de QV por la

inadecuada atencion médica

¢ Antecedentes clinicos de QV

24. QV, persona que contaba con antecedentes de diabetes mellitus tipo II5 de 18 afios
de evolucion en tratamiento con insulinas, hipertension arterial de 15 afios de transicion

bajo tratamiento con antidiabético.

®,

% Atencion médica brindada a QV en el Hospital-TyO

25. EI 12 de febrero de 2022 a las 17:29 horas, QV acudié al servicio de Triage donde

Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales “Protocolo de San Salvador”; asi como en la
sentencia de la CrIDH del Caso Vera y otra vs Ecuador.

4 Dichos numerales, en términos generales, sefialan que la atencién médica es el conjunto de servicios
gue se proporcionan al derechohabiente con el fin de proteger la salud, entre los que se encuentra como
actividad, las preventivas y curativas, que tienen como fin la proteccion especifica, efectuar un diagndstico
temprano y proporcionar tratamiento oportuno, y que los médicos del Instituto seran directa e
individualmente responsables ante éste de los diagndsticos y tratamientos de los pacientes que atiendan
en su jornada de labores, de la misma manera, tendran responsabilidad las enfermeras y demés personal
gue intervenga en el manejo del paciente, respecto del servicio que cada uno proporcione; asi como que
deben dejar constancia en el expediente clinico sobre los servicios y atenciones proporcionadas.

5 Enfermedad crénica que se desencadena cuando el pancreas no produce suficiente insulina o cuando
el organismo no puede utilizar con eficacia la insulina que produce

6 La insulina es una hormona liberada por el pancreas como respuesta a la presencia de glucosa en la
sangre.
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se le encontrd con signos vitales estables, motivo por el cual fue clasificado no urgente,
sin embargo, a las 19:54 horas de la misma fecha, AR1 personal médico adscrito al
servicio de Urgencias, quien asentd que QV presenté edema,’ dolor en regién maleolar,?
con deformidad y crepitacion ésea,® sin datos de inestabilidad ligamentaria,° por lo que,
establecio como diagnostico fractura avulsion tipo A de Weber en tobillo xR - para

lo cual prescribié vendaje, aplicacion de férula y manejo farmacologico.!2

26. En ese sentido, y de acuerdo a la Opinién Médica emitida por esta Comision
Nacional, AR1 omiti6 describir la presencia de cambios de coloracion, temperatura o
alteraciones de la piel, ademas, de no realizar una exploracidén orientada a detectar
alguna alteracion en la circulacidon y/o sensibilidad, dej6 de documentar el nivel de
glucemia capilar® de QV, asi como de la solicitud de toma de radiografia, con lo cual
incurrié con lo estipulado en los articulos 32,14 de la LGS, 925 del Reglamento de la LGS,

7 del Reglamento del IMSS, asi como con la Guia-Pie diabético.

27. EIl 1 de marzo de 2022 a las 18:23 horas, QV acudi6 al servicio de Urgencias del
Hospital-TyO, ocasién en la que fue atendido por AR2 personal médico adscrito a esa

7 Hinchazén causada por el exceso de liquido atrapado en los tejidos del cuerpo.
8 Zona extarna del tobillo
9 Chasquido o crujido en una articulacion.
10 Cuando el tobillo presenta un movimiento que va mas alla del limite fisioldgico con una alteracion de
las propiedades elasticas de los ligamentos fijadores.
11 Se produce cuando un pequefio fragmento de hueso adherido a un tendon o a un ligamento es
arrancado de la parte principal del hueso.
12 Analgésico con antinflamatorio.
13 Es una prueba en la que se evalla el nivel de glucosa del momento por medio de una pequefia gota
de sangre y un aparato para la lectura de la concentracion de glucosa en la sangre.
14 Articulo 32. Se entiende por atencién médica el conjunto de servicios que se proporcionan al individuo,
con el fin de proteger, promover y restaurar su salud...”
15 Articulo 9. La atencion médica deberd llevarse a efecto de conformidad con los principios cientificos y
éticos que orienter 1= nrantina madica ?

Informacién censurada en términos de lo dispuesto por el articulo 113 Fl de la Ley Federal de

Transparencia y Acceso a la informacion Publica, toda vez que se trata de informacion
clasificada como Confidencial.
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area, quien lo refirié con taquicardia,s presencia de necrosis cutanea,'” datos de proceso
infeccioso generalizado con exudado serohematico,’® asi como disminucion de la
sensibilidad, por lo que, establecio como diagnostico fractura de tobillo no reciente,
diabetes mellitus tipo I, pie diabético y proceso infeccioso en pierna iEHlEE en ese
tenor el tratante indico el ingres6 de QV a Traumatologia, asimismo, prescribioé el manejo

antimicrobiano,® estudios prequirargicos y aplicacion de electrocardiograma.

28. Por lo expuesto, en la citada Opinién Médica el especialista de esta CNDH precisé
gue AR2 omitié describir de manera objetiva mediante una escala de valoracion, el &rea
comprometida por las lesiones que presentaba el miembro pélvico derechoz de QV,
asimismo; dejé de solicitar los estudios de imagen (radiografia de pie) como parte del
protocolo integral del estudio tanto del pie diabético como el de fractura no “reciente”,
asi como indicar las respectivas interconsultas en los servicios de Medicina Interna,
Cirugia General y/o Vascular, Infectologia, o en su caso, Angiologia, situacién con la
gue se acredité fehacientemente su incumplimiento con el Reglamento del IMSS y la
Guia-Pie diabético, de igual manera, AR2 contravino lo estipulado en el numeral 6.2.2
NOM-Del Expediente Clinico, toda vez que no colocé la frecuencia respiratoria, ni la
glucemia capilar que presentd QV al momento de su revision, lo que sera analizado en

al apartado correspondiente.

29. En ese orden de ideas, en la precitada Opinion Médica se establecié que en la
misma fecha, AR3 personal médico adscrito al servicio de Urgencias del Hospital-TyO

document6 que QV era candidato a cirugia con caracter de urgente, debido a que la

16 Frecuencia cardiaca de mas de 100 latidos por minuto.

17 Consiste en la muerte celular de una porcion del tejido.

18 Material compuesto de suero, fibrina y glébulos blancos que se escapa de los vasos sanguineos hacia
una lesién superficial o area de inflamacion.

