Comisioéon Nacional de los Derechos Humanos

RECOMENDACION NO. 172 /2024

SOBRE EL CASO DE VIOLACIONES A LOS
DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION DE
LA SALUD Y A LA VIDA EN AGRAVIO DE V,
QUIEN SE ENCONTRABA PRIVADO DE LA
LIBERTAD EN EL CENTRO FEDERAL DE
READAPTACION SOCIAL NO. 12, EN OCAMPO,
GUANAJUATO, ASIi COMO AL DERECHO AL
ACCESO A LA INFORMACION EN MATERIA DE
SALUD EN MENOSCABO DE V'Y DE QVI.

Ciudad de México,a 28 de junio 2024

MTRO. ANTONIO HAZAEL RUIZ ORTEGA

COMISIONADO DEL ORGANO ADMINISTRATIVO
DESCONCENTRADO PREVENCION Y READAPTACION SOCIAL

DE LA SECRETARIA DE SEGURIDAD Y PROTECCION CIUDADANA.

DRA. LIGIA GRISELDA ARCE PADILLA
SECRETARIA DE SALUD Y DIRECTORA GENERAL DEL INSTITUTO
DE SALUD DEL ESTADO DE GUANAJUATO

Apreciables Comisionado y Secretario de Salud:

1. La Comisién 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; 10., 30., parrafo
primero, 60., fracciones I, Il, lll y XIl, 15, fraccion VII, 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
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Defendemos al Pueblo

expediente de queja CNDH/3/2022/1240/Q, sobre el caso de violacion a los derechos
humanos a la proteccion de la salud y a la vida en agravio de V, quien se encontraba
privado de la libertad en el Centro Federal de Readaptacion Social No. 12, en
Ocampo, Guanajuato, asi como al derecho al acceso a la informacion en materia de

salud en menoscabo de Vy de QVI.

2. Con el proposito 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, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 60., apartado A, fraccion
Il de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 40., parrafo segundo,
de la Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos, 78 parrafo primero y
147 de su Reglamento Interno; 68 fraccion VI y 116, parrafos primero y segundo, de
la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica; 10., 30., 90., 11
fraccion VI, 16 y 113 fraccion | y parrafo ultimo, asi como 117, parrafo primero de la
Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, y 10., 60., 70., 16,
17 y 18, de la Ley General de Proteccion y 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, quien tendra el compromiso de dictar las medidas de proteccion

de los datos correspondientes.

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

hechos, y expedientes son los siguientes:

DENOMINACION CLAVE
Persona Victima V
Persona Quejosa QVI
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DENOMINACION CLAVE
Victima Indirecta
Persona Autoridad Responsable AR
Persona Servidora Publica PSP

4.

En la presente Recomendacion la referencia a distintas dependencias,

instancias de gobierno y normatividad, se hara con acrénimos o abreviaturas, a

efecto de facilitar la lectura y evitar su constante repeticion, los cuales podran ser

identificados como sigue:

NOMBRE

SIGLAS/ACRONIMO/ ABREVIATURA

Centro Federal de Readaptacién Social
No. 12, en Ocampo, Guanajuato.

CEFERESO No. 12

Comision Ejecutiva de Atencién a Victimas

CEAV

Comisién Nacional de los Derechos Humanos

Comisién y/o Organismo y/o Institucién
Nacional o Autonoma / CNDH

Corte Interamericana de Derechos Humanos CrIDH
Comisién Interamericana de Derechos

CIDH
Humanos.

Criterios clinicos de cancer hepatico de
Barcelona

Criterios clinicos de Barcelona

Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos

CPEUM/ Constituciéon Federal

Encuesta Nacional de Poblaciéon Privada de la
Libertad

ENPOL

Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias
Biliares IMSS-426-11, del Diagnéstico y
Tratamiento del Cancer de Vias Biliares

Guia de Practica Clinica del Cancer de
Vias Biliares

Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias
Biliares IMSS-685-13 del Diagnéstico vy

Guia de Tratamiento de Encefalopatia

Hepatica
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NOMBRE

SIGLAS/ACRONIMO/ ABREVIATURA

Tratamiento de Encefalopatia Hepatica en el
Adulto

Guia de Cuidados Paliativos en Pacientes
Adultos

Guia de Cuidados Paliativos

Guia mexicana de tratamiento de la
hepatocarcinoma avanzada

Guia mexicana de hepatocarcinoma
avanzado

Hospital General Ledn, en Guanajuato, de la
Secretaria de Salud del Estado de
Guanajuato.

Hospital General Le6n

Hospital Unidad Shock y Trauma Galeana, en
San Rafael, Galeana, Nuevo Leodn.

Hospital Galeana

Ley de la Comision Nacional de los Derechos

Humanos LCNDH
Ley Nacional de Ejecucion Penal LNEP
Ley General de Salud LGS
Ley General de Victimas LGV

Norma Oficial de Enfermos en Situacién
Terminal Mexicana NOM-011-SSA3-2014,
Criterios para la Atencién de Enfermos en
Situacion Terminal a Través de Cuidados
Paliativos

Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal

Norma Oficial de Enfermos en Situacién
Terminal Mexicana NOM-027-SSA3-2013,
Regulacién de los Servicios de Salud

Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal de Regulacién

Organo y Administrativp’ De_sconcentrado OADPRS
Prevencion y Readaptaciéon Social
Organizacién Mundial de la Salud OMS

Reglas Minimas de las Naciones Unidas para
el Tratamiento de los Reclusos

Reglas Mandela
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NOMBRE SIGLAS/ACRONIMO/ ABREVIATURA
Suprema Corte de Justicia de la Nacion SCJN
Secretaria de Salud del Estado de Guanajuato SSG
ﬁzﬁ:ﬁosde Asuntos Legales y Derechos UALDH
I. HECHOS
5. Los dias 3 y 9 de diciembre de 2021, este Organismo Nacional recibio via

electronica los escritos de queja suscritos por QVI, quien refirié que el 1 de ese mes
y afno, V, quien se encontraba privado de la libertad en el CEFERESO No. 12, le
indico que sufria dolor intenso en |a [Jili] debido a que la tenia inflamada y no se
le brindaba atencion médica; asimismo, sefialé que personal médico de ese lugar de
reclusion informo a V que tenia ||l I r<ro no lo habian externado de
ese establecimiento penitenciario para continuar con el tratamiento, motivo por el
cual se radico el expediente CNDH/3/2022/1240/Q.

6. Se tuvo conocimiento por parte de personal adscrito de manera permanente
al CEFERESO No. 12, que con la finalidad de dar seguimiento al sumario
CNDH/3/2022/1240/Q, personas servidoras publicas de ese lugar de reclusion le
informaron que con el objetivo de dar cumplimiento a un mandamiento judicial
establecido en la Causa, en el cual PSP14 otorgaba el Beneficio a favor de V, el 8
de febrero de 2022 egres6 del CEFERESO No. 12 para ser trasladado a su domicilio;
sin embargo, durante el trayecto empeoré su condicion de salud y fue llevado al
Hospital Galeana para recibir atencion médica, pero al llegar al nosocomio perdio la

vida.

7. Previa solicitud de informacion al OADPRS y a personal del CEFERESO

Clasificacion de Datos Personales
En virtud de tratarse de informacion que contiene datos personales concernientes a una persona fisica idgmﬁgada o
identificable, con fundamento en el Articulo 113 Fraccion |, de la LFTAIP, y numeral 116 parrafo primero de la LGTAIP, las

secciones eliminadas con datos personales son: Narracion de hechos, Salud.
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No. 12, asi como a la SSG, se obtuvo diversa documentacion, misma que en su
conjunto es objeto de analisis y valoracion légico-juridica en el capitulo de

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

8. Escritos de queja del 3 y 9 de diciembre de 2021, suscritos por QVI, en los
cuales asentd que derivado de la comunicacion telefonica sostenida con V, éste le
comentd que su estado de salud se encontraba delicado, aludiendo tener dolor e

inflamacion | 2dcmas de haber manifestado que
personal medico del CEFERESO No. 12 le habia diagnosticado |

9. Acta circunstanciada del 9 de marzo de 2022, en la que se hizo constar que
personal de este Organismo Autbnomo comisionado en el CEFERESO No. 12,
informo telefonicamente que el 8 de febrero de 2022, V fue externado para ser
trasladado a su domicilio, pero durante el trayecto empeord su condicién de salud y
perdi6 la vida.

10. Oficio PRS/UALDH/2237/2022, del 15 de marzo de 2022, suscrito por
personal de la UALDH, en el cual se hizo del conocimiento a esta Comision Nacional

lo siguiente:

e Enrelacién con la atencibn médica proporcionada a V por el CEFERESO No.
12, esta se le dio en todo momento, adicionalmente, se solicité atencion
especializada al Hospital General Ledn, en el que V fue atendido por el area

de especialidades, misma que fue acorde a sus padecimientos.

e De conformidad con la nota informativa DS/SSG/0207/2022, del 9 de febrero
de 2022, personal de la Primera Compafia de Seguridad y Guarda del
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En virtud de tratarse de informacién que contiene datos personales concernientes a una persona fisica identificada o
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CEFERESO No. 12, precis6 que V fue trasladado de ese lugar de reclusién al
estado de Nuevo Ledn, dicho movimiento, estuvo a cargo de AR1, titular al
momento de los hechos de la Direccion Técnica de ese lugar de reclusion y
personal comisionado de ese lugar de reclusion, quienes se transportaron en
el Vehiculo, mismo que se encontraba habilitado con los aparatos, utensilios
y suministros médicos necesarios para efectuar el traslado en Optimas
condiciones y poder brindar los primeros auxilios en caso de que se
presentara una emergencia durante el trayecto, ademas de referir que el
personal asistente se encontraba capacitado y monitoreaba los sintomas y
malestares de V, por dltimo se informd que el actuar de esas personas
servidoras publicas ante el estado de salud agravado de V fue de manera

inmediata, del mismo modo se anexaron las siguientes constancias:

10.1  Reporte de resultados de un laboratorio particular, del 5 de enero de
2021, en el que se observa que las pruebas de funcionamiento [ llllide V

se encontraban en altos niveles.

10.2  Reporte de resultados de laboratorio del 25 de agosto de 2021, en el
cual se asentd que las pruebas de funcionamiento il de V continuaban

con altos niveles.

10.3  Nota médica del 26 de noviembre de 2021, suscrita por PSP1, adscrito

al momento de los hechos al Servicio Médico del CEFERESO No. 12, quien

asent6 que V refiric |G . I
I 2Unado a que se encontraba
I o' |0 que se le diagnostic con
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10.4. Nota médica del 29 de noviembre de 2021, firmada por AR4 médico
penitenciario perteneciente al CEFERESO No. 12, en la cual manifesté que V
habia referido dolor en |l I ¢! cual presentaba desde hace
aproximadamente 15 dias y [l Il ocneralizado, asi como en ojos, por
lo cual estableci6 el diagnéstico de probable .

10.5 Nota médica del 6 de diciembre de 2021, suscrita por PSP10 quien al
momento de las violaciones a derechos humanos laboraba en el Hospital
General Leon, en la que manifestd que V refirié dolor [ llc! cual habia
iniciado un mes antes, del mismo modo que éste presentaba ||| | N

10.6  Notas médicas del 6 de diciembre de 2021, signadas por PSP2 médico
adscrito al Hospital General Leon, en las cuales V adujo presentarjjij desde

hace 15 dias previos, dolor en | NN I ) c"
ojos con 5 dias de evolucion, a la exploracion fisica con | <"

1 Se localiza en la fosa lumbar y en el angulo costovertebral resiguiendo el margen inferior de la 122
costilla.

2 Es una coloracion amarilla en la piel, las membranas mucosas o los ojos. El color amarillo proviene
de la bilirrubina, un subproducto de los glébulos rojos viejos. La ictericia puede ser un signo de varios
problemas de salud.

8 La colelitiasis se refiere a la formacién de piedras (calculos) en el interior de la vesicula biliar. Los
célculos biliares son pequefias piedras hechas de colesterol creadas en la vesicula biliar y aunque de
primeras no suelen presentar ningln tipo de problemas, pueden llegar a ocasionar diversas
complicaciones.

4 La ictericia es a menudo un signo de un problema con el higado, la vesicula biliar o el pancreas. La
ictericia puede ocurrir cuando se acumula demasiada bilirrubina en el cuerpo. Esto puede suceder
cuando: Hay demasiados globulos rojos muriendo o descomponiéndose (hemodlisis) y yendo hacia el
higado.

5 El dolor renal puede deberse a muchas causas. Podria ser sefial de una infeccion, una lesion u otros
problemas médicos, como por ejemplo las piedras en los rifiones.
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I ' B presente, por o que fue
diagnosticado con probable |

10.7  Nota de nutricion del 19 de diciembre de 2021, suscrita por PSP11
personal suscrito al Area de Nutriologia del CEFERESO No. 12, quien refiri6

que V adujo presentar |2 'a mayoria de los | Y
4 M |
I

10.8  Notas médicas del 19, 20 y 21 de diciembre de 2021, firmada por AR4
y PSP2, quienes coincidentemente establecieron el diagnéstico de [N
I < cstudio, y ambos indicaron continuar manejo por

especialidad, sin especificar cuando se realizaria el estudio programado.

10.9 Nota de alta médica del 23 de diciembre de 2021, signada por un
residente del Servicio de Urgencias del Hospital General Lebn, en la que se
describié de manera resumida la atencion médica que se le otorgd a V, quien
el 22 de diciembre de 2021 ingres6 al Servicio de Urgencias con el diagnéstico

de ingreso de probable | N’ Y I B < cstudio, asi como

su estancia en dicho nosocomio.

6 La hiperplasia nodular focal (HNF) es el tumor hepatico benigno mas frecuente después del
hemangioma, producto de una respuesta hiperplasica a una anomalia vascular focalizada. A menudo
asintomatica, la mayor parte de las ocasiones es descubierta incidentalmente.

6 La colangitis es una infeccion los conductos biliares, los tubos que transportan la bilis desde el higado
hasta la vesicula biliar y los intestinos. La bilis es un liquido producido por el higado que ayuda a
digerir los alimentos.

7 La colangitis es una infeccion de los conductos biliares, los tubos que transportan la bilis desde el
higado hasta la vesicula biliar y los intestinos. La bilis es un liquido producido por el higado que ayuda
a digerir los alimentos.

8 Los tumores hepaticos benignos son un grupo de lesiones nodulares hepaticas originadas a partir
de las diferentes células presentes en el higado.
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10.10 Nota médica del 23 de diciembre de 2021, en la cual AR7, quien al
momento de los hechos estaba adscrito al Area de Medicina Paliativa del
Hospital General Ledn, menciond que V se encontraba con dolor controlado y

gue se daria seguimiento en consulta externa.

10.11 Nota médica del 28 de diciembre de 2021, suscrita por AR4, en la que
destaco el resultado de tomografia abdominal realizada en el Hospital General

Ledn, la cual report GG I e infiliraba
o I I I

10.12 Nota médica del 1 de enero de 2022, firmada por PSP1, en la que

destact que V se encontraba N 1 NN
I B sin datos de I I 2 la exploracion
fisica | B Oisminuida y anormal, de la misma se

desprende que PSP1 asentdé que V se encontraba bajo seguimiento por

especialidad (sin precisar cual) y que se habia solicitado cita con la especialidad

9 Proteina elaborada por los glébulos blancos en respuesta a un antigeno (sustancia que produce una
respuesta inmunitaria especifica del sistema inmunitario) o infeccién.

10 | a agenesia l6bulo hepatico izquierdo es poco comun y se define como la ausencia de parénquima
en el lado izquierdo, en un paciente sin antecedentes de enfermedad o cirugia hepatica previa.

11 Masa anormal de tejido que aparece cuando las células se multiplican mas de lo debido o no se
mueren cuando deberian. Las neoplasias son benignas (no cancerosas) o malignas (cancerosas).

12 Debilidad, falta de energia y fuerza.

13 | a que se caracteriza por la gran postracion y pérdida de fuerzas del paciente.

14 Hepatomegalia es el agrandamiento del higado por encima de su tamafio normal. Ciertas
condiciones como una infeccién, parasitos, tumores, anemias, estados téxicos, enfermedades de
almacenamiento, insuficiencia cardiaca, enfermedad cardiaca congénita y trastornos metabdlicos
pueden hacer que el higado se agrande.

15 | a peritonitis se produce cuando se inflama la capa delgada de tejido que recubre el interior del
abdomen

16 Movimiento ondulatorio de los misculos del intestino u otros érganos tubulares que se caracteriza
por la contraccion y relajacion alternadas de los muasculos que impulsan hacia adelante lo que
contienen.
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de NN emitiendo como diagnostico, G
I

10.13 Nota médica, del 17 de enero de 2022, sighada por AR7, quien registro
que V acudio al Hospital General Leon por haber presentado ||l NG
B cstableciendo malas condiciones generales, por lo que lo refiri6 a la
especialidad de Radiologia Intervencionista.

10.14 Nota médica del 21 de enero de 2022, en la que PSP19, quien al
momento de los hechos laboraba en el Area de Radiologia Intervencionista del
Hospital General Le6n, diagnosticé a V con |} I’ 2deméas de
hacer referencia a la solicitud de consulta de la especialidad de Cuidados
Paliativos, a fin de valorar la colocacion de una |l TN

10.15 Resumen Clinico del 1 de febrero de 2022, suscrito por PSP3, médico
adscrito al Area de Medicina Interna del Hospital General Leén, quien indico
que V ingres6 al Hospital General Ledn el 26 de enero de 2022, por un cuadro
evolutivo de 2 a 3 meses de dolor abdominal localizado en el epigastrio®® e

irradiado a la espalda, presentando ictericia generalizada, acompafiandose de

17 El carcinoma hepatocelular es un cancer que se origina en las células del higado y es el mas comun
de los canceres hepéticos primarios. aumentan el riesgo de desarrollar una hepatocarcinoma, en
especial en personas con cirrosis hepatica.

18 | as protesis biliares son tubos pequefios de varios milimetros de ancho y varios centimetros de
largo. Las protesis permiten la salida de la bilis, cuando existe una causa de obstruccion, que impiden
su salida.

19 Regi6én anterior del abdomen que se extiende desde la punta del esternén hasta cerca del ombligo.
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10.16 Nota médica del 5 de febrero de 2022, signada por ARS3, el cual al
momento de las violaciones a derechos humanos fungia como Coordinador de
Servicios Médicos del CEFERESO No. 12, en la que indicé que V habia
reingresado a ese lugar de reclusion, posterior a haber sido dado de alta del

Hospital General Leon, con un diagnostico de | . con probable
I Y con muy mala evolucion para la funcion y la vida.

10.17 Nota médica del 6 de febrero de 2022, firmada por AR4, quien

establecio que V tuvo los diagnosticos de [
- 1 B B

20 La hiporexia es un trastorno alimenticio que consiste en la pérdida gradual del apetito, lo que genera
que la persona que lo padece deje de comer.

21 La acolia son signos clinicos caracterizados por el color blanco o amarillo claro de las deposiciones,
lo que refleja falta de pigmentacion de la materia fecal, generalmente secundaria a la reduccion del
flujo biliar hepético, ocasionada por disminucion en la excrecion de la bilirrubina conjugada

22 lLa coluria indica la existencia de una hiperbilirrubinemia conjugada. En la ictericia de causa
hepatocelular no suele aparecer acolia, salvo en la primera semana de una hepatitis aguda.

23 La colangitis generalmente es causada por una infeccién bacteriana. Esto puede ocurrir cuando el
conducto esta bloqueado por algo como un calculo biliar o un tumor.

24 La escala o indice de Karnofsky (KPS) consiste en una escala numérica del 0 al 100, muy empleada
en oncologia para expresar de forma reducida el estado general de salud y la calidad de vida de un
paciente.

25 La escala ECOG es una forma practica de medir la calidad de vida de un paciente exclusivamente
con cancer u oncolégico, cuyas expectativas de vida cambian en el transcurso de meses, semanas e
incluso dias — ECOG 4, El paciente permanece encamado el 100 % del dia y necesita ayuda para
todas las actividades de la vida diaria, como por ejemplo la higiene corporal, la movilizacion en la
cama e incluso la alimentacién.
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10.18 Nota médica del 7 de febrero de 2022, en la cual AR4 asento el reporte
meédico y prondstico de V, refiriendo que éste se encontraba muy grave y que

su estado de salud era potencialmente “complicable”.

10.19 Nota médica del 8 de febrero de 2022, suscrita por AR3, quien emitié

el diagnéstico de IS I BN DENNE BN
I I DN e BN BN Y
I B B 2demas de asentar que V se encontraba
I o' lo que establecio como prondstico muy |
para la funcion y la vida, ademas de indicar que no se descartaban

10.20 Notainformativa DS/SSG/0207/2022, del 9 de febrero de 2022, signada
por PSP12, en la cual se informé el egreso de V, en cumplimiento a una orden

judicial para sustituir la pena de prision por el Beneficio, asi como su deceso

26 |a insuficiencia hepatica aguda grave se define como la alteracién importante de la coagulacion,
complicada con encefalopatia clinica en pacientes con funcién hepatica previa normal o hepatopatia
compensada

27 Es un sistema de estadificacion usado para evaluar el pronéstico de una enfermedad hepatica
cronica, principalmente la cirrosis.

28 La encefalopatia hepatica es un deterioro de la funcién cerebral que afecta a personas con
enfermedad hepética grave producido por la llegada al cerebro de sustancias téxicas acumuladas en
la sangre que normalmente deberian haber sido eliminadas por el higado.

2% | a pérdida de la funcion cerebral ocurre cuando el higado ya no es capaz de eliminar las toxinas de
la sangre. Esto se conoce como encefalopatia hepatica (HE, por sus siglas en inglés). El problema
puede presentarse repentinamente o puede desarrollarse lentamente con el tiempo.

30 Astenia: La astenia es una sensacion de falta de fuerzas, cansancio, debilidad, agotamiento, fisico
y psiquico; falta de energia y motivacion.

31 Adinamia: La adinamia es la disminucion de la iniciativa fisica (movimiento) por extrema debilidad
muscular.

82 En la Hipoxemia Moderada se manejan valores entre 40 y 59 (mm Hg).
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durante el traslado del CEFERESO No. 12 a la Ciudad de Apodaca, Nuevo
Ledn.

11. Oficio SSPC/PRS/CGCF/CFRS12CPS-GTO/DG/3191/2022, del 24 de
febrero de 2022, suscrito por PSP20, a través del cual inform6 a esta Comision
Nacional, entre otras circunstancias, que respecto a la informacion que el
CEFERESO No. 12 hizo del conocimiento a los familiares de V, entre ellos a QVI,
sobre su estado de salud en relacién a la evolucién y atencion de su padecimiento
de I B cdiante tarjeta informativa del 8 de ese mes y
afo, personal del Area de Trabajo Social de ese lugar de reclusion entablo
comunicacién con QVI para requerirle informacién y hacerle del conocimiento de las

acciones llevadas a cabo con base en el traslado de V al estado de Nuevo Ledn.

12. Oficio PRS/UALDH/2610/2022, del 28 de marzo de 2022, mediante el cual
personal de la UALDH informé a esta Comision Nacional, sobre la atencién médica
que se proporcioné en el CEFERESO No. 12 a V, ademas de remitir las siguientes

documentales:

12.1  Oficio 1214/2022, del 8 de febrero de 2022, signado por PSP13,
mediate el cual ordend la libertad de V, tras haberse concedido el sustitutivo de

la pena de prisién impuesta en la Causa, por el Beneficio.

33 Es un cancer raro que surge en el higado y suele presentarse en adolescentes, asi como en adultos
menores de 40 afios.
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12.2  Certificado Médico de Defuncion, del 9 de febrero de 2022, suscrito por
PSP14, en el cual se indicoé como causa de la muerte de V, IR

13.  Opinion Especializada en materia de Medicina, del 15 de diciembre de 2022,
MED/338/04-2022, elaborada por personal adscrito a la Coordinacion General de
Especialidades Cientificas y Técnicas de este Organismo Nacional, en la que

concluyo lo siguiente:
» Punto Primero:

e La atencidén médica que recibiera V en el servicio médico del CEFERESO No.
12, fue inadecuada al desestimar los resultados de analisis de laboratorio
practicados para verificar su estado de salud, el 5 de enero y el 25 de agosto
del 2021, los cuales mostraron alteraciones en las pruebas dejjji i N
I ror lo cual los médicos penitenciarios adscritos a ese lugar de

reclusion omitieron realizar un protocolo de estudio; del mismo modo, que los

dias 6, 7 y 8 de febrero de 2022, V presento |
I C/Ue No cedia con el

tratamiento médico proporcionado, lo cual a pesar de ser detectado por dichos
meédicos en las valoraciones médicas incumplieron con la Guia de Cuidados
Paliativos e incurrieron en inobservancia a la Norma Oficial de Enfermos en
Situacién Terminal en sus numerales 6.2, 6.5, y 9, ya que omitieron referir a
V al Hospital General Ledn y en cambio se programo el traslado hasta su

domicilio, condicionando que se agravara su condicién clinica, por las varias

34 La encefalopatia hepética se produce en personas que tienen una enfermedad del higado desde
hace mucho tiempo (cronica).
35 La insuficiencia hepatica aguda es la pérdida rapida (en dias o semanas) de la funcion del higado,
normalmente en una persona que no tiene una enfermedad hepatica preexistente.
Clasificacion de Datos Personales 15/1
En virtud de tratarse de informacion que contiene datos personales concernientes a una persona fisica identificada o ident%{ca% e, con
fundamento en el Articulo 113 Fraccion |, de la LFTAIP, y numeral 116 parrafo primero de la LGTAIP, las secciones eliminadas con datos
personales son: Narracion de hechos, Salud.



Comision Nacional de los Derechos Humanos

horas de camino en las cuales no recibié atencion médica hospitalaria, lo cual

derivé en su deceso el 9 de febrero de 2022.

» Punto Segundo

e La atencion médica que recibiera V en vida en el Hospital General Ledn, por
parte de medicos en el servicio de |l fue inadecuada, ya que tras
constatar la hoja de alta del Servicio de Urgencias, del 23 de diciembre de
2021, medicos de la especialidad de |Jjllla determinaron que V no era
candidato a manejo quirargico posterior a la valoracion de [N
I oitiendo la estadificacion del ] de
acuerdo con la Guia mexicana de hepatocarcinoma y a los Criterios clinicos
de Barcelona®®, siendo que dicha informacién era necesaria para conocer si
era candidato a tratamiento sistémico, y asi probablemente mejorar su

prondstico de vida.

14.  Oficio HGL-02002/23, del 30 de marzo de 2023, suscrito por PSP4 entonces
titular del Hospital General Ledn, en el cual sefiald la atencién que se proporcioné a

V en ese hospital, indicando lo siguiente:

» 2021

e EI 6 de diciembre de 2021, por solicitud de PSP2, se recibié a V en el Hospital
General Leon, a fin de llevar a cabo la interconsulta con la especialidad de

Cirugia General, ello derivado de los datos arrojados en el ultrasonido de

36 La clasificacion BCLC es una herramienta simple que permite etapificar, determinar un prondstico
preciso global del paciente validado en diversas poblaciones y establecer una recomendacion
especifica de tratamiento de acuerdo a su estado. El prondstico y tratamiento se basa en la funcion
hepética, las caracteristicas del tumor y la funcionalidad del paciente.
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I 'c:lizado en misma fecha, en el que se detecto nodulo

e EI 7 del mismo mes y afo, el servicio de Cirugia General, asentd que se
trataba de un paciente con cuadro clinico de 1 mes de evolucion con Il
B 2demas de revisar estudios de laboratorio que mostraron dafio

I ) uitrasonido abdominal con | B de dicha

valoracion se concluyd que V no contaba con urgencia quirdrgica.

e EIl 22 de ese mes y afio, V fue llevado nuevamente al Hospital General Ledn
por personal del CEFERESO No. 12 con referencia al Servicio de Urgencias,
puesto que habia presentado un marcado deterioro fisico en los ultimos 15
dias, motivo por el cual se le emitieron los siguientes diagndsticos: a)

I N
] ¢

e EI 22 del periodo sefialado, V fue ingresado al Hospital General Ledn por

presentar GGG s <" 2 meses, el (ltimo mes con
I, ' cn oS Ultimos

dias previo a su ingreso a ese nosocomio presentd una |l 2
esa fecha tenia laboratorios realizados previos a su ingreso con | N

e Es importante precisar, que durante el internamiento de V en el Hospital

General Leon, le realizaron multiples estudios de laboratorio, en los cuales

37 La hiperplasia nodular focal (HNF) es el tumor hepético benigno mas frecuente después del
hemangioma, producto de una respuesta hiperplasica a una anomalia vascular focalizada

38 El hipocondrio derecho es una zona importante del abdomen. Alli estan la vesicula biliar y el higado.
Un dolor muy tipico en esa zona son los colicos biliares, de la vesicula.
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presento [ con aumento importante de las |
I - ©Xpensas de |2
I B dc! mismo modo, ultrasonido de abdomen en el cual se
apreciaban datos que sugerian proceso |GGG
I B i como tomografia simple
y contrastada de abdomen en la cual se apreciaba | NN
|
|
I B cc aspecto I
I 2 tes descrito, asi como
B cn dichos estudios se demuestra |l N B ©
irreversible secundario a una [l ) Oluc se
encuentra diseminada a otros | NN

para su evolucién clinica present6 control de dolor con ajuste de tratamiento
de cuidado paliativos, se descartd requerir atencién quirdrgica urgente por
parte del servicio de Cirugia y lograr estabilizacion hemodinamica, por lo cual
se decidié alta hospitalaria para continuar manejo en consulta externa con
cuidados paliativos y protocolo para la realizacién de procedimiento para la
toma de biopsia, refiriendo mal prondstico a corto plazo.

e En ese sentido, una vez que se valord a V, se requirié que se programara por

I S erTbargo, antes

39 Los niveles de fosfatasa alcalina elevados podrian ser signo de dafio en el higado o algun tipo de
enfermedad de los huesos.

40 Los ganglios linfaticos que se encuentran en el retroperitoneo y la pelvis del hombre forman parte
del sistema linfatico, el cual transporta liquido, nutrientes y material de desecho entre los tejidos del
cuerpo y el torrente sanguineo.

4l Una adenopatia, también conocida como linfadenopatia, es una enfermedad en los ganglios
linfaticos. No obstante, normalmente se utiliza este término como un sinénimo de una inflamacion o
un aumento del tamafio de los ganglios linfaticos.
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de la intervencién se solicitd la hospitalizacién para mejoria de condiciones y
estar en posibilidades de realizar el procedimiento de derivacion de | R

I oucs V se encontraba en malas condiciones generales,

persistencia de S HINEEEE | DN DN I B N BN
|

» 2022

e EIl 10 de febrero de 2022 se obtuvo el reporte de la biopsia dejji R

BN arojando como resultado |GG I I
— ER O O EERERE N
I

e Del mismo modo PSP4 precis6 que V ingresé con una enfermedad [N
avanzada dado que la tomografia mostraba datos de diseminacién
I B - itiples organos y alteraciones metabolicas motivos
por los cuales en el momento de la atencion médica inicial en su ingreso a la
hospitalizacion en el Hospital General Ledn los dias 22 y 23 de diciembre de
2021, no era candidato a la realizacion de toma de biopsia |l ror las
condiciones en gque se encontraba para obtener el diagnostico histopatologico
de la tumoracion, por lo cual, al no contar con este estudio era imposible

encuadrarlo en la clasificacion de Barcelona** referida en las guias

42 Cuando los anticuerpos se unen al antigeno en la muestra de tejido, se activa la enzima o el tinte y
se observa el antigeno al microscopio. Las pruebas inmunohistoquimicas se usan para ayudar a
diagnosticar enfermedades como el cancer. También se utilizan para ayudar a diferenciar entre tipos
de cancer.

43 La metastasis se presenta cuando las células cancerosas se desprenden del tumor original
(primario), viajan por el cuerpo a través de la sangre o el sistema linfatico y forman un tumor nuevo
en otros 6rganos o tejidos.

44 Clasificacion Barcelona Clinic Liver Cancer (BCLC) de carcinoma hepatocelular (CHC), La
clasificacibon BCLC es una herramienta simple que permite identificar, determinar un prondstico
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nacionales, asimismo, en dicha hospitalizaciébn se inici0 el protocolo para
diagnostico de la enfermedad | B 2si como el manejo

multidisciplinario especificamente por la Unidad de Cuidados Paliativos.

e Con lo anteriormente descrito, concluyé que se brindé a V una atencion
médica continua, integral, multidisciplinaria, profesional y con trato digno,
resaltando que desde el inicio de su atencién en esa Unidad Médica se
encontraba con un estado de salud grave con deterioro multiorganico y que
dificilmente se podria restaurar su salud, asimismo que |a |
I fue realizada en los tiempos que las condiciones medicas lo permitieron,

aunado a lo anterior remitié las siguientes documentales:

14.1 Nota médica del 22 de diciembre de 2021, suscrita por AR5, quien al
momento de los hechos fungia como Médico adscrito a la Unidad de Ingreso a

Urgencias del Hospital General Leon, en la que asent6 como diagnostico

probable GGG <" cstudio.

14.2  Nota médica del 22 de diciembre de 2021, signada por PSP6, en la cual
destaco que en la exploracion fisica a V, se observo | GG cc 4
e,
ademas de establecer que V se encontraba delicado con pronéstico malo para

la vida y la funcién.

14.3  Nota médica del 23 de diciembre de 2021, firmada por PSP17, en la
cual asenté que V presentaba una lesion N -

preciso global del paciente validado en diversas poblaciones y establecer una recomendacion
especifica de tratamiento de acuerdo a su estado.
45 Hepatomegalia es el agrandamiento del higado por encima de su tamafio normal.
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I I CUe éste se encontraba con nauseas |

14.4  Nota médica del 23 de diciembre de 2021, realizada por AR5, en la cual

manifestd que derivado de una evaluacidon de la tomografia simple y

contrastada de V, esta mostro G
I
I |

14.5 Nota médica del 23 de diciembre de 2021, suscrita por AR5, quien asento

que V habia ingresado por presentar | con alerta

I o [
I 0uc se iniciaba el protocolo de estudio, siendo valorado por la

especialidad de Cirugia y Oncocirugia, quienes determinaron |EEEEGNE
I . Siendo valorado
posteriormente por Servicio de Cuidados Paliativos para ajuste de medicacién
decidiendo egreso por parte de todos los servicios para continuar con su manejo

por parte de consulta externa.

14.6 Reporte de Tomografia del 23 de diciembre de 2021, firmado por AR2, en

el cual concluyé que V presents G

14.7 Nota médica del 26 de enero de 2022, suscrita por AR5, quien menciond

qgue V fue referido por Cuidados Paliativos, solicitando su hospitalizacion para

46 La nefrosis colemica (NC) es una entidad infrecuente que se presenta en enfermedades
colestasicas avanzadas y que se caracteriza por un espectro de lesiones renales que comprenden
desde disfuncion tubular proximal a insuficiencia renal aguda por necrosis tubular aguda y presencia
de cilindros tubulares biliares
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I . ©Stableciendo como pronéstico

14.8 Nota médica del 26 de enero de 2022, firmada por PSP18, quien al
momento de los hechos se encontraba adscrito al area de Oncologia Médica
del Hospital General Leén, mencion6 que V contaba con los siguientes datos:
I | 2. emas de
asentar que no se contaba con diagnoéstico | ¢! cual era

imprescindible para otorgar el tratamiento sistémico, del mismo modo sugirié

valoracién por la especialidad de G
I

14.9 Nota médica del 27 de enero de 2022, signada por PSP19, quien asentd
gue del estudio de la tomografia practicada a V el 22 de diciembre de 2021, se
observo |
I oue contaba con estudios de laboratorio alterados en los
tiempos de | 2demas requeria manejo [ Y Previo a
realizacion de cualquier procedimiento, necesitaba |
I 2dcmas ordend valoracion por Medicina Interna

derivado de la [l Y asento que en cuanto a los tiempos de coagulacion
se encontraban en parametros normales se realizaria derivacioniiiiiill

14.10 Nota médica del 28 de enero de 2022, en la cual PSP19 establecié que
V requeria resolucion de |l sin cmbargo, se realizaria el
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31 de ese mes y afo, lo anterior, derivado de su justificacion por falta de tiempo

quirdrgico en sala de hemodinamia*’.

14.11 Nota médica del 29 de enero de 2022, en la cual PSP8 reporté que V

persistia con datos compatibles a G
]

14.12 Nota médica del 30 de enero de 2022, en la cual personal del area de
Medicina Interna del Hospital General Ledn, determin6 que V contaba con los
siguientes diagnosticos: |
.|
.
|

14.13 Nota médica del 2 de febrero de 2022, suscrita por ARS8, quien al
momento de las violaciones a derechos humanos estaba adscrito al Area de
Medicina Interna del Hospital General Leon, mencion6 que V se encontraba

I <idente, con diagnostico de base con mal
I con desgaste I '© cual se habia
exacerbado, que se encontraba bajo cuidados del servicio de Medicina Paliativa
y del Dolor, que no ameritaba || ) o se consideraba
candidato a N 1HE B | B o' parte de
Oncologia Médica o Quirurgica, emitiendo un pronéstico |GGG
|
|

47 La Hemodinamica es una subespecialidad de la Cardiologia que se encarga del estudio anatémico
funcional del coraz6n mediante la introduccion de finos catéteres por las arterias de la ingle (femoral)
o del antebrazo (radial).
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14.14 Nota médica del 3 de febrero de 2022, en la que AR8 mencioné que V se
encontraba grave, con un diagnostico de base con |GG Y2
que éste no estaba exento de posibles complicaciones y/o secuelas, incluso

fatales.

14.15 Resultado de estudio Anatomopatolégico*® Q22-549, interpretado el 10
de febrero de 2022 por PSP9, en el que asentd que, del resultado de la biopsia
de I B sc determind que esta era compatible con
I

15.  Ampliacion de la Opinién Especializada en materia de Medicina, MED/286/04-
2023, del 12 de diciembre de 2023, emitida por personal adscrito a la Coordinacion
General de Especialidades Cientificas y Técnicas de este Organismo Nacional, en

la que se concluyo lo siguiente:

» CONCLUSION UNICA

= Aunado al mal pronéstico de | cue presentd V, diversos
factores contribuyeron al deterioro de su estado de salud y posterior
fallecimiento, el cual acontecio el 23 de marzo del 2022, siendo de relevancia

los siguientes elementos:

% A) Debido a que los dias 22 y 23 de diciembre de 2021, AR5 omitié dar

seguimiento a la interconsulta de las especialidades de [lEE2 Y

48 Es un informe médico en el que se describen las caracteristicas de la muestra de tejido que se toma
de un paciente.
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I "o se contd con evidencia documentada que corroborara que V
haya recibido la valoracibn médica por dichas especialidades.

% B) En virtud de que el 23 de ese mes y afo, AR5 adscrito a Urgencias, AR6
adscrito a Cirugia General, y AR7 del servicio de Medicina del Dolor y
Paliativa, todos del Hospital General Lebn, desestimaron la evidencia de

I < tomografia abdominal por | 2si
como la sintomatologia de |EEG—G—
y estudios de laboratorio con | 2ucnto de
I - Cue sugerian la presencia de

I por lo que omitieron solicitar la intervencion oportuna de Radiologia

Intervencionista para I G

< C) El 28 de enero de 2022, posterior a que se transfundieron ||| s
para corregir los tiempos de [N se postergé 3 dias mas el
procedimiento para | ror falta de tiempo quirdrgico, por lo que
se denota omisién de caracter administrativo por parte del personal que se

encarga de programar los tiempos quirdrgicos.

% D) Los dias 1 y 2 de febrero de 2022, durante su atencion en el servicio de

Medicina Interna en el Hospital General Ledn, se suspendio la administracion

49 Una transfusidon de hemoderivados es la transferencia de productos sanguineos donados a una
persona. Ejemplos de hemoderivados son glébulos rojos, glébulos blancos, plasma, plaquetas,
albimina y otros hemoderivados especializados.

50 El tiempo promedio para que la sangre se coagule oscila entre 10 y 13 segundos. Un namero
superior significa que la sangre demora mas tiempo en coagularse. Un ndmero inferior significa que
la sangre se coagula mas rapido de lo normal.
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de los medicamentos lactulosa®! y rifaximina®?, los cuales eran necesarios
para disminuir las concentraciones de amoniaco en el organismo y disminuir

la | situacion que no fue justificada en las notas

meédicas de los dias sefialados por ARS.

s E) AR9, adscrita al servicio de Medicina Interna del Hospital General Leon,
otorgo el 4 de febrero de 2022 el alta hospitalaria a V, pese a que proseguia
con datos clinicos de | co ©! riesgo inminente de
I 2 critando continuar hospitalizado para monitoreo de
sus condiciones clinicas, vigilancia respiratoria, control nutricional, asi como
detectar posibles I NI I I
mediante estudios de laboratorio, del mismo modo inadvirtio el tratamiento
consistente en la prescripcion de los medicamentos | 122

evitar el progreso de | G

16.  Oficio HGL-03280/24, del 23 de mayo del 2024, suscrito por PSP4, mediante
el cual refiri6 que en todo momento se otorgd a V atencion médica de forma
especializada, multidisciplinaria, integral y oportuna con apego a los derechos
humanos y enfoque intercultural, actualizada y basada en evidencia, por lo que en el
Hospital General Ledn se brindo a la victima atencién médica continua, profesional y
con trato digno, ademas dicha persona servidora publica hizo énfasis en que desde

el inicio de la atencidn otorgada a V en esa Unidad Médica se encontraba con estado

de salud . con I ) oue dificiimente se podria | N
L

51 La lactulosa es un azucar sintético utilizado para tratar el estrefiimiento.
52 | a rifaximina trata la encefalopatia hepatica deteniendo el crecimiento de bacterias que producen
toxinas y que pueden empeorar la enfermedad del higado.
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17. Oficio PRS/UALDH/6949/2024, del 12 de junio de 2024, a través del cual
personal de la UALDH proporcion6 documentales relacionadas con la atencion
meédica de cuidados paliativos otorgada a V en el CEFERESO No. 12, por lo que se

agrego lo siguiente:

17.1 Ocurso SSPC/PRS/CGCF/CFRS12CPS-GTO/DG/09699/2024, del 11 de
junio de 2024, suscrito por PSP22, en el cual inform6 que quien decidié el egreso
de V del Hospital General Leén fue personal de ese nosocomio, al sefialar que el
4 de febrero de 2022 la victima habia presentado mejoria, del mismo modo que
posterior a su egreso del nosocomio en menciéon, V debia contar con Cuidados
Paliativos y medicina para el dolor por consulta externa y por ultimo que personal
del CEFERESO No. 12 habia solicitado el 8 de febrero de 2022 al Hospital General
Ledn cita para V en la especialidad de Cuidados Paliativos, la cual fue programada
por el citado hospital para el 28 de ese mes y afio.

18.  Ampliacion de Opinion Médica No. MED/474/06-2024, del 26 de junio de 2024,
en la que personal especializado en materia de Medicina de esta Comision Nacional

concluyd lo siguiente:

» Posterior al analisis del Dictamen técnico del 23 de mayo de 2024, suscrito
por PSP4, se pudo determinar que se ratifican todas y cada una de las
conclusiones emitidas en la Opinion Médica del 15 de diciembre de 2022 y su
Ampliacién de Opiniéon Médica del 12 de diciembre de 2023, en las cuales se
llevé a cabo un analisis exhaustivo de las omisiones en las que incurrié el
personal meédico del Hospital General Ledn, quienes atendieron a V del 6 de
diciembre de 2021 al 4 de febrero de 2022, lo cual derivé en una inadecuada
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atencion médica.

» De acuerdo a notas de Enfermeria del CEFERESO No. 12, se advierte
inobservancia de tipo administrativo por parte de AR3 a la LNEP y al
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios
de Atencion Médica, por no contar con la medicacion ni con el personal de
Enfermeria capacitado para la resolucién de problemas de salud de V, lo que
se corrobora en las notas médicas del 4 y 5 de febrero de 2022, y la de
enfermeria del 8 de ese mismo mes y afio, en las que se plasmé que V no se
encontraba clinicamente estable, por lo tanto se ratificé lo concluido en la
Opinién Médica del 15 de diciembre de ese afio, en razén de que el personal
meédico de ese lugar de reclusién omitié referir a V al Hospital General Ledn y

en cambio se programo el traslado hasta su domicilio.

19. Acta circunstanciada del 21 de mayo de 2024, en la que personal de esta
Comisiéon Nacional hizo constar la llamada telefénica que sostuvo con QVI, quien
proporcion6 datos de contacto para informarle lo necesario respecto al asunto

materia del presente pronunciamiento.
lll. SITUACION JURIDICA

20. Ala emisiéon de la presente Recomendacion no se tiene evidencia de que se
haya iniciado expediente administrativo ante el Area de Quejas, Denuncias e
Investigaciones del Organo Interno de Control Especializado en Investigacion en el
Ramo de Seguridad y Proteccion Ciudadana de la Secretaria de la Funcion Publica,
ni ante el Organo Interno de Control de la SSG, por presuntas irregularidades de
caracter administrativo en las que pudieron haber incurrido las personas servidoras
publicas del CEFERESO No. 12 y del Hospital General Leon, derivado de la
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transgresion a los derechos humanos de proteccion de la salud y a la vida en agravio
de V al interior de esos lugares, asi como al acceso a la informacién en materia de

salud en menoscabo de €l y de QVI.
IV. OBSERVACIONES Y ANALISIS DE LAS PRUEBAS

21. Del andlisis logico - juridico realizado al conjunto de evidencias que integran
el expediente CNDH/3/2022/1240/Q, en términos de lo dispuesto en los articulos 41
y 42 de la LCNDH, con un enfoque de maxima proteccion de las victimas, a la luz de
los instrumentos nacionales e internacionales en materia de derechos humanos, de
los precedentes emitidos por esta Comision Nacional, asi como de criterios
jurisprudenciales aplicables, tanto de la SCJIN y de la CrIDH, se determind que se
cuenta con evidencias que permiten acreditar violaciones a los derechos humanos a
la proteccién de la salud y a la vida en agravio de V quien padecia hepatocarcinoma
fibrolamelar y se encontraba privado de la libertad en el CEFERESO No. 12, asi
como al derecho al acceso a la informacion en materia de salud en menoscabo de V
y de QVI, lo anterior, en razén de las consideraciones que se exponen a

continuacion.
A. CONSIDERACIONES CONTEXTUALES®3

22. De acuerdo con lo establecido en los articulos 18, parrafo segundo, de la
CPEUM; 90., fraccion Il, 72, 73, 74 , 76, fracciones Il y IV y 77 de la LNEP, el Sistema

Penitenciario se organizara sobre la base del respeto a los derechos humanos, por

53 Andlisis de contexto en la jurisprudencia internacional de los derechos humanos, I(dh)eas, CNDH,
2021, pag.5. El andlisis del contexto puede servir para: a) valorar ampliamente los hechos y los
derechos en cuestion atendiendo al contexto dentro del cual se insertan; b) comprender y valorar
adecuadamente la prueba y determinar la responsabilidad; c) determinar la procedencia de ciertas
medidas de reparacion, y; d) como criterio orientador respecto de la obligacion de investigar los casos
en cuestion. Puede verse: Recomendacion 113/2023; Recomendacion 109/2023 y Recomendacion
108/2023
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lo que el derecho a la proteccion de la salud sera uno de los servicios fundamentales
que deben otorgarse, con el propdésito de garantizar la integridad fisica y psicoldgica
de las personas privadas de la libertad, como medio para proteger, promover y
restaurar su salud, proporcionando atencion médica desde su ingreso y durante la
permanencia de los mismos, ademas de que se garantice que los servicios médicos

que se brinden sean gratuitos y obligatorios para la poblacion penitenciaria.

23. Este Organismo Nacional ha enfatizado la necesidad de que los
establecimientos penitenciarios del pais garanticen el derecho a la proteccion de la
salud de las personas privadas de la libertad, por lo que mediante el pronunciamiento
denominado Derecho a la Proteccion de la Salud de las Personas Internas en
Centros Penitenciarios de la Republica Mexicana, se sefiala que los responsables
del Sistema Penitenciario y de la atencion a la salud en la Republica Mexicana, deben
atender la situacién que se vive actualmente en los centros de reclusion del pais,
para que el total de la poblacion goce de ese derecho fundamental que se enmarca
en la normatividad nacional e internacional, asi como el acceso a una vida digna al

interior de los centros de reclusion.>*

24. En ese orden de ideas, este Organismo protector de los Derechos Humanos
reconoce que las personas privadas de la libertad pertenecen a un grupo que
presenta concurrencia de elementos de vulnerabilidad al estar sujetos a un régimen
carcelario y dependiente totalmente del Estado Mexicano para satisfacer sus
necesidades mas elementales, lo que los coloca en una situacion de riesgo latente

de sufrir violaciones a los derechos humanos.

25. Particularmente el garantizar el derecho a la proteccion de la salud en el mas

54 CNDH. “Derecho a la Proteccién de la Salud de las Personas Internas en los Centros Penitenciarios
de la Republica Mexicana”, CNDH, México, 2016.
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alto nivel posible para la poblacién penitenciaria, ha sido un tema siempre pendiente
de atender a cabalidad de los estandares nacionales e internacionales en la materia,
por lo que siempre implica un punto de partida vital sobre el cual debe prestarse
especial atencion y hacer mejoras continuas, en virtud de que el derecho humano
mayormente vulnerado en el Sistema Penitenciario Federal, es justamente el de la
salud; no obstante, que la falta de atencion médica integral al interior de los recintos
carcelarios, ha cobrado la vida de personas privadas de la libertad, como lo ocurrido
con V, quien fallecié a consecuencia de la cadena de omisiones cometidas en su
agravio, pese a que el compromiso del Estado Mexicano, mientras permanezcan en

su custodia, es la de velar por el respeto de sus derechos fundamentales.

26. Ahora bien, en concatenacion con lo anterior, es relevante sefialar que la LNEP
establece en su articulo 3o. fraccidbn I, que se considerara autoridades
corresponsables a las Secretarias de Gobernacion, de Desarrollo Social, de
Economia, de Educacion Publica, de Salud, del Trabajo y Previsiébn Social, de
Cultura, la Comisién Nacional de Cultura Fisica y Deporte, el Sistema Nacional para
el Desarrollo Integral de la Familia y la Secretaria Ejecutiva del Sistema Nacional de
Proteccion Integral de Nifias, Nifios y Adolescentes y sus equivalentes en las
entidades federativas, asi como aquellas que por su naturaleza deben intervenir en
el cumplimiento de la Ley, en el ambito de sus atribuciones, por lo cual la serie de
omisiones empleadas por personal de las diversas areas de especialidad del Hospital
General Ledn, mismo que se encuentra adscrito a la SSG, evidenciaron el nivel de
responsabilidad en la deficiente atencion meédica integral proporcionada a V, lo cual
aunado a su condicion de salud y la deficiencias de atencion en el CEFERESO No.

12, sumé factores negativos que culminaron en la pérdida de la vida de éste.

27. Es necesario precisar, que las personas privadas de la libertad al estar sujetas
al Régimen Penitenciario, se encuentran con limitantes para recibir la atencion
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médica integral necesaria para sus padecimientos, los cuales pueden ir desde
enfermedades que requieren atencion médica de primer nivel, hasta la necesidad de
acciones por alguna especialidad, situacibn que es visible en casos como
enfermedades infectocontagiosas o algun tipo de cancer, por ello, debe priorizarse
el acceso a los servicios de salud de especialidad, favoreciendo la integridad y el
estado fisico y neuroldgico de aquéllos que cuentan con estos.

28. Como ultima referencia, respecto al nivel de poblacidn penitenciaria que padece
alguna enfermedad oncoldgica al interior de un lugar de reclusion, de acuerdo con
datos de la ENPOL en el afio 2021, el 42.6 % de la poblacién penitenciaria masculina
a nivel nacional sefial6 que no tomaba medicamentos o recibia tratamiento para su
enfermedad, en ese mismo sentido, también ser observo que el 71.6 % de los
hombres en reclusién que padecian cancer no contaba con el tratamiento médico

adecuado a su padecimiento. °°

29. Enelcaso especifico del diagnostico con el que contaba V, de | N
B cs importante destacar algunas precisiones meédicas hechas por
personal de esta Comision Nacional, en la Opinion Médica y su ampliacion emitidas
el 15 de diciembre de 2022 y 12 de diciembre de 2023, respectivamente, en las
cuales se sefal6 que el manejo de dicha enfermedad idealmente debe realizarse por
un grupo multidisciplinario, requiriendo apoyo del hepatélogo, cirujanos de trasplante
hepatico, cirujanos hepatobiliares, anestesiélogos de cirugia hepatica, radidlogos

intervencionistas y especialistas en medicina paliativa.

30. El hepatocarcinoma fibrolamelar es un cancer que surge en el higado y que

55 Instituto Nacional de Estadistica y Geografia, Encuesta Nacional de Poblacion Privada de la Libertad
2021, México, diciembre de 2021, Pag. 30,
https://www.inegi.org.mx/contenidos/programas/enpol/2021/doc/enpol2021_presentacion_nacional.p
df
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suele presentarse en adolescentes, asi como en adultos menores de 40 afios, este
tipo de cancer es diferente a otros tipos de cancer de higado, porque afecta a
personas con el higado sano, otros canceres de higado suelen crecer en personas
con problemas de higado por el consumo excesivo de bebidas alcohdlicas o
infecciones por ciertos virus, el hepatocarcinoma fibrolamelar también se conoce
como carcinoma hepatocelular eosinéfilo con fibrosis lamelar, carcinoma
hepatocelular oncocitico, carcinoma fibrolamelar y carcinoma hepatocelular
fibrolamelar (FLHCC) %6,

31. Es importante sefalar, que las personas que padecen hepatocarcinoma
fibrolamelar desarrollan o expresan los siguientes sintomas cuando el tumor se
agranda, los cuales son coincidentes con los indicios que presentd V en sus
valoraciones médicas realizadas por personal médico del CEFERESO No. 12 y del

Hospital General Le6n, como lo son:
a) Dolor en el abdomen, los hombros o la espalda,
b) Nauseas y vomitos,
c) Perdida del apetito y de peso,
d) Malestar general (tener menos energia o sentirse mal), y

e) Ictericia (color amarillento de la piel)>”

56 Instituto Nacional del Cancer, (NIH por sus siglas en inglés), Estados Unidos, 2 de agosto de 2023,
consultada el 27 de junio de 2024 en https://www.cancer.gov/pediatric-adult-rare-
tumor/espanol/tumores-raros/tumores-raros-aparato-digestivo/carcinoma-
fibrolamelar#:~:text=%C2%BFQu%C3%A9%20es%20el%20carcinoma%20fibrolamelar,personas%?2
0con%20el%20h%C3%ADgado%20sano.

57 |dem
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32. Como parte del tratamiento del hepatocarcinoma fibrolamelar, se recomienda
gque esta pueda ser tratada mediante: 1) Cirugia, al realizar una operacion para
erradicar tanto carcinoma fibrolamelar como sea posible, se puede hacer una
reseccion, en la que se extirpa parte del higado, o un trasplante, en el que se extrae
todo el higado y se reemplaza con el higado de un donante, si se hace una reseccion,
la persona podra vivir y realizar actividades cotidianas, incluso sin parte del higado,
2) Por medio de quimioterapia, en virtud de que si no es posible realizar una cirugia
o si el cancer se ha diseminado, se usard quimioterapia para tratar el carcinoma
fibrolamelar, y 3) Mediante terapia de embolizacion, en razén de que segun el lugar
en el que se encuentre el carcinoma fibrolamelar, es posible usar esta terapia, dado
gue esta interrumpe el flujo sanguineo a la parte del higado en la que se encuentra
el carcinoma fibrolamelar, destruyendo el carcinoma debido a la falta de oxigeno y

nutrientes®s.

33. Ahora bien, es importante sefialar que los cuidados paliativos en personas que
padecen algun tipo de cancer, incluyen la atencién que se ofrece para mejorar la
calidad de vida de los pacientes que tienen una enfermedad grave o que pone la vida
en peligro. Estos cuidados se ofrecen con o sin intencion de curar la enfermedad.
Los cuidados paliativos se enfocan en la persona completa, no solo en la
enfermedad. La meta es evitar o tratar los sintomas y efectos secundarios de la
enfermedad y del tratamiento lo antes posible, ademas de tratar cualquier problema

psicolégico, social y espiritual relacionado. Las personas con cancer reciben

58 Instituto Nacional del Cancer, (NIH por sus siglas en inglés), Estados Unidos, 2 de agosto de 2023,
consultada el 27 de junio de 2024 en https://www.cancer.gov/pediatric-adult-rare-
tumor/espanol/tumores-raros/tumores-raros-aparato-digestivo/carcinoma-
fibrolamelar#:~:text=%C2%BFQu%C3%A9%20es%20el%20carcinoma%20fibrolamelar,personas%?2
0con%20el%20h%C3%ADgado%20sano.
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cuidados paliativos en distintos lugares, como un hospital, una clinica, un centro de
cuidado a largo plazo, o atencion domiciliaria con la supervision de un proveedor de
atencion de la salud autorizado. Cualquier persona puede recibir cuidados paliativos

sin importar su edad o estadio de la enfermedad.>°

34. Muchos de los mismos métodos que se usan para tratar el cancer, como los
medicamentos y ciertos tratamientos, también se usan en la terapia paliativa para
ayudar al paciente a sentirse mas comodo. Por ejemplo, es posible que los médicos
administren quimioterapia o radioterapia para frenar el crecimiento de un tumor que
causa dolor. También se podria extirpar un tumor que oprime algin nervio y causa

dolor.60

35. En razon de lo antes expuesto, es importante sefialar que ante la gravedad
de este padecimiento, la falta de atencién médica idénea, oportuna e integral en los
establecimientos penitenciarios federales, los alcances que ello tiene y la tarea que
el Sistema Penitenciario Federal debe asumir para favorecer a la reinsercién social
de las personas privadas de la libertad, garantizando su eje rector de la salud, tiene
efectos irreversibles que impactan en el resto de vida de las personas afectadas o
bien cobran la vida de estos, es importante precisar que el Modelo de Estandares
Avanzados de Naciones Unidas para el Sistema Penitenciario Mexicano (UNAPS),
establece como uno de los estandares destacados, que el Centro Penitenciario
brinde atencién médica a las personas privadas de la libertad, con el objetivo de

garantizar el bienestar fisico y mental de aquéllas a través de la atencion médica, y

59 Instituto Nacional del Cancer, (NIH por sus siglas en inglés), Estados Unidos, 2 de agosto de 2023,
consultada el 27 de junio de 2024 en https://www.cancer.gov/espanol/cancer/cancer-
avanzado/opciones-de-cuidado/hoja-informativa-cuidados-
paliativos#:~:text=Los%20cuidados%20paliativos%20incluyen%20la,intenci%C3%B3n%20de%20cu
rar%20la%20enfermedad.

60 |dem
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que se brinde atencion especializada a quien la requiera, dependiendo del estado de
salud que presente, a fin de no ponerlos en riesgo, situacion que en el caso que nos
acontece no ocurrio, puesto que las omisiones en la atencion meédica a V, tanto por
parte del CEFERESO No. 12, asi como por el Hospital General Ledn, implicé que su

estado de salud se agravara y esto contribuyera a su fallecimiento.
B. DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION DE LA SALUD Y A LA VIDA
B.1 DERECHO HUMANO A LA PROTECCION DE LA SALUD

36. El derecho a la proteccion de la salud esta reconocido en los articulos 10. y
40., parrafo cuarto, de la CPEUM, los cuales disponen que todas las personas,
incluidas las que estan privadas de la libertad, gozaran de los derechos humanos
reconocidos en la misma y en los tratados internacionales de los que el Estado

Mexicano sea parte, encontrandose en este supuesto dicha prerrogativa.

37. En ese mismo sentido, la Declaraciéon Universal de los Derechos Humanos
establece en el articulo 25, que toda persona tiene derecho a un nivel de vida
adecuado que le asegure la salud; asimismo, el parrafo | del articulo 12 del Pacto
Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, estipula que todos los
Estados Parte reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel

posible de salud fisica y mental.

38. Asimismo, en la Observacion General 14 del Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales de las Naciones Unidas se defini6 el derecho a la
proteccion de la salud como un derecho fundamental e indispensable para el ejercicio
de los demas derechos humanos. Todo ser humano tiene derecho al disfrute del mas
alto nivel posible de salud que le permita vivir dignamente. Su efectividad [...] se

puede alcanzar mediante numerosos procedimientos complementarios, como [...]
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aplicacion de los programas de salud elaborados por la OMS o la adopcién de

instrumentos juridicos concretos®?.

39. Tocante a la proteccion de la salud de la poblacion privada de la libertad, en
las Reglas Mandela 24 y 25 se observa que, [...] la prestacion de servicios médicos
a los reclusos es una responsabilidad del Estado [...] gozaran de los mismos
estandares de atencion sanitaria que estén disponibles en la comunidad exterior y
tendran acceso gratuito a los servicios de salud necesarios [...]. Por lo cual todo
establecimiento penitenciario contard con un servicio de atencidn sanitaria
encargado de evaluar, promover, proteger y mejorar la salud fisica y mental de los
reclusos [...]. El servicio de atencién sanitaria constara de un equipo interdisciplinario

con suficiente personal calificado que actue con plena independencia clinica [...].

40. Asi también en las Reglas Mandela 30, 32 y 33, se precisa que un meédico u
otro profesional de la salud competente debera examinar a cada persona privada de
la libertad tan pronto como sea posible tras su ingreso y, posteriormente tan seguido
como se requiera, procurando de manera especial, entre otros, reconocer las
necesidades de atencion de la salud y adoptar las medidas necesarias para el
tratamiento; ademas de que tendran la obligacién de proteger la salud fisica y mental
de las personas privadas de la libertad; asi como se informard al director del
establecimiento penitenciario cada vez que estime que la salud fisica o0 mental de
alguna persona haya sido o pueda ser perjudicada por su reclusion continuada o por

determinadas condiciones de reclusion.

41. En consecuencia, el derecho a la proteccion de la salud debe ser considerado

como un derecho humano trascendental e indispensable para el ejercicio de otros

61 Observacion General numero 14 sobre “El derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud”,
aprobada por la Asamblea General de la ONU el 11 de mayo de 2000.
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derechos, entendido como la posibilidad que tienen las personas de disfrutar las

condiciones necesarias para alcanzar su bienestar fisico, mental y social.

42. La LNEP en su articulo 90., fracciones Il y X, establece los derechos de las
personas privadas de su libertad en un Centro Penitenciario, entre ellos, a recibir
asistencia médica preventiva y de tratamiento para el cuidado de la salud, asi como
se les garantice su integridad moral, fisica, sexual y psicologica.

43.  En el mismo sentido, el articulo 74 y 76 de la LNEP prevé que la salud es un
derecho humano reconocido en la CPEUM y sera uno de los servicios fundamentales
en el sistema penitenciario y tiene el proposito de garantizar la integridad fisica y
psicologica de las personas privadas de su libertad, como medio para proteger,
promover y restaurar su salud, y que los servicios médicos tendran por objeto la
atencion médica de aquéllas, desde su ingreso y durante su permanencia, por lo que
la autoridad penitenciaria deberé realