Comision Nacional de los Derechos Humanos

RECOMENDACION NO. 134 /2024

SOBRE EL CASO DE VIOLACIONES A LOS
DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION
DE LA SALUD Y AL TRATO DIGNO EN
AGRAVIO DE V, ASi COMO AL ACCESO A
LA INFORMACION EN MATERIA DE SALUD,
EN AGRAVIO DE Qvi, VI1 Y VI2 POR
PERSONAL MEDICO DEL HOSPITAL
GENERAL DE ZONA NO. 98, DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN
COACALCO, ESTADO DE MEXICO.

Ciudad de México, a 31 de mayo de 2024.

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

Apreciable director general:

1. La Comisiéon Nacional de los Derechos Humanos con fundamento en lo dispuesto
en los articulos 10., 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, fraccion 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/1/2023/12796/Q, relacionado con el caso de V.

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, fraccion Il, de
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 4, parrafo segundo, de la Ley
de la Comision Nacional de los Derechos Humanos; 78, parrafo primero, y 147, de su

Reglamento Interno; 68, fraccion VI, y 116, parrafos primero y segundo, de la Ley

1/36



Ys
>r

FS
Nz

Comision Nacional de los Derechos Humanos

~———
M E X I C O
Defendemos al Pueblo

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 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 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 Victima Vv
Persona Quejosa Victima Indirecta QVI
Persona Victima Indirecta Vi
Persona Autoridad Responsable AR
Persona Servidora Publica PSP

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

las que podran identificarse como sigue:

Siglas, acronimos o

Denominacion "
abreviaturas

Centro Médico Nacional “La Raza” del Instituto

Mexicano del Seguro Social en la Ciudad de México. CMN-Raza
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Denominacion

Siglas, acronimos o
abreviaturas

Comision Bipartita de Atencion al Derechohabiente del
H. Consejo Técnico del Instituto Mexicano del Seguro
Social

Comision Bipartita

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas

CEAV o Comisién
Ejecutiva

Comision Nacional de los Derechos Humanos

Comisién Nacional,
Organismo Nacional o
CNDH

Corte Interamericana de Derechos Humanos

CrIDH

Guia de Practica Clinica de Diagnostico y Tratamiento
Farmacologico de Diabetes Mellitus en el primer nivel
de atencion, IMSS-718-18 y Fauci, K (2016). Harris
Principios de Medicina Interna (192 ed.) McGRAW-HILL

Guia-Diabetes

Guia de Practica Clinica de Diagnoéstico y Tratamiento
de Fascitis Necrosante

Guia-de Fascitis

Hospital General de Zona No. 98 del Instituto Mexicano

del Seguro Social en Coacalco, Estado de México s
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 OIC-IMSS

Mexicano del Seguro Social.

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

Reglamento-LGS
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Siglas, acronimos o

Denominacion ;
abreviaturas

Reglamento de
Prestaciones Médicas del
IMSS

Suprema Corte de Justicia de la Nacion SCJN

Reglamento de Prestaciones Meédicas del Instituto
Mexicano del Seguro Social

. HECHOS

5. El 31 de julio de 2023, QVI presentd queja ante este Organismo Nacional en la
que sefaldé que el 28 de junio de ese afo, V ingresé al servicio de Urgencias del
HGZ-98, toda vez que, presentd un dolor severo en la pierna derecha, motivo por el cual
le fue prescrito un medicamento para aliviar dicho malestar, y al dia siguiente le
otorgaron el alta médica, asi como indicacion de seguimiento ante su Unidad Médica

Familiar.

6. En ese orden de ideas, el 6 de julio del mismo afio V nuevamente acudio al
HGZ-98, toda vez que continué con el padecimiento en su pierna, a lo que se agrego
un proceso de infeccion, sin embargo, el personal tratante determiné que su caso no

ameritaba hospitalizacion y ordenaron su egreso.

7. QVI refirio que al dia siguiente, y en virtud de que V continué con dicha molestia,
ademas de tener fiebre, hinchazéon y desmayos, tuvo que trasladarla por su medios al
CMN-Raza donde le indicaron que el grado de infeccion por la que transitaba era muy
severo y con un alto riesgo de mortalidad, aunado a que presentaba baja presion
arterial, asi como anemia, por lo que, V fue intervenida quirargicamente, pero debido a
las complicaciones de salud con las que ingreso fallecio el 12 de julio de 2023, motivo

por el cual QVI solicito la intervencion de este Organismo Nacional a efecto de investigar
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los hechos que planted.

8. En consecuencia, este Organismo Nacional inici6 el expediente
CNDH/1/2023/12796/Q, y a fin de documentar las posibles violaciones a derechos
humanos de V, se solicité diversa informacién al IMSS, entre ella, copia de los
expedientes clinicos de V que se integraron en el HGZ-98, asi como en el CMN-Raza,
cuya valoracion logica-juridica sera objeto de estudio en el capitulo de Observaciones y

analisis de las pruebas de la presente Recomendacion.

Il. EVIDENCIAS

9. Queja de 31 de julio de 2023, presentada por QVI ante esta Comision Nacional,
en el que narro presuntas violaciones a los derechos humanos en agravio de V por parte

de personal médico del HGZ-98.

10. Correos electronicos de 18 y 29 de septiembre de 2023, mediante los cuales
personal del IMSS remitié a esta Comision Nacional informes sobre la atencion médica
que se brindé a V en el HGZ-98, asi como en el CMN-Raza, en los que anexo los

expedientes clinicos, de los cuales se destaco las siguientes documentales:

10.1. Nota de triage' de 28 de junio de 2023 a las 17:00 horas, suscrita por AR1

personal médico adscrito al servicio de Urgencias del HGZ-98.

10.2. Nota inicial de 6 de julio de 2023 a las 11:33 horas, emitida por AR2 personal

1 El Triage es un método de seleccion y clasificacion de pacientes empleado en la enfermeria y en la
medicina de emergencias y desastres. Evalla las prioridades de atencion, privilegiando la posibilidad de
supervivencia, de acuerdo con las necesidades terapéuticas y los recursos disponibles
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meédico adscrito al servicio de Urgencias del HGZ-98.

10.3.Nota de triage de 8 de julio de 2023 a las 04:22 horas, emitida por PSP1

personal médico adscrito al servicio de Urgencias del CMN-Raza.

10.4.Nota de egreso de 12 de julio de 2023 a las 04:22 horas, emitida por PSP2
personal médico adscrito al servicio de Medicina Interna del CMN-Raza, quien

asento las causas del fallecimiento de V.

11. Correo electrénico de 19 de octubre de 2023, a través del cual persona del IMSS
envié a esta CNDH copia el certificado de defuncién de V, en el que se asenté que

fallecié a causa de presentar un choque séptico,? absceso renal® y peritoneal.*

12. Opinion Médica de 29 de noviembre de 2023, en la que personal de esta Comision
Nacional concluyé que la atencion brindada a V en el HGZ-98 fue inadecuada y

existieron omisiones a la NOM-Del Expediente Clinico.

13. Oficio 86979 de 14 de diciembre de 2023, mediante el cual esta CNDH dio vista al
OIC-IMSS respecto de la inadecuada atencidon médica otorgada por el personal médico

del HGZ-98, asi como del incumplimiento de la NOM-Del Expediente Clinico.

14. Correo electrénico de 2 de enero de 2024, por el que personal del IMSS informo
que, con motivo de los hechos sehalados en el presente pronunciamiento, la Division

de Atencion a Quejas Médicas del IMSS radico el Expediente Administrativo 1, mismo

2 Enfermedad grave que se produce cuando una infeccion en todo el cuerpo lleva a que se presente
presion arterial baja peligrosa.

3 Infecciones supuradas que comprometen el rifion.

4 Infeccion en cavidad de pus alrededor de uno o ambos rifiones.
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gue sera sometido a la aprobacién de la Comision Bipartita, por lo que, una vez que esa

instancia cuente con la determinacion informara a esta CNDH.

15. Oficio 641/30.102/0020/2024 de 5 de enero de 2024, a través del cual personal del
OIC-IMSS informé que con motivo de la vista realizada por esta Comision Nacional
relativo a la inadecuada atencién médica otorgada a V atribuible a personas servidoras
publicas de ese Instituto, se radicé el Expediente Administrativo 2, mismo que se

encuentra en investigacion.

16. Acta Circunstanciada de 30 de enero de 2024, en la que personal de este
Organismo Nacional hizo constar la llamada telefénica con QVI, quien manifesté que no
presentd ninguna otra queja y/o denuncia ante una instancia diversa a la que realizé
ante esta CNDH; asimismo, proporcion6 los nombres de VI1 y VI2 para que sean

contempladas en pronunciamiento que se emita en su asunto.

17. Oficio 00641/30.102/0272/2024 de 26 de marzo de 2024, mediante el cual
personal del OIC-IMSS, informo la conclusion del Expediente Administrativo 2, toda vez,
que no se acreditaron la existencia de elementos suficientes para acreditar actos y

convicciones que infrinjan la Ley General de Responsabilidades Administrativas.

18. Correo electrénico de 9 de mayo de 2024, a través del cual personal del IMSS
sefald que la Comisién Bipartita emitid la resolucidén dentro del Expediente
Administrativo 1, en la que determiné como procedente desde el punto de vista médico

el caso de V, en el que ordend formular vista ante el OIC-IMSS.
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lll. SITUACION JURIDICA

19. EI 2 de enero de 2024, personal del IMSS informé que con motivo de los presentes
hechos la Division de Atencion a Quejas Médicas inicié el Expediente Administrativo 1,
mismo que sera sometido a la aprobacién y dictaminacion de la Comision Bipartita, por
lo que, el cual fue determinado como procedente desde el punto de vista médico por la

Comision Bipartita.

20. EI 13 de enero de 2024, este Organismo Nacional tuvo conocimiento del oficio
641/30.102/0020/2024 del 5 de ese mes y afo, mediante el cual personal del
OIC-IMSS informd a QVI que con motivo de la vista otorgada por esta CNDH relativo a
la inadecuada atencién médica otorgada a V por parte de personas servidoras publicas
del HGZ-98 radico el Expediente Administrativo 2, mismo que fue concluido por no
acreditarse la existencia de elementos suficientes para acreditar actos y convicciones

que infrinjan la Ley General de Responsabilidades Administrativas.

IV. OBSERVACIONES Y ANALISIS DE LAS PRUEBAS

21. Del andlisis realizado a los hechos y evidencias que integran el expediente
CNDH/1/2023/12796/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 proteccidon 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 proteccion de la salud y al trato digno en agravio de V, asi como
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al acceso a la informacion en materia de salud en agravio de QVI, VI1 y VI2, atribuibles
a personas servidoras publicas adscritas al HGZ-98, en razéon de las siguientes

consideraciones:
A. DERECHO A LA PROTECCION DE LA SALUD

22. El articulo 4, parrafo cuarto, de la Constitucion Politica reconoce el derecho de
toda persona a la proteccién de la salud. Al respecto, la jurisprudencia administrativa

senala:

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 y en buen estado, y

.. . . 5
condiciones sanitarias adecuadas (...).

23. La Constitucion de la OMS® afirma que “el goce del grado maximo de salud que se
pueda lograr es uno de los derechos fundamentales de todo ser humano”; para lo cual,
los Estados deben garantizar que el servicio publico de prestacion de salud cumpla

cuando menos, con las siguientes caracteristicas:

23.1. Disponibilidad: establecer el numero suficiente de hospitales, centros de
salud, y programas destinados a la proteccidon integral de la salud de los

habitantes en todas sus épocas de vida.

5 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.

6 Fue adoptada por la Conferencia Sanitaria Internacional celebrada en Nueva York, el 22 de junio de
1946, firmada el 22 de julio de 1946 por los representantes de los 61 Estados y entro en vigor el 7 de abril
de 1948.
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23.2. Accesibilidad: garantizar que la atenciéon médica y medicamentosa que
se brinde en los centros y establecimientos de salud sea otorgada sin
discriminacion y se encuentren al alcance geografico y econémico de toda la

poblacién, en especial de los grupos considerados en situacion de vulnerabilidad.

23.3. Aceptabilidad: lograr que el personal encargado de brindar los servicios
de salud sea respetuoso de la ética médica, de la confidencialidad y de las

caracteristicas inherentes a la personalidad de las personas beneficiarias.

23.4. Calidad: que los establecimientos de salud sean apropiados desde el

punto de vista cientifico y médico.

24. EIl 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 aseqgure, (...) la salud y en especial (...) la asistencia médica y los servicios sociales

necesarios (...).”

25. El articulo 12.1 del Pacto Internacional de Derechos Econdémicos, Sociales y
Culturales™ sefala que toda persona tiene derecho al disfrute del mas alto nivel de vida

posible de salud fisica y mental.

26. El parrafo 1 de la Observacion General 14 del Comité de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales, aprobada el 11 de mayo de 2000, lo definié como “(...) un derecho

fundamental e indispensable para el ejercicio de los demas derechos humanos. Todo

7 Ratificado por México en 1981.
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ser humano tiene derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud que le permita
vivir dignamente. [Su] efectividad (...) se puede alcanzar mediante numerosos
procedimientos complementarios, como (...) aplicacion de los programas de salud

elaborados por la OMS o la adopcién de instrumentos juridicos concretos (...).”°

27. En el articulo 10.1; asi como en los incisos a) y d) del numeral 10.2, del “Protocolo
de San Salvador”, se reconoce que todas las personas tienen derecho a la salud,
entendida como el disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social, por lo

que el Estado debe adoptar medidas para garantizar dicho derecho.

28. Este Organismo Nacional emitié la Recomendacion General 15, “Sobre el derecho

a la proteccion de la salud™, en la que se aseveré que:

(...) el desempefio de las instituciones de salud es fundamental, ya que de sus acciones u
omisiones dependera la eficacia con que éste se garantice, (...) la observancia de elementos

esenciales que garanticen servicios médicos en condiciones de disponibilidad, accesibilidad,

aceptabilidad y calidad. '’

29. En el caso particular de las evidencias analizadas, se advirti6 que AR1 y R2
omitieron brindar a V la atencion médica adecuada en su calidad de garantes, a que les
obliga la fraccion |l del articulo 33 de la LGS y 48 del Reglamento de la LGS, asi como
el Reglamento de Prestaciones Médicas del IMSS, lo que incidié en la vulneracién a su

derecho humano a la proteccion a la salud, por las siguientes consideraciones:

8 “El derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud”, aprobada por la Asamblea General de la
ONU.

9 El 23 de abril del 2009.

10 CNDH. lll. Observaciones, parrafo cuarto.
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A.1. Violacion al derecho humano a la proteccion de la salud de V por la

inadecuada atencion médica

++» Antecedentes clinicos de V

30. V al momento de los hechos contaba con antecedentes de diabetes mellitus tipo

[I** y artritis reumatoide.?

«+ Atencion de V en el HGZ-98

31. EIl 28 de junio de 2023 a las 17:00 horas, V acudi6 al servicio de Urgencias, toda
vez, que presentod un dolor intenso en la espalda, asi como en la ingle del lado SR
lo cual le dificultaba su movilidad, ademas, de cursar picos de fiebre de un mes de
evolucion, lugar en el que fue atendida por AR1 personal médico adscrito al servicio
Urgencias , instancia que la valoro y observo con palidez en piel y mucosas, asi como
con dolor a la palpacion en la columna, ocasidén en la que fue diagnosticada con
contractura lumbar,*® tendinitis** ambos del costado EEEElEREsY artritis reumatoide, para

lo cual se le prescribié manejo farmacolégico y se le otorgo el alta médica.

32. En ese sentido, de acuerdo a la Opinién Médica emitida por esta Comision

Nacional, la actuacion de AR1 fue inadecuada, toda vez que omitié solicitar estudios de

11 Enfermedad que se produce por un problema en la forma en que el cuerpo regula y usa el nivel de
azucar como combustible.

12 Es una enfermedad crénica que provoca inflamacion en todo el cuerpo vy, por lo general, dolor en las
articulaciones.

13 Dolor localizado en la parte baja de la espalda que se origina a nivel de la columna vertebral, los
musculos, ligamentos o nervios de la zona.

4 Inflamacién del tendon:

Informacion 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 12/36
clasificada como Confidencial.
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laboratorio a efecto de controlar y dar seguimiento a las patologias de base que
presentaba V, asimismo, no verificd la presencia y motivos de una infeccion de tejidos
blandos ante la sospecha de una caso de hipertermia,®* e ignoro el dolor regional,
taquicardia,*® y palidez de tegumentos'’ con los que V cursaba, con lo que se incurrié
con lo establecido en la Guia-Diabetes y de la NOM-Del Expediente Clinico, esta ultima
debido a que el tratante no asentd sus datos, lo que se analizara en el apartado

correspondiente.

33. EI 6 de julio de 2023 a las 11:33 horas, V ingresé a Urgencias oportunidad en la
que fue atendida por AR2 personal médico adscrito del servicio en cita, quien la encontrd
con inflamacion en pierna derecha y dolor a la palpacioén, asi como con llenado capilar:®
inmediato, sin aumento de volumen en region lumbar, temperatura de 38° y con signos
vitales dentro de la normalidad, por lo que, determind como diagndstico Celulitis de
pierna derecha,'® anemia normocitica hipocromica® grado |, leucopenia,? trombosis® y
artritis reumatoide descontrolada a lumbar, y a su vez, indico el alta médica de V con
dieta baja en carbohidratos y azucares, ademas de manejo farmacoldgico® con cita

abierta en caso de cualquier eventualidad.

15 Temperatura corporal anormalmente alta.

16 |atido rapido del corazén, por lo general, definido como mayor de 100 latidos por minuto.

17 Pérdida anormal del color de la piel normal o de las membranas mucosas.

18 prueba rapida que se realiza sobre los lechos ungueales, se utiliza para vigilar la deshidratacién y la
cantidad de flujo sanguineo al tejido.

19 Es una infeccion bacteriana comun de la piel que causa enrojecimiento, inflamacion y dolor en el area
infectada. De no tratarse, puede propagarse y causar problemas de salud graves.

20 Esto generalmente ocurre cuando no hay suficiente cantidad del pigmento que transporta el oxigeno
(hemoglobina) en dichos gldbulos rojos. La causa mas comun de hipocromia en los Estados Unidos es
la insuficiencia de hierro en el cuerpo.

21 Nivel bajo de gldbulos blancos en la sangre que puede interferir con la habilidad de combatir una
infeccion.

22 ocurre cuando se forma un coagulo de sangre en una vena profunda. Estos coagulos por lo general se
forman en la parte inferior de las piernas, los muslos o la pelvis, pero también pueden aparecer en el
brazo.

2 Bencilpenicilina, clindamicina, paracetamol, indometacina y furosemide.
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34. En ese sentido, y como se vislumbra en la Opinion Médica, AR2 cometi6 las

siguientes omisiones:

34.1. Realizar una exploracién fisica completa al no describir las alteraciones
que presentaba V en la region lumbar, ademas, de no tomar en cuenta los datos

clinicos absceso,* en dicha region anatémica.

34.2. Ausencia de solicitud y/o practica de estudios de imagenologia,® aun y
cuando existia la sospecha de infeccién de tejidos blandos en una paciente con
factores de riesgo para el desarrollo de un cuadro infeccioso complicado debido

a sus antecedentes de diabetes mellitus tipo Il y artritis reumatoide.

34.3. Dejo de descartar el diagndstico de fascitis necrosante? en pierna derecha
al tratarse de una persona con un cuadro clinico sugestivo?” con factores de
riesgo para el desarrollo de esa patologia, y aun asi ordend el egreso de V sin
indicarle algun plan de vigilancia y/o seguimiento, aunado a ello, dej6 de prescribir
el empleo de medidas de vigilancia por tratarse de una persona en tratamiento

con un farmaco inmunosupresor.?

34.4. Paso por alto, indicar que se llevara a cabo un control por medio de

estudios de laboratorio, respecto al desarrollo de las alteraciones a nivel

24 Dolor, hinchazén, dolor a la palpacion y enrojecimiento

2 Proceso por el que se crean imagenes de areas del interior del cuerpo. Los métodos para crear
imagenes incluyen, entre otros, el uso de rayos X (radiacion de alta energia), ultrasonido (ondas de sonido
de alta energia) y ondas de radio

26 Es una infeccion bacteriana rara que se propaga por el cuerpo rapidamente y puede causar la muerte.
27 Conjunto de sintomas caracteristicos de una enfermedad que suelen aparecer en las personas que la
padecen y que indica la presencia de algo nuevo.

28 Sustancia que disminuye la respuesta inmunitaria del cuerpo.
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sanguineo por el suministro de metotrexato,? que fue prescrito a V.

35. En ese orden de ideas, las inobservancias que quedaron detalladas en los
numerales que anteceden, y como se establecié en la Opinién Médica, incumplieron con

lo establecido en la Guia-de Fascitis.

s Atencion de V en el CMN-Raza

36. EI 8 de julio de 2023 a las 04:22 horas, V acudi6 al nosocomio en cita a recibir
atencién médica, lugar en el que fue atendida por PSP1 personal médico adscrito al
servicio de Urgencias, quien después de realizar su valoracion indicé que presentaba
miembro pélvico derecho inflamado, hipertermia, hiperemia,*® dolor a la palpacion,
motivo por el cual se ordend su hospitalizacion para practicarle diversos estudios, asi

como interconsulta en la especialidad de Angiologia ante la sospecha de una trombosis.

37. Ahora bien, de acuerdo con la Opinién Médica emitida por este Organismo
Nacional, se documentd que en los dias posteriores® del arribé de V al CMN-Raza, la
atencion medica que recibio fue adecuada, en ese sentido, se destaco que el EikE.
I P SP2, personal médico adscrito al servicios de Medicina Interna; realizé una
nota en la que asentd que V presentd deterioro multiorganico,* hipotensién® que

ocasion¢ asistolia,> motivo por el que se iniciaron maniobras de reanimacion

2 Pertenece a una clase de medicamentos llamados antimetabolitos, trata el cancer retardando el
crecimiento de las células cancerosas, trata la psoriasis retardando el crecimiento de las células de la piel
para detener la formacién de escamas.

30 Abundancia extraordinaria de sangre en una parte del cuerpo.

31 Del 9 al 11 de julio de 2023.

32 Puede ser provocado por una variedad de eventos, incluyendo, pero no limitado a, sepsis, trauma
grave, enfermedades crénicas severas, cirugias de alto riesgo o complicadas y quemaduras extensas.
33 Presion arterial baja, que puede causar desmayos o mareos debido a que el cerebro no recibe suficiente
sangre.

34 Pérdida completa de la actividad cardiaca.
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cardiopulmonar,® sin embargo, no se tuvo éxito de retornar a V a la circulacidon

espontanea por lo que, a las i horas de ese dia se declard su fallecimiento, mismo

que se dio a causa de Choque Séptico, Absceso Renal y Perirrenal,® asi como de

diabetes mellitus tipo II.

38. Porlo anteriormente expuesto, en opinidn del personal médico de este Organismo
Nacional, se concluye que AR1 y AR2, vulneraron en agravio de V, el derecho a la
proteccion de la salud, ya que fue posible establecer que la atencién médica otorgada
a V por parte del personal del HGZ-98, durante los dias 28 de junio y 6 de julio de 2023
fue inadecuada, toda vez que las omisiones expuestas en los apartados que preceden,
condicionaron que al no realizar de manera oportuna cada uno de los estudios médicos
que V requeria, asi como no observar con diligencia sus valoraciones respecto a las
patologias que presentd, impidieron otorgarle un tratamiento especifico encaminado a
restablecer en cierta medida su estado de salud, dichas circunstancias fueron

determinantes para favorecer al deterioro de las condiciones médicas de V.

39. Finalmente, es posible vislumbrar que del analisis de las evidencias que
anteceden, AR1 y AR2 incumplieron en el ejercicio de sus funciones con los articulos
27 fraccion lll, 32, 33, fraccion Il, 51 y 77 bis 37, fracciones | y lll de la LGS y 48 del
Reglamento-LGS; que en términos generales, establecen que todo paciente tiene
derecho a obtener prestaciones de salud oportunas, de calidad y calidez, actividades de
atencion médica curativas con la finalidad de que se efectue un diagnéstico 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

35 Es un conjunto de maniobras temporales y normalizadas, destinadas a asegurar la oxigenacién de los
érganos vitales.
36 Es una cavidad de pus alrededor de uno o ambos rifiones.

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 16/36
clasificada como Confidencial.
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acontecid por las omisiones e irregularidades expuestas, lo cual vulnerd el derecho

humano a la salud de V.

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

40. 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”.?” 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.

41. 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 proteccion 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 recuperacion 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

posible.®

37 Organizacion de las Naciones Unidas, Departamento de Asuntos Econémicos 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.

38 Recomendacion 260/2022, parrafo 90.
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42. Por lo anterior, debido a la pertenencia de V a un grupo de atencién prioritaria, por
tratarse de una persona con antecedentes de
I o recibioé un trato preferencial que permitiera la mejoria de su estado
clinico, lo que se corroboré con las omisiones de AR1y AR2 del HGZ-98 que estuvieron
a cargo de la atencién médica de V, mismas que derivaron en el deterioro significativo

de su estado de salud.

43. Adicionalmente, la diabetes mellitus es un problema de salud de gran impacto
sanitario y social, por ello, es una de las principales causas de ceguera, insuficiencia
renal terminal, amputacion de miembros inferiores y enfermedad vascular, entre otras;
potenciada ademas por su frecuente asociacion con otros factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular, como obesidad, hipertension arterial y dislipemia, esto es,

niveles excesivamente elevados de colesterol o grasas (lipidos) en la sangre.*

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

44. 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.

45. Este Organismo Nacional en la Recomendacion General 29/2017, parrafo 27,
consideré que “(...) los derechos a la proteccién de la salud y el derecho a la
informacion, por virtud del principio de interdependencia son mutuamente vinculables

para su realizacion y de la garantia de estos se supedita la debida integracion del

39 CNDH. Recomendacion 174/2022, parrafo 32.
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expediente clinico.”

46. Por su parte, la CrIDH en el Caso Alban Cornejo y otros vs. Ecuador, sefald
respecto al expediente clinico que es instrumento guia para el tratamiento médico,"
inclusive la NOM-Del Expediente Clinico, es el conjunto tnico de informacién y datos
personales de un paciente,*> es decir, la debida integracion de un expediente clinico

decanta en un diagndstico y tratamiento adecuado.

47. En consecuencia, la indebida integraciéon 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 encontré con

motivo de la queja presentada en agravio de V.
C.1 Inadecuada integracion del expediente clinico de V
48. En la Opinidon Médica de esta Comision Nacional, se enfatizdé que de la revisién

del expediente clinico de V integrado en el HGZ-98, la nota relativa al 28 de junio de

2023 carece de nombre y firma de quien la elaboro, situacion con la que se evidencio el

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

41 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”.

42 E| expediente clinico es un instrumento de gran relevancia para la materializacion del derecho a la
proteccion de la salud. Se trata del conjunto Unico de informacién y datos personales de un paciente, (...)
integrado por documentos escritos, graficos, imagenoldgicos, electronicos, magnéticos,
electromagnéticos, 6pticos, magnetoodpticos (...), 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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incumplimiento con lo estipulado en el numeral 5.10% de dicha norma al no asentar sus
datos completos en la respectiva nota, por lo que se debera investigar la identidad del

servidor publico que la suscribio.

49. La omisidn citada en el parrafo que antecede atribuible a AR1, constituyen una
falta administrativa, lo cual representa un obstaculo para deslindar responsabilidades,
por lo cual se vulner6 el derecho de QVI, VI1 y VI2 a que conocieran la verdad, por
tanto, se reitera la necesidad de que las instituciones publicas de salud capaciten al
personal en el manejo adecuado del expediente clinico al ser responsables solidarias

de su cumplimiento.

50. Lainobservancia de la NOM-Del Expediente Clinico ha sido objeto de multiples
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 medicos y de la atencion que reciben.

51. 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
para brindar una atencién oportuna, responsable y eficiente a las personas usuarias, lo
cual se traduce en el respeto al derecho a la proteccién 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

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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preventivas para que se cumpla en sus términos.

D. RESPONSABILIDAD

D.1.Responsabilidad de las personas servidoras publicas

52. Por lo expuesto, se acredita que la responsabilidad de AR1 y AR2 del HGZ-98
encargados de la vigilancia de V durante los dias 28 de junio y 6 de julio de 2023, provino
de la falta de debida diligencia con que se condujeron en la atencion que le fue, lo cual
culmind en la violacion a sus derechos humanos a la proteccidén a la salud y al trato

digno con base en lo siguiente:

52.1. AR1 omitié solicitar estudios de laboratorio a efecto de controlar y dar
seguimiento a las patologias de base que presentaba V, asimismo, no verifico la
presencia y motivos de una infeccion de tejidos blandos ante la sospecha de un
caso de hipertermia, e ignoré el dolor regional, taquicardia, y palidez de

tegumentos por la que cursaba V.

52.2. AR2 omitié realizar una exploracién fisica completa al no describir las
alteraciones que presentaba V en la region lumbar, ademas, de no tomar en
cuenta los datos clinicos absceso,* en dicha region anatdmica; dejo de solicitar
y/o practicar estudios de imagenologia,* aun y cuando existia la sospecha del
desarrollo de un cuadro infeccioso complicado debido a sus antecedentes de

diabetes mellitus tipo Il y artritis reumatoide.

44 Dolor, hinchazén, dolor a la palpacion y enrojecimiento.

4 Proceso por el que se crean imagenes de areas del interior del cuerpo. Los métodos para crear
imagenes incluyen, entre otros, el uso de rayos X (radiacion de alta energia), ultrasonido (ondas de sonido
de alta energia) y ondas de radio.
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52.3. Asimismo, AR2 no descarto el diagndstico de fascitis necrosante*® en pierna
derecha al tratarse de una persona con un cuadro clinico sugestivo*” con factores
de riesgo para el desarrollo de esa patologia, y aun asi ordeno¢ el egreso de V sin
indicarle algun plan de vigilancia y/o seguimiento, aunado a ello, dejo de prescribir
el empleo de medidas de vigilancia por tratarse de una persona en tratamiento

con un farmaco inmunosupresor.

52.4. Finalmente, AR2 fue omiso en indicar llevar un control por medio de estudios
de laboratorio, respecto al desarrollo de alteraciones a nivel sanguineo por el

suministro que V tenia respecto al medicamento denominado metotrexato.*.

52.5. Las irregularidades en la integracion de su expediente clinico también
constituyen responsabilidad para AR1, con lo cual se vulnerd el derecho de QVI,

VI1 y VI2 al acceso a la informacion en materia de salud.

53. Este Organismo Nacional acredité que las omisiones atribuidas a AR1 y AR2, asi
como del personal del servicio de Urgencias del HGZ-98, encargados de la vigilancia
de V durante los dias 28 de junio de 6 de julio de 2023, eran personal médico con la
calidad de persona servidora publica al momento de ocurrir los hechos esgrimidos que
vulneraron los derechos humanos de V, también con su conducta afecto la legalidad,

objetividad, eficiencia, profesionalismo, honradez y respeto que deben ser observados

46 Es una infeccion bacteriana rara que se propaga por el cuerpo rapidamente y puede causar la muerte.
47 Conjunto de sintomas caracteristicos de una enfermedad que suelen aparecer en las personas que la
padecen y que indica la presencia de algo nuevo.

48 Sustancia que disminuye la respuesta inmunitaria del cuerpo.

49 Pertenece a una clase de medicamentos llamados antimetabolitos, trata el cancer retardando el
crecimiento de las células cancerosas, trata la psoriasis retardando el crecimiento de las células de la piel
para detener la formacién de escamas.
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en el desempefio del empleo, cargo o comision, principios rectores del servicio publico
federal, conforme a lo dispuesto en los articulos 7, fracciones |, V, VIl y VIII*® y 49,
fraccidon 1,5t de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, que prevén la
obligacion 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 disposicién legal, reglamentaria o administrativa relacionada con el servicio
publico; pues aun cuando la labor médica no garantice la curacion de la persona
enferma, el empleo de técnicas adecuadas conforme a la ciencia médica y
circunstancias concurrentes en cada caso, contribuyen a su mejoramiento, lo que en el

caso concreto no acontecio.

54. En consecuencia, con fundamento en los articulos 1°, parrafo tercero y 102,

apartado B de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 6°, fraccion lli;

50 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 comision, 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 demas disposiciones juridicas les atribuyen a su
empleo, cargo o comision, 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 desempeio 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 (...).

51 Articulo 49. Incurrird 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 cédigo de ética a que se refiere el articulo 16 de esta Ley

(...)
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71, parrafo segundo; 72, parrafo segundo, y 73, parrafo segundo, de la Ley de la
Comision Nacional de los Derechos Humanos, este Organismo Nacional en ejercicio de
sus atribuciones solicitara la reapertura del Expediente Administrativo 2 ante el Organo
Interno de Control Especifico en el IMSS, en contra de AR1 y AR2, por las
irregularidades en que incurrieron en la atencién médica de V, ello con fundamento en
el articulo 100, parrafo tercero de la Ley General de Responsabilidades Administrativas,
en consecuencia, ese Instituto debera colaborar en el tramite a esa solicitud de

reapertura.

D.2.Responsabilidad institucional

55. Conforme al parrafo tercero del articulo 10. de la Constitucién 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, sancionar y reparar las violaciones a los derechos

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

56. La promocion, 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 solo del mandato constitucional, sino también de los
compromisos internacionales adquiridos, mediante la suscripcion y 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 CriIDH y

aquellos que conforman el Sistema de las Naciones Unidas.
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57. Cuando el Estado incumple con esas obligaciones, falta 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 de despliegue de labores concretas para

hacer valer esos derechos.

58. En el presente caso, de conformidad con la Opinién Médica de este Organismo
Nacional existio responsabilidad institucional resulté de suma relevancia, ya que la falta
de supervision y accion de AR1 y AR2 del HGZ-98 de manera oportuna, fueron
determinantes en el impacto en la complicacion de salud de V al grado de aumentar el
riesgo de muerte, la CNDH advirtié con preocupacion que el IMSS, independientemente
de las responsabilidades particulares de las personas servidoras publicas determinadas
y que fueron sefaladas en la presente determinacién, el expediente clinico integrado en
el nosocomio en cita no cuenta con la formalidad necesaria en su integracion; por tanto,
la atencion médica brindada en esa unidad médica no cumplié con los estandares de
calidad que el caso ameritaba, toda vez que las instituciones de salud son responsables
solidarias del cumplimiento de esa obligacién, conforme a lo previsto en el numeral 5.1
de la NOM-Expediente Clinico, por lo que se tendran que realizar las acciones

pertinentes para erradicar dichas practicas.

V. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO

59. Una de las vias previstas en el sistema juridico mexicano para lograr la
reparacion del dafo derivado de la responsabilidad profesional e institucional, consiste

en plantear la reclamacion ante el 6rgano jurisdiccional competente, y otra es el sistema

no jurisdiccional de proteccion de derechos humanos, de conformidad con lo establecido
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en los articulos 10., 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 LGV, que prevén la posibilidad de que, al
acreditarse una violacion a los derechos humanos, atribuible a una persona servidora
publica, la Recomendacién 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, debera el Estado investigar, sancionar y reparar las violaciones a

los derechos humanos en los términos establecidos en la ley.

60. Para tal efecto, en términos de los articulos 1, parrafos tercero y cuarto, 2,
fraccién |, 7, fracciones |, lll y VI, 26, 27, fracciones I, lll, IV y V, 62, fraccion |, 64,
fracciones |, Il y VII, 65, inciso c), 73, fraccion V, 74, 75, fraccion IV, 88, fraccion Il y
XXIll, 96, 97, fraccion |, 106, 110, fraccion IV, 111, fraccion I, 112, 126, fraccién 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 de
V, asi como al acceso a la informacién en materia de salud en agravio de QVI, V1 y
VI2, por lo cual se les 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.

61. Alrespecto, 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
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
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restitucién, rehabilitacion, compensacion, satisfaccion, garantias de no repeticién,
obligacion de investigar los hechos; asi como identificar, localizar, detener, juzgar y, en

Su caso, sancionar a los responsables.

i. Medidas de rehabilitacion

62. 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 rehabilitacion incluye “la atencion médica y psicoldgica; asi como servicios

juridicos y sociales”.

63. De conformidad con lo dispuesto en los articulos 27, fraccion 1, 62 y 63 de la Ley
General de Victimas, se debera brindar a QVI, VI1 y VI2, la atencion psicoldgica y/o
tanatologica que requieran, por los hechos, las acciones u omisiones que dieron origen
a la presente Recomendacion, debido al fallecimiento de V, esta atencion debera
brindarse gratuitamente, de manera inmediata, en el horario y lugar accesible para QVI,
VI1y VI2, con su consentimiento y previa informacién clara y suficiente, proporcionada
por personal profesional especializado; la cual, se prestara en atencion 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, VI1 y VI2,
para salvaguardar su derecho, cuando asi lo determine o desee retomarla, toda vez que
la citada medida de rehabilitacion es un derecho de QVI, VI1 y VI2, por lo que sera su
voluntad acceder a ésta. Lo anterior, para el cumplimiento del punto recomendatorio

segundo.
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ii. Medidas de compensacion

64. 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 dafo
causado material o inmaterial. EI 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”.”

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

humanos, ello acorde a la Ley General de Victimas.

66. Para tal efecto, el IMSS debera colaborar con la CEAV, para la inscripcién en el
Registro Nacional de Victimas de V, asi como de QVI, VI1 y VI2, a través de la noticia
de hechos que ese Instituto realice a esa Comision Ejecutiva con la presente
Recomendacién, y que este acompafiada de los Formatos Unicos de Declaracion
disenado por esa Comisién 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 QVI, VI1 y VI2, que incluya la medida de

compensacion, en términos de la Ley General de Victimas, para lo cual esta Comisién

52 Caso Palamara Iribarne Vs. Chile, Sentencia del 22 de noviembre de 2005, Reparaciones y Costas,
parrafo 244.
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Nacional remitira copia de la presente Recomendacién, a fin de que se proceda
conforme a sus atribuciones; hecho lo cual, se deberan remitir las constancias con que

se acredite el cumplimiento del punto primero recomendatorio.

67. 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 podra 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 Recomendacion no acudan ante la CEAV a solicitar su
inscripcion, o bien las autoridades competentes para realizar la inscripcidn 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 atencidn a que los derechos de humanos son imprescriptibles, inalienables e

irrenunciables.

68. De igual 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 reparacioén integral o en su caso no continue con el tramite respectivo, se
debera dejar a salvo los derechos de la reparacion integral dafo, 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 Constitucion Federal, asi como el numeral 7 de la Ley General de Victimas, toda vez
que 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 satisfaccion

69. 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, fraccién 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.

70. En el presente caso, la satisfaccion comprende que las personas servidoras
publicas adscritas al IMSS, colaboren ampliamente con las autoridades investigadoras,
con la solicitud de reapertura del Expediente Administrativo 2 que se inicié con motivo
de la probable responsabilidad administrativa en contra de AR1 y AR2, a fin de que se
resuelva lo que a derecho corresponda. Ante ese respecto, este Organismo Nacional
remitira copia de la presente Recomendacion y las evidencias que la sustentan al
Expediente Administrativo 2. Lo anterior, para dar cumplimiento al punto recomendatorio

tercero.

71. 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 formulacién y publicacion de la presente Recomendacion, en si
misma constituye una medida de satisfaccion, ya que esta tiene como fin dar a conocer
las violaciones a derechos humanos que se cometieron en agravio de V, para lo cual se
debe conjuntar con los otros tipos de medidas que componen la reparacion integral del

dano a las victimas.
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iv. Medidas de no repeticion

72. 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.

73. 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 proteccién a la salud en términos de la legislacién nacional, asi como la
debida observancia y contenido de las NOM-Del Expediente Clinico. Dirigido al personal
meédico del servicio de Urgencias del HGZ-98, con inclusion de AR1 y AR2, en caso de
continuar activas laboralmente en dicho nosocomio; curso que 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, objetivos, curriculos de las personas facilitadoras, lista
de asistencia, videos y/o constancias. Lo anterior, para dar cumplimiento al punto

recomendatorio cuarto.

74. Asimismo, en el plazo de dos meses, contados a partir de la aceptaciéon de la

presente Recomendacion, se debera emitir una circular dirigida al personal médico del
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servicio de Urgencias del HGZ-98, con medidas adecuadas de supervision para la
integracion del expediente clinico y labores de prevencion en la atencidon 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 enfermedades cronico degenerativas.
Hecho lo anterior, se envien a esta CNDH las constancias de el cumplimiento del punto
recomendatorio sexto, entre ellas el acuse de recepcion de la circular y la descripcion

de cdmo se difundio.

75. Enrazon 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 puedan fortalecer una
sociedad mas justa, libre y respetuosa de la dignidad humana, mediante la realizacion
de las acciones sefaladas y, en 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 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.

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

formular, respetuosamente a usted, sefior director general, las siguientes:
VI. RECOMENDACIONES:

PRIMERA. Colabore en el tramite ante la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas,
para la inscripcidn en el Registro Nacional de Victimas de V; asi como de QVI, VIl y
VI2, a través de la noticia de hechos que ese Instituto realice a esa Comisién Ejecutiva

con la presente Recomendacion, la cual debera estar acompafiada del Formato Unico
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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 dano que les causé a QVI, VI1 y VI2, por las
violaciones a derechos humanos cometidas en agravio de V, que incluya la medida de
compensacion, en términos de la Ley General de Victimas, y se envien a esta Comision

Nacional las constancias con que se acredite su cumplimiento.

SEGUNDA. Se otorgue la atencion psicologica y/o tanatolégica que QVI, VI1 y VI2
requieran por los hechos, las acciones u omisiones que dieron origen a la presente
Recomendacién, 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 QVI,
VI1 y VI2, con su consentimiento previa informacion clara y suficiente, proporcionada
por personal profesional especializado; la cual, se prestara conforme 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, para salvaguardar
sus derechos, cuando asi lo determinen o deseen retomarla, toda vez que la citada
medida de rehabilitacion es un derecho de QVI, VI1 y VI2, por lo que sera su voluntad
acceder a ésta; hecho lo anterior, envie a este Organismo Nacional las constancias con

que se acredite su cumplimiento.

TERCERA. Colaboren ampliamente con las autoridades investigadoras, con la solicitud
de reapertura del Expediente Administrativo 2, que se inicié con motivo de la probable
responsabilidad administrativa en contra de AR1 y AR2, a fin de que se resuelva lo que
a derecho corresponda, ello con fundamento en el articulo 100, parrafo tercero de la Ley

General de Responsabilidades Administrativas. Ante ese respecto, este Organismo
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Nacional remitira copia de la presente Recomendacion y las evidencias que la sustentan
al Expediente Administrativo 2; hecho lo anterior, se envien a esta Comision Nacional

las constancias que acrediten dicha colaboracién.

CUARTA. Se imparta en el plazo de seis meses, contados a partir de la aceptaciéon de
la presente Recomendacién, un curso integral sobre capacitacion y formacion 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, Guia-de Fascitis y Guia-Diabetes, dirigido al personal
meédico del servicio de Urgencias del HGZ-98, con inclusién de AR1 y AR2 en caso de
continuar activos 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, 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.

QUINTA. 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 HGZ-98, con medidas adecuadas de supervisidon para la integracion del
expediente clinico y labores de prevencion en la atencién médica para garantizar que
se agoten las instancias pertinentes y se satisfagan los manejos médicos conforme a la
legislacion 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

descripcion de como se difundio.
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SEXTA. 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.

77. La presente Recomendacion, de acuerdo con lo sefalado en el articulo 102,
apartado B, de la Constitucidon 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.

78. 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.

79. 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.

80. 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
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102, apartado B, parrafo segundo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 15, fraccion X, y 46 de la Ley de la Comisién Nacional, ante ello este
Organismo Nacional solicitara al Senado de la Republica o en sus recesos a la Comisién
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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