19 Cefotaxima, amikacina y metronidazol.

20 Area del cuerpo debajo del abdomen que contiene los huesos iliacos de las caderas, la vejiga y el recto.

Informacicn censurada en términos de lo dispuesto por el articulo 113 Fl de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la informacion Publica, toda vez que se trata de informacion
clasificada como Confidencial.
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herida que tenia estaba contaminada, la cual consistia en abrir el tejido muerto y
retirarlo, ademas; de realizarle aseo quirdrgico y carga bacteriana,?* asi como tomar
muestra de cultivo de pierna [EixEEEEg Sin embargo, AR3 omitié solicitar la concerniente
valoracion de QV ante el servicio de Medicina Interna, esto debido a que no tomoé en
cuenta la patologia de base que presentaba, y asi estar en condiciones de establecer
un tratamiento multidisciplinario, con lo que incurrié con lo sefialado en la Guia-Pie

diabético.

30. EI2de marzo de 2022, AR4 personal médico adscrito al servicio de Urgencias del
Hospital-TyO realiz6 a QV el procedimiento quirdrgico sefialado en el parrafo que
antecede, en el que destacOd el drenado de gérmenes anaerdbicas,? advirtio la
presencia de un incidente en el cual se ocasioné la lesion en la vena safena2?, misma
gue de acuerdo a lo manifestado por AR4, fue reparada, con posterioridad QV fue
enviado a piso para su recuperacion con la indicacion de cuidados de enfermeria
generales, manejo antimicrobiano sefialado con anterioridad, asi como aseo quirdrgico

dentro de las siguientes 48 horas.

31. Ahora bien, en la Opinion Médica emitida por este Organismo Constitucional
Auténomo se observo que a pesar de que AR4 documento la lesion de la vena safena
de QV, no solicité su seguimiento en el servicio de Angiologia, tampoco lo indico la
valoracién en Medicina Interna, Cirugia General e Infectologia, especialidades que
hasta ese momento no habia intervenido en el antes y después de dicha cirugia,
situacion con la que se incumplié lo consagrado en los diversos 9 del Reglamento de la

LGS, 7 Reglamento del IMSS y con la Guia-Pie diabético.

21 Cantidad mensurable de bacterias en un objeto, organismo o compartimento de un organismo.
22 Microorganismos que son capaces de sobrevivir y multiplicarse en ambientes que no tienen oxigeno.
23 Vena superficial de gran importancia en la circulacién venosa de las extremidades inferiores.

Informacicn censurada en términos de lo dispuesto por el articulo 113 F 1 de la Ley Federal de 13/39
Transparencia y Acceso a la informacion Publica, toda vez que se trata de informacidn
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32. El 4 de marzo de 2022 a las 05:13 horas, PMR a cargo de AR5 personal médico
adscrito al servicio de Urgencias del Hospital-TyO, llevaron a cabo la exploracion de QV
en la que advirtieron la presencia de signos vitales normales, asi como de un proceso
infeccioso generalizado,?* sin precisaran el area a la que se referian, motivo por el que
establecieron como diagnostico fractura de tobillo gk NO reciente,
I Y roceso infeccioso de pierna gkl Sin embargo, de acuerdo a la
Opinidbn Médica de esta Comision Nacional, PMR y AR5 omitieron realizar una
valoracion integral respecto de la fractura “no reciente” que presentaba QV, es decir, no
prescribieron tratamiento alguno, aunado a ello, no realizaron la radiografia de miembro
pélvico comprometido, lo anterior, a efecto de determinar posibles alteraciones 6seas y
partes blandas, tampoco indicaron la interconsulta en las especialidades de Cirugia
General, Infectologia y Medicina Interna, acto que infligié lo estipulado en la literatura

en materia de medicina aludida en los parrafos que anteceden.

33. Enla misma fecha a las 19:36 horas, AR6 personal médico adscrito al servicio de
Urgencias del Hospital-TyO, realiz6 la valoracién de QV, ocasion en la que precisé que
estaba programado para amputacion debido a la presencia de pie diabético, en ese
tenor, la tratante errbneamente estableciéo un diagnostico sin realizar una completa
interpretacion de los signos clinicos de QV, por lo que, de conformidad con la Opinion
Médica emitida por este Organismo Nacional, AR6 omiti6 solicitar el estudio de imagen
(radiografia de pie) y valorar los resultados de la Angio Tac,?sy a pesar de ello, sugirio
agilizar la amputacién de la extremidad del paciente, sin que hasta ese momento

existiera una confirmacion del diagnéstico por parte del servicio médico que estaba a

24 Enfermedad en la cual el cuerpo tiene una respuesta grave e inflamatoria a bacterias u otros
microorganismos.

%5 La angiografia por tomografia computarizada o angiotomografia es una variante de la tomografia
computarizada que utiliza una técnica de angiografia para visualizar el flujo de los vasos arteriales.
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cargo de QV, tampoco otorg6 en favor de QV tratamiento alguno para la hiperglucemia
gue cursaba en ese momento, dej6 de solicitar el resultado del cultivo de tejido con que
se pudiera considerar un cambio de la terapéuticaz’ antimicrobiano, en su caso, una
respuesta favorable, ademas, de pasar por alto que el paciente tenia un riesgo
quirargico de ASA llI2¢ y Goldman 12, acto con el que la médica incumplio lo estipulado

en los numerales 9 del Reglamento de la LGS, 7 Reglamento del IMSS.

34. En contexto con el andlisis de la precitada Opinion Médica de esta CNDH, se pudo
establecer que el 5 de marzo de 2022, PMR y AR5 nuevamente de manera erronea
realizaron la valoracion médica de QV, toda vez que, sin contar con la radiografia de pie
con la que pudieran evidenciar de manera eficiente si el paciente presentaba
alteraciones 6seas y de parte blandas, reiteraron el diagnéstico referido en los parrafos
gue anteceden; es importante destacar, que dichos médicos contaban con el estudio de
Angio Tac en el que se documento6 que QV tenia una adecuada circulacion en su pierna
con lo que se descarté la presencia de necrosis,®* sin embargo, decidieron
continuar con el plan terapéutico de amputacién de la extremidad pélvica, circunstancia,
con la que se acredito el incumplimiento de la normatividad médica aludida en diversas

ocasiones en el presente pronunciamiento.

35. Se documentd, que al dia siguiente QV ingreso6 al quir6fano del nosocomio en

cuestion para la realizacion de amputacion supracondilea®t de fémur del miembro

26 El nivel alto de azUcar en sangre puede tener causas que no se deben a una enfermedad subyacente.
27 Es definido como un conjunto de cambios constructivos o positivos que se observan en el paciente.

28 Paciente con patologia coexistente descompensada, paciente con patologia coexistente severa,
compensada, paciente con mas de una patologia coexistente, con dafio de varios parénquimas.

2% Riesgo cardiaco.

30 Muerte de células o tejido debido a una enfermedad o lesion.

31 Es una intervencion que consiste en cortar la pierna porque ha dejado de llegar sangre sin posibilidad
de repararla o por una infeccion del pie o pierna que no se puede limitar, o porque ha producido mucha
destruccion de tejido o necrosis.
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pelvico iR secundaria a necrobiosis diabética,** misma que se desarrollé sin
mayores contratiempos, por lo que, se le informd de las indicaciones que deberia seguir
para su recuperacion, y el 8 de marzo de ese afio, se autorizo el egresé a su domicilio
con la prescripcion de cita abierta en Urgencias en caso de presentar cualquier
eventualidad que alterara su estado de salud.

36. Como se precis6 y analiz6 pormenorizadamente en la Opinién Especializada en
Medicina emitida por esta Comision Nacional, el servicio médico otorgado a QV en el
Hospital-TyO del 1 al 8 de marzo de 2022, fue inadecuado, toda vez que AR1, AR2,
ARS3, AR4, AR5 y ARG, omitieron proporcionarle de manera integral la atencion médica
idénea al paciente tales como, solicitar, recabar y/o valorar los estudios médicos que
guedaron detallados puntualmente en el presente pronunciamiento, ampliar los
protocolos de actuacion en los casos en que un paciente presenta un evento infecciosos
en una extremidad, y cuando existen patologias que complican su atencion, como se
precis6 en los parrafos que anteceden, circunstancias que impactaron directa y

determinantemente en la indebida amputacion de la parte de la pierna ik

37. Lo anterior, se robustece con la conclusion del especialista en medicina de esta
CNDH y que resulta sumamente importante destacar, en el sentido de que durante todo
el internamiento de QV en el hospital en referencia, no se pudo establecer que haya
cursado un evento de infeccién que pusiera en riesgo su vida, aunado a que quedd
corroborado que el paciente tenia una adecuada circulacién tanto venosa como arterial,
circunstancias que fueron ignoradas por AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y ARG, ya que, de

manera negligente optaron por la amputacion como método terapéutico, lo cual

32 Amputacion desde donde inicia la rodilla.
33 Est4 asociada a la inflamacién de los vasos sanguineos relacionada con factores autoinmunitarios. Esto
destruye las proteinas en la piel
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ocasion6 un perjuicio en agravio de QV, con lo que, a todas luces incumplieron
conjuntamente en el ejercicio de sus funciones con los articulos 32 de la LGS y 9 del
Reglamento de la LGS; que en términos generales, establecen que todo paciente tiene
derecho a obtener prestaciones de salud oportunas, de calidad y calidez, actividades de
atencién médica curativas con la finalidad de que se efectle un diagndéstico oportuno y
certero, que a su vez, proporcione un tratamiento igualmente apropiado, el cual quede
debidamente plasmado en el expediente clinico, lo que en el caso particular no
acontecio por las omisiones e irregularidades expuestas, lo cual vulner6 el derecho

humano a la salud de QV.

B. AFECTACION AL PROYECTO DE VIDA DE QV

38. De acuerdo con la CrIDH, el proyecto de vida “se asocia al concepto de realizacion
personal, que a su vez se sustenta en las opciones que el sujeto puede tener para
conducir su vida y alcanzar el destino que se propone. En rigor, las opciones son la
expresion y garantia de la libertad.”** En ese sentido, es a través de la libertad de
eleccién, que la persona le da sentido a su existencia, considerando sus aptitudes,

circunstancias, aspiraciones, el fijarse metas y poder acceder a ellas.

39. No obstante, cuando un hecho violatorio de derechos humanos interrumpe o
impide las posibilidades de desarrollo o cambia el curso de la vida de una persona, en
ocasiones en forma irreparable, se dafia su proyecto de vida, debido a que estos hechos
“‘cambian drasticamente el curso de la vida, imponen circunstancias nuevas y adversas
y modifican los planes y proyectos que una persona formula a la luz de las condiciones

ordinarias en que se desenvuelve su existencia y de sus propias aptitudes para llevarlos

34 CrIDH. Caso Loayza Tamayo Vs. Perl. Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de noviembre de
1998, parrafo 148.
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a cabo con probabilidades de éxito.”s

40. Por ello, es deber del Estado no solo reconocer el dafio causado al proyecto de
vida de una persona, sino que, en la medida de lo posible, repararlo, a través de los
medios adecuados para ello, a fin de que la victima tenga la posibilidad de retomar su
vida y cuente con los recursos suficientes que le permitan garantizar su sostenibilidad,
sin embargo, en este caso no sera suficiente ya que victima lamentablemente perdio
parte de la pierna kiR 2 sus g afnos edad, situacion que le disminuira poder cumplir
con su labores diarias tanto en lo personal cono el &mbito laboral y/o profesional.

41. En el caso de QV, las omisiones en que incurrieron AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y
ARG, ya que de manera contundente quedd acreditado que del 1 al 8 de marzo de 2022,
temporalidad en la que se encontro internado en el Hospital-TyO, el servicio médico que
le fue otorgado fue inadecuado, toda vez que, omitieron proporcionarle de manera
integral la atenciébn médica idénea a QV tales como, solicitar, recabar y/o valorar los
estudios médicos que quedaron detallados puntualmente en el presente
pronunciamiento, ampliar los protocolos de actuacién en los casos en que un paciente
presenta un evento infecciosos en una extremidad, y cuando existen patologias que
complican su atencién, como se precis6 en los parrafos que anteceden, circunstancias

gue impactaron directa y determinantemente en la indebida amputacién de la parte de

la pierna SR

42. Cabe sefialar que, QV indico a personal de este Organismo Nacional que, derivado
de la amputacion de su extremidad ya no puede practicar las actividades

deportivas que eran de su agrado, ademas, indico tener diversas afectaciones

35 CrIDH. Caso Loayza Tamayo Vs. Perl. Reparaciones y Costas. Sentencia de 27 de noviembre de
1998, parrafo 149.
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emocionales y econémicas, mismas que impactaron de manera significativa en su
proyecto de vida, estas ultimas le complican solventar sus necesidades basicas dia a
dia; asimismo, le dificulta sostener los estudios educativos de VI1 y VI2, agregd que
debido a esa situacion fue despedido de su trabajo, y que actualmente no ha podido
conseguir un empleo, refirio que el IMSS le neg6 una protesis bajo el argumento de

dicha amputacién derivé de su padecimiento de diabetes.

C. DERECHO AL TRATO DIGNO POR LA SITUACION DE VULNERABILIDAD DE
QV, COMO PERSONA CON ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES O CRONICO
DEGENERATIVAS

43. La Organizacion de las Naciones Unidas define como vulnerabilidad, a aquel
“estado de elevada exposicion a determinados riesgos e incertidumbres, combinado con
una capacidad para protegerse o defenderse de ellos y hacer frente a sus
consecuencias negativas”.3 A su vez, se afirma que tal condicion se origina de diversas

fuentes y factores, presentandose en todos los niveles y dimensiones de la sociedad.

44. Esta Comision Nacional considera que las personas con enfermedades no
transmisibles se encuentran en particular situacion de vulnerabilidad respecto del
ejercicio de su derecho humano a la proteccién a la salud, requiriendo ademas de
atencion prioritaria, integral e inmediata, que se les garantice la prestacion de servicios,
bienes y acciones para su pronta recuperaciéon mediante la accesibilidad, disponibilidad,
oportunidad y continuidad de su manejo clinico inicial, debiéndose priorizar sus

comorbilidades y aspectos concomitantes para que alcancen un mayor bienestar

%6 QOrganizacion de las Naciones Unidas, Departamento de Asuntos Econdmicos y Sociales, “Informe
sobre la situacion social del mundo 2003. Vulnerabilidad social: Fuentes y desafios”, A/58/153/Rev.1,
Nueva York, ONU, 2003, parrafo 8; CNDH, Recomendaciones: 26/2019, parrafo 24; 23/2020, parrafo 26,
y 52/2020, parrafo 9.
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posible.3”

45. La OMSse ha establecido que la diabetes es una enfermedad metabdlica cronica
caracterizada por niveles elevados de glucosa en sangre (0 azlicar en sangre), que con
el tiempo conduce a dafios graves en el corazon, los vasos sanguineos, los ojos, los
rifones y los nervios. La mas comun es la diabetes tipo 02, generalmente en adultos,
gue ocurre cuando el cuerpo se vuelve resistente a la insulina o no produce suficiente

insulina.

46. Por lo anterior, debido a la pertenencia de QV a un grupo de atencion prioritaria,
por tratarse de una persona con antecedentes de diabetes mellitus tipo 2, no recibié un
trato preferencial que permitiera la mejoria de su estado clinico, lo que se corroboré con
las omisiones de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y ARG y personal de Urgencias del
Hospital-TyO, que estuvieron a cargo de su atencion médica del 1 al 8 de marzo de

2022, mismas que derivaron en la inadecuada amputacion de una parte de la pierna

narracion hechos|

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

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

48. 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

informacion, por virtud del principio de interdependencia son mutuamente vinculables

37 Recomendacion 260/2022, parrafo 90.
38 https://lwww.paho.org/es/temas/diabetes
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para su realizacién y de la garantia de estos se supedita la debida integracion del

expediente clinico.” *

49. Por su parte, la CrIDH en el Caso Alban Cornejo y otros vs. Ecuador, sefal6

respecto al expediente clinico que es instrumento guia para el tratamiento médico,40
inclusive la NOM-Del Expediente Clinico, es el conjunto Unico de informacion y datos
personales de un paciente,* es decir, la debida integracion de un expediente clinico
decanta en un diagndstico y tratamiento adecuado.

50. En consecuencia, la indebida integracién del expediente clinico dificulta la
investigacion respecto de presuntas violaciones a derechos humanos y, en el caso
particular, se analizaran las irregularidades que este Organismo Nacional encontrd con

motivo de la queja presentada en agravio de QV.
D.1 Inadecuada integracién del expediente clinico de QV
51. En la Opinibn Médica de esta Comisién Nacional, se enfatizd que de la revision

del expediente clinico de QV integrado en el Hospital-TyO, no se encontraron las nota

médicas del 15 de febrero, asi como del 2 y 3 de marzo de 2022, por lo que no fue

39 CNDH, “Sobre el expediente clinico como parte del derecho a la informacién en servicios de salud”, 31
de enero de 2017.

40 CrIDH, Caso Alban Cornejo y otros vs. Ecuador, Fondo, Reparaciones y Costas, Sentencia de 22 de
noviembre de 2007, parrafo 68. “un expediente médico, adecuadamente integrado, es instrumento guia
para el tratamiento médico, y fuente razonable de conocimiento acerca de la situacion del enfermo, las
medidas adoptadas para controlarla y, en su caso, las consecuentes responsabilidades”.

41 El expediente clinico es un instrumento de gran relevancia para la materializaciéon del derecho a la
proteccion de la salud. Se trata del conjunto unico de informacién y datos personales de un paciente, (...)
integrado por documentos escritos, graficos, imagenolégicos, electronicos, 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.
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posible establecer si a QV se le practicé una valoracion apegada y orientada a su
padecimiento de base, asi como de la fractura de tobillo diagnosticada tres dias antes,
lo que contraviene a lo dispuesto por el numerales 6.242 de la NOM-Del Expediente

Clinico.

52.  Asimismo, en la multicitada Opinion Médica de esta CNDH, se observo que AR2
contravino lo estipulado en el numeral 6.2.2 NOM-Del Expediente Clinico, toda vez que
no colocé la frecuencia respiratoria, ni la glucemia capilar que presenté QV al momento
de su revision, y respecto a AR4 de igual manera incumplié con lo indicado en el numeral

5.10% de dicha norma al no asentar sus datos completos en la respectiva nota.

53. Lainobservancia de la NOM-Del Expediente Clinico ha sido objeto de multiples
pronunciamientos por este Organismo Nacional en diversas Recomendaciones, en las
gue se revelaron las omisiones del personal médico cuando las notas médicas se
encuentran incompletas, son breves e ilegibles y presentan abreviaturas, no obstante
gue esos documentos estan orientados a dejar constancia de los antecedentes de las

personas usuarias de los servicios médicos y de la atencidén que reciben.

54. A pesar de dichas Recomendaciones, el personal médico persiste en no dar

cumplimiento a la referida Norma Oficial Mexicana, la cual es de observancia obligatoria

42 6.2. Nota de evolucion. Debera elaborarla el médico cada vez que proporciona atencién al paciente
ambulatorio, de acuerdo con el estado clinico del paciente. Describira lo siguiente: 6.2.1. Evolucién y
actualizacién del cuadro clinico (en su caso, incluir abuso y dependencia del tabaco, del alcohol y de otras
sustancias psicoactivas); 6.2.2. Signos vitales, segun se considere necesario. 6.2.3. Resultados
relevantes de los estudios de los servicios auxiliares de diagnéstico y tratamiento que hayan sido
solicitados previamente; 6.2.4. Diagnésticos o problemas clinicos; 6.2.5 Prondstico; 6.2.6. Tratamiento e
indicaciones médicas; en el caso de medicamentos, sefialando como minimo la dosis, via de
administracion y periodicidad.

43 5.10. Todas las notas en el expediente clinico deberan contener fecha, hora y nombre completo de
quien la elabora, asi como la firma autégrafa, electrénica o digital, segun sea el caso; estas dos Ultimas
se sujetaran a las disposiciones juridicas aplicables.
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para brindar una atencion 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 est4 obligada a adoptar medidas

preventivas para que se cumpla en sus términos.

E. RESPONSABILIDAD

E.1.Responsabilidad de las personas servidoras publicas

55. Porlo expuesto, se acredita que la responsabilidad de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5
y ARG y del personal de Urgencias del Hospital-TyO, encargado de otorgar el servicio
médico de QV, lo cual culminé en la violacion a sus derechos humanos a la proteccion

a la salud y al trato digno con base en lo siguiente:

55.1. AR1 omiti6 describir la presencia de cambios de coloracion, temperatura
o alteraciones de la piel, no realiz6 una exploracion orientada a detectar alguna
alteracion en la circulacién y/o sensibilidad, ademas, de no documentar el nivel

de glucemia capilar de QV, asi como de la solicitud de toma de radiografia.

55.2. AR2 omiti6 describir de manera objetiva mediante una escala de
valoracion, el area comprometida por las lesiones que presentaba el miembro
pelvico de QV, asimismo; dejé de solicitar los estudios de imagen
(radiografia de pie) como parte del protocolo integral del estudio tanto del pie
SRR s como indicar las respectivas
interconsultas en los servicios de Medicina Interna, Cirugia General y/o Vascular,

Infectologia, o en su caso, Angiologia.
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55.3. AR3 omitié solicitar la concerniente valoracién de QV en el servicio de
Medicina Interna, esto debido a que no tomo en cuenta la patologia de base que
presentaba, y que quedaron precisadas con anterioridad, y asi estar en

condiciones de establecer un tratamiento multidisciplinario.

55.4. AR4 omitio indicar el seguimiento en el servicio de Angiologia de QV, toda
vez, que advirtio la lesion de la vena safena que le habia sido provocada al
paciente en su procedimiento quirdrgico, de igual forma, dejo de prescribir la
valoracién en Medicina Interna, Cirugia General e Infectologia, especialidades
gue hasta ese momento no se documento su intervencion en el antes y después

de dicha cirugia.

55.5. AR5 omitié realizar una valoracion integral respecto la fractura “no
reciente” que presentaba QV, es decir, no prescribid tratamiento alguno, aunado
a ello, no practico la radiografia de miembro pélvico comprometido, lo anterior, a
efecto de determinar posibles alteraciones Oseas y parte blandas, tampoco
indicd las interconsultas en las especialidades referidas en el parrafo que

antecede.

55.6. ARG omitio solicitar el estudio de imagen (radiografia de pie) y valorar los
resultados de la Angio Tac, y a pesar de ello, sugirié agilizar la amputacion de la
extremidad de QV, sin que hasta ese momento existiera una confirmacién del
diagnéstico por parte del servicio tratante, ignor6 otorgarle tratamiento para la
hiperglucemia que cursaba en ese momento, asi como dejar constancia de la

solicitud del resultado del cultivo de tejido con que se pudiera considerar un
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cambio de la terapéutica antimicrobiano, en su caso, una respuesta favorable,

ademas, paso por alto que QV tenia los riesgos quirdrgicos descritos.

56. Por lo expuesto, AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y AR6 incumplieron en el ejercicio
de sus funciones con los articulos 27, fraccion Ill, 32, 33, fraccion 11y 51 de la LGS, que
en términos generales establecen que todo paciente tiene derecho a obtener
prestaciones de salud oportunas, de calidad idénea e integral, actividades de atencion
meédica curativas con la finalidad de que se efectie un diagndstico y tratamiento
oportuno y certero, lo que en el caso particular no acontecio por las omisiones e

irregularidades expuestas que vulneraron el derecho humano a la salud de QV.

57. Por otro lado, las irregularidades que se advirtieron en el expediente clinico de
QV igualmente constituyen responsabilidad para el personal médico que estuvo a cargo
de su manejo en el Hospital-TyO durante su estancia, quienes infringieron los
lineamientos establecidos en la NOM-Del Expediente Clinico.

58. De lo anterior, se colige que AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y AR6 eran personal
médico con la calidad de persona servidora publica al momento de ocurrir los hechos
esgrimidos que vulneraron los derechos humanos de QV, también con su conducta
afectd 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 lo dispuesto en los articulos 7,
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fracciones |, V, VIl y VIlI*¢ y 49, fraccion 1,4 de la Ley General de Responsabilidades

Administrativas.

59. En consecuencia, con fundamento en los articulos 1°, parrafo tercero y 102,
apartado B de la Constitucion Politica; 6°, fraccion Ill; 71, parrafo segundo; 72, parrafo
segundo, y 73, parrafo segundo, de la Ley de la Comisién Nacional de los Derechos
Humanos, asi como en el numeral 63, del Reglamento Interno de esta Comision
Nacional de los Derechos Humanos, este Organismo Nacional en ejercicio de sus
atribuciones, el 14 de febrero de 2024 presenté vista administrativa ante el OIC-IMSS,
para efecto que se determine la responsabilidad que diera lugar en contra de AR1, AR2,
ARS3, AR4, AR5 y ARG por la inadecuada atencion médica otorgada a QV, asi como lo

relativo a la integracion del expediente clinico segun corresponda.

44 Articulo 7. Los Servidores Publicos observaran en el desempefio de su empleo, cargo o comision, los
principios de disciplina, legalidad, objetividad, profesionalismo, honradez, lealtad, imparcialidad,
integridad, rendicion de cuentas, eficacia y eficiencia que rigen el servicio publico. Para la efectiva
aplicacién de dichos principios, los Servidores Publicos observaran las siguientes directrices: |. Actuar
conforme a lo que las leyes, reglamentos y demas disposiciones juridicas les atribuyen a su empleo,
cargo o comisién, por lo que deben conocer y cumplir las disposiciones que regulan el ejercicio de sus
funciones, facultades y atribuciones; (...)

I. Actuar conforme a lo que las leyes, reglamentos y demds disposiciones juridicas les atribuyen a su
empleo, cargo o comisién, por lo que deben conocer y cumplir las disposiciones que regulan el ejercicio
de sus funciones, facultades y atribuciones; (...)

V. Actuar conforme a una cultura de servicio orientada al logro de resultados, procurando en todo
momento un mejor desempefio de sus funciones a fin de alcanzar las metas institucionales segun sus
responsabilidades; (...)

VII. Promover, respetar, proteger y garantizar los derechos humanos establecidos en la Constitucion;
VIII. Corresponder a la confianza que la sociedad les ha conferido; tendran una vocacion absoluta de
servicio a la sociedad, y preservaran el interés superior de las necesidades colectivas por encima de
intereses particulares, personales o ajenos al interés general (...).

45 Articulo 49. Incurrira en Falta administrativa no grave el servidor publico cuyos actos u omisiones
incumplan o transgredan lo contenido en las obligaciones siguientes:

I. Cumplir con las funciones, atribuciones y comisiones encomendadas, observando en su desempefio
disciplina y respeto, tanto a los demas Servidores Publicos como a los particulares con los que llegare a
tratar, en los términos que se establezcan en el codigo de ética a que se refiere el articulo 16 de esta Ley

(...)
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E.2.Responsabilidad institucional

60. Conforme al parrafo tercero del articulo 10. de la Constitucidon Politica: “todas las
autoridades, en el ambito de sus competencias, tienen la obligacion de promover,
respetar, proteger y garantizar los derechos humanos de conformidad con los principios
de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad. En consecuencia, el
Estado debera prevenir, investigar, sanciona y reparar las violaciones a los derechos

humanos, en los términos que establezca la ley.”

61. La promocién, el respeto, proteccion y garantia de los derechos humanos
reconocidas en el articulo citado, también se establecen en los distintos tratados vy
convenciones de derechos humanos suscritos por el Estado mexicano. Por ello, su
cumplimiento obligatorio no deriva so6lo 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 proteccién de los derechos humanos, como la CrlIDH y

aqguellos que conforman el sistema de las Naciones Unidas.

62. 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, independientemente de
aquella que corresponde de manera inmediata el despliegue de labores concretas para

hacer valer esos derechos.

63. La CNDH advierte con preocupacion que el IMSS, independientemente de las

responsabilidades particulares de las personas servidoras publicas determinadas y que
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fueron sefaladas en la presente determinacion, también incurri6 en responsabilidad
institucional, ello toda vez que los expedientes clinicos integrados en el Hospital-TyO no
cuentan con la formalidad necesaria en su integracion, por tanto, la atencion médica
brindada en ese nosocomio no cumplié con los estandares de calidad que el caso
ameritaba, ya que, las instituciones de salud son responsables solidarias del
cumplimiento de esa obligacion, conforme a lo previsto en la NOM-Expediente Clinico,
por lo que se tendrdn que realizar las acciones pertinentes para erradicar dichas

practicas.

F. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO

64. 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 érgano jurisdiccional competente, y otra es el sistema
no jurisdiccional de proteccién de derechos humanos, de conformidad con lo establecido
en los articulos 10., parrafo tercero, 108 y 109, de la Constitucion 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 LGV, que prevén la posibilidad de que, al
acreditarse una violacion a los derechos humanos, atribuible a una persona servidora
publica, la Recomendacion que se formule a la dependencia publica debe incluir las
medidas que procedan para lograr la efectiva restitucion de los afectados en sus
derechos fundamentales y las relativas a la reparacién del dafio o perjuicios que se
hubieran ocasionado, debiendo el Estado investigar, sancionar y reparar las violaciones

a los derechos humanos en los términos establecidos en la ley.

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

fraccion |1, 7, fracciones |, 1l y VI, 26, 27, fracciones Il, lll, IV y V, 62, fraccion |, 64,
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fracciones I, Il y VII, 65, inciso c¢), 73, fraccion V, 74, 75, fraccion IV, 88, fraccion Il y
XXIll, 96, 97, fraccion 1, 106, 110, fraccion IV, 111, fraccion I, 112, 126, fraccion VIII, 130
y 131 de la LGV, y demas normatividad aplicable al caso concreto en la materia, al
haberse acreditado violaciones a los derechos humanos a la proteccién de la salud y
trato digno de QV, al proyecto de vida, asi como al acceso a la informacién en materia
de salud en cometido en su agravio, por lo cual se le debera inscribir en el Registro
Nacional de Victimas a cargo de la CEAV a fin de que accedan a los Recursos de Ayuda,
Asistencia y Reparacion Integral, para ello, este Organismo Nacional remitira copia de
la presente Recomendacion a la citada Comision Ejecutiva.

66. Al respecto, es aplicable lo establecido 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 diversos criterios de la CrIDH, al considerarse
gue para garantizar a las victimas la reparacioén integral, proporcional a la gravedad de
la violacion y las circunstancias de cada caso, es necesario cumplir los principios de
restitucion, rehabilitacién, compensacién, satisfaccion, garantias de no repeticion,
obligacion de investigar los hechos; asi como identificar, localizar, detener, juzgar y, en

Su caso, sancionar a los responsables.

i. Medidas de rehabilitacién

67. Estas medidas se establecen para facilitar a las victimas y familiares 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 rehabilitacidon incluye “la atencion médica y psicologica; asi como servicios
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juridicos y sociales”.

68. De conformidad con lo dispuesto en los articulos 27, fraccion I, 62 y 63 de la Ley
General de Victimas, se debera brindar a QV, VI1 y V2 la atencidén psicoldgica que
requiera, por los hechos, las acciones u omisiones que dieron origen a la presente
Recomendacion, debido a la pérdida de una de las extremidades de QV, esta atencion
debera brindarse gratuitamente, de manera inmediata, en el horario y lugar accesible
para QV, VI1 y V2 con su consentimiento y previa informacion clara y suficiente,
proporcionada por personal profesional especializado; la cual, se prestara atendiendo a
sus edades 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 QV, VI1 y V2 para salvaguardar su derecho, cuando asi lo determinen o deseen
retomarla, toda vez que la citada medida de rehabilitacién es un derecho de QV, VIly
V2, por lo que sera su voluntad acceder a ésta. Lo anterior, para el cumplimiento del

punto recomendatorio segundo.

69. Adicionalmente, y toda vez que QV manifesté que el IMSS le negd otorgarle una
prétesis bajo el argumento de que la amputacion que se le practicé obedecio a las
complicaciones de su padecimiento de diabetes mellitus, sin embargo, como quedé
detallado y analizado en las observaciones correspondientes en el presente proyecto,
dicho procedimiento quirdrgico se llevé a cabo de manera inadecuada, por lo que, el
IMSS debera realizar las acciones pertinentes a efecto de proporcionarle a QV el acceso
a dicha prétesis, misma que debera reunir las caracteristicas médicas y fisicas
especificas para su caso; o en su defecto, gestionarla por algin medio subrogado,
accion que permitiria que la victima tuviera una mejor calidad de vida, para dar

cumplimiento al punto recomendatorio cuarto.
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ii. Medidas de compensacion

70. 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”.*®

71. La compensacién debera otorgarse de forma apropiada y proporcional a la
gravedad de la violacion a los derechos humanos sufrida, considerando perjuicios,
sufrimientos y pérdidas econdmicas a consecuencia de la violacién a sus derechos

humanos, ello acorde a la Ley General de Victimas.

72. Paratal efecto, el IMSS debera colaborar con la CEAV, para la inscripcion en el
Registro Nacional de Victimas de QV, asi como de VI1 y V2 a través de la noticia de
hechos que ese Instituto realice a esa Comision Ejecutiva con la presente
Recomendacioén, y que este acompafiada de los Formatos Unicos de Declaracion
diseflado por esa Comisiébn Ejecutiva y, una vez que ésta emita el dictamen
correspondiente conforme a los hechos y a las violaciones de derechos humanos
descritas y acreditadas en el presente instrumento Recomendatorio, proceda a la
inmediata reparacion integral del dafio a QV, asi como a VI1y V2 que incluya la medida

de compensacion, en téerminos de la Ley General de Victimas; hecho lo cual, se deberan

46 Caso Palamara Iribarne Vs. Chile, Sentencia del 22 de noviembre de 2005, Reparaciones y Costas,
parrafo 244.
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remitir las constancias con que se acredite el cumplimiento del punto primero

recomendatorio.

73. De conformidad con el articulo 97, 98 y 99 de la Ley General de Victimas, la
solicitud de inscripcion al Registro Nacional es un tramite que podréa realizarse de
manera personal y directa por la victima, asi como a través de su representante legal o
las autoridades competentes. No obstante, en aquellos casos en los cuales las victimas
acreditadas en la presente Recomendacién no acudan ante la CEAV a solicitar su
inscripcion, o bien las autoridades competentes para realizar la inscripcidbn no cuenten
con los elementos necesarios para tal caso, se les debera dejar a salvo sus derechos
ante dicha CEAV, para cuando ésta asi lo requiera, inicie con el proceso respectivo; ello
en atencién a que los derechos de humanos son imprescriptibles, inalienables e

irrenunciables.

74. Deigual forma, y en el mismo tenor, en el caso de que la victima de violaciones
a derechos humanos se encuentre inscrita en Registro Nacional de Victimas a cargo de
la CEAV, y ésta no haya iniciado el proceso para acceder a los Recursos de Ayuda,
asistencia y reparacién integral o en su caso no continue con el trAmite respectivo, se
debera dejar a salvo los derechos de la reparacion integral dafio, toda vez que dicha
solicitud debe de ser presentada por la victima, de conformidad con el articulo 144 de
la Ley General de Victimas; para que cuando ésta asi lo solicite ante la CEAV se inicie
o retome el proceso correspondiente, en cumplimiento al articulo 1, parrafo tercero de
la Constituciéon Federal, asi como el numeral 7 de la Ley General de Victimas, toda vez
gue son requisitos indispensables, tanto la inscripcion como la solicitud de la victima,
para otorgar la medida de compensacion ordenada en el presente instrumento

recomendatorio.
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iii. Medidas de satisfaccién

75. Las medidas de satisfaccion tienen la finalidad de reconocer y restablecer la
dignidad de las victimas; de acuerdo con lo dispuesto por los articulos 27, fraccion IV y
73, fraccion V, de la Ley General de Victimas, se puede realizar mediante la aplicacion
de sanciones judiciales o administrativas a las autoridades y personas servidoras

publicas responsables de violaciones a derechos humanos.

76. En el presente caso, la satisfaccion comprende que las personas servidoras
publicas adscritas al IMSS, colaboren ampliamente con las autoridades investigadoras,
en el tramite y seguimiento del Expediente 3 que se inicid con motivo de la vista que
esta Comision Nacional presento al OIC-IMSS, sobre el presente caso, para efecto que
se determine la responsabilidad administrativa que diera lugar en contra de AR1, AR2,
ARS3, AR4, AR5y AR6 y personal de Urgencias, por las omisiones en la atencion médica
otorgada a QV, asi como lo relativo a la integracion de su expediente clinico; lo anterior,

para dar cumplimiento al punto recomendatorio tercero.

77. Asimismo, de conformidad con los estandares internacionales, los criterios de la
CrIDH, los Principios de reparaciones de Naciones Unidas, punto 22, y la Ley General
de Victimas, articulo 73, se considera como una medida de satisfaccion a las
declaraciones oficiales o las decisiones judiciales que restablezcan la dignidad de las
victimas. Por lo cual, la formulacion y publicacion de la presente Recomendacion, en si
misma constituye una medida de satisfaccién, ya que esta tiene como fin dar a conocer
las violaciones a derechos humanos que se cometieron en agravio de QV, para lo cual
se debe conjuntar con los otros tipos de medidas que componen la reparacion integral

del dafno a las victimas.
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iv. Medidas de no repeticion

78.  De conformidad con lo establecido en los articulos 27, fraccion V, 74 al 78 de la
Ley General de Victimas, éstas 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.

79. Al respecto, las autoridades del IMSS deberan implementar en el plazo de seis
meses, contados a partir de la aceptacion de la presente Recomendacion, un curso
integral sobre capacitacion y formacion en materia de derechos humanos que considere
los principios de accesibilidad, aceptabilidad, disponibilidad y calidad relacionado con el
derecho a la proteccion a la salud en términos de la legislacidén nacional y la Convencion
Interamericana sobre la Proteccién de los Derechos Humanos, asi como la debida
observancia y contenido de las NOM-Del Expediente Clinico. Dirigido al personal
médico del servicio de Urgencias del Hospital-TyO, con inclusién de AR1, AR2, AR3,
AR4, AR5y ARG, en caso de continuar activas laboralmente en dicho nosocomio; curso
gue ademas, debera ser efectivo para prevenir hechos similares a los del presente caso,
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, obijetivos, curriculos de las personas
facilitadoras, lista de asistencia, videos y/o constancias. Lo anterior, para dar

cumplimiento al punto recomendatorio quinto.

80. Asimismo, en el plazo de dos meses, contados a partir de la aceptacion de la

presente Recomendacion, se debera emitir una circular dirigida al personal médico del
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servicio de Urgencias del Hospital-TyO, con medidas adecuadas de supervision para la
integracion del expediente clinico y labores de prevencion en la atencion médica para
garantizar que se agoten las instancias pertinentes y se satisfagan los manejos médicos
conforme a la legislacion nacional e internacional; asimismo, debera contar con un
enfoque de trato digno para las personas con comorbilidades. Hecho lo anterior, se
envien a esta CNDH las constancias que acrediten el cumplimiento del punto
recomendatorio quinto, entre ellas el acuse de recepcion de la circular y la descripcion

de como se difundio.

81. En razon de lo anterior, esta Comisién Nacional considera que las medidas de
no repeticion previamente descritas constituyen una oportunidad para que las
autoridades, en el respectivo ambito de sus competencias, actien con el fin de fortalecer
una sociedad mas justa, libre y respetuosa de la dignidad humana, mediante la
realizacion de las acciones sefialadas y, por consiguiente, 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 adhesién a los principios
de libertad, justicia, solidaridad y tolerancia, con la finalidad de evitar hechos similares

a los analizados en el presente instrumento recomendatorio.

82. En consecuencia, esta Comision Nacional de los Derechos Humanos se permite

formular, respetuosamente a usted, sefior director general, las siguientes:

V. RECOMENDACIONES

PRIMERA. Gire instrucciones a quien corresponda, a fin de que se colabore en el
tramite ante la Comisién Ejecutiva de Atencion a Victimas, para la inscripcion en el

Registro Nacional de Victimas de QV, asi como de VI1 y V2 a través de la noticia de
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hechos que ese Instituto realice a esa Comisidn Ejecutiva con la presente
Recomendacion, la cual debera estar acompariada del Formato Unico de Declaracion
de la CEAV respectivos, y una vez que ésta emita el dictamen correspondiente conforme
a los hechos y a las violaciones de derechos humanos descritas y acreditadas en el
presente instrumento recomendatorio, proceda a la inmediata reparacion integral del
dafo que le caus6 a QV, asi como a VI1y V2 por las violaciones a derechos humanos
cometidas en su agravio, 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 atencién psicolégica que QV, VI1 y V2 requieran por los
hechos, las acciones u omisiones que dieron origen a la presente Recomendacion, la
cual debera brindarse por personal profesional especializado y de forma continua,
atendiendo a sus necesidades especificas, asi como proveerle los medicamentos
convenientes a su situacion, en caso de requerirlos. La atencion debera brindarse
gratuitamente, de manera inmediata, en el horario y lugar accesible para QV, VIl y V2
con su consentimiento previa informacion clara y suficiente, proporcionada por personal
profesional especializado; la cual, se prestara atendiendo a sus edades 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, para salvaguardar
sus derechos, cuando asi lo determinen o deseen retomarla, toda vez que la citada
medida de rehabilitaciéon es un derecho de QV, VI1 y V2 por lo que sera su voluntad
acceder a ésta; hecho lo anterior, envie a este Organismo Nacional las constancias con

gue se acredite su cumplimiento.

TERCERA. Colabore ampliamente con las autoridades investigadoras, en el tramite y
seguimiento del Expediente 3 que se inicié con motivo de la vista presentada por esta

Comision Nacional ante el OIC-IMSS, para efecto que se determine la responsabilidad
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administrativa que diera lugar en contra de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y ARG6 y personal
del servicio de Urgencias del Hospital-TyO, por la inadecuada atencion médica otorgada
a QV, atendiendo a su calidad de persona con comorbilidades, asi como lo relativo a la
integracion de su expediente clinico, a fin de que se inicie el procedimiento que
corresponda, a efecto de que dicha instancia realice la investigacion respectiva y
resuelva lo que conforme a derecho proceda, de conformidad con lo dispuesto en la Ley
General de Responsabilidades Administrativas; ademas, este Organismo Nacional
aportara a dicho Expediente 3, copia de la presente Recomendacién y las evidencias
gue la sustentan; hecho lo anterior, se envien a esta Comisién Nacional las constancias

gue acrediten dicha colaboracion.

CUARTA. Se realicen las acciones y/o gestiones institucionales pertinentes, a efecto de
gue QV pueda acceder una protesis de su extremidad misma que debera
reunir de manera idonea las caracteristicas médicas, fisicas y especificas para que en
su caso, garanticen su funcionalidad, circunstancia que en definitiva impactaria de
manera favorable en la calidad de vida de la victima; hecho lo cual, se envien a este

Organismo Nacional las pruebas con que se acredite su cumplimiento.

QUINTA. Se imparta en el plazo de seis meses, contados a partir de la aceptacion de
la presente Recomendaciéon, un curso integral sobre capacitacion y formacién en
materia de derechos humanos que considere los principios de accesibilidad,
aceptabilidad, disponibilidad y calidad, asi como la debida observancia y contenido de
la NOM-Expediente Clinico dirigido al personal médico del servicio de Urgencias del
Hospital-TyO, con inclusién de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5 y AR6 en caso de continuar
activas laboralmente en ese Instituto. El curso 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,

Informacicén censurada en términos de lo dispuesto por el articulo 113 Fl de la Ley Federal de
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objetivos, curriculos de las personas facilitadoras, lista de asistencia, videos y/o
constancias; hecho lo cual, se envien a este Organismo Nacional las pruebas con que

se acredite su cumplimiento.

SEXTA. Gire sus instrucciones para que, en el plazo de dos meses, contados a partir
de la aceptacion de la presente Recomendacion, se emita diversa circular dirigida al
personal médico del servicio de Urgencias del Hospital-TyO, con medidas adecuadas
de supervisién para la integracion del expediente clinico y labores de prevencién en la
atencion médica para garantizar que se agoten las instancias pertinentes y se satisfagan
los manejos médicos conforme a la legislacién nacional e internacional; hecho lo
anterior, se envien a esta CNDH las constancias de su cumplimiento, entre ellas el

acuse de recepcion de la circular y la descripcién de cémo se difundi.

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 Recomendacién, y en caso de ser sustituida, deberd notificarse

oportunamente a este Organismo Nacional.

83. 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 propésito fundamental de hacer una declaracion
respecto a 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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84. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 46, segundo parrafo, de la Ley de
la Comision Nacional de los Derechos Humanos, solicito a usted que, en su caso, la
respuesta sobre la aceptacion de la presente Recomendacion se informe dentro del

término de quince dias habiles siguientes a su notificacion.

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

haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacion.

86. Finalmente, me permito recordarle que cuando las recomendaciones no sean
aceptadas o cumplidas por las autoridades o personas servidoras publicas, éstas
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 Comisiébn Nacional, ante ello este
Organismo Nacional solicitar4 al Senado de la Republica o en sus recesos a la Comision
Permanente de esa Soberania, que requieran su comparecencia para que expliquen los

motivos de su negativa.

PRESIDENTA

MTRA. MA. DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA

CEFM
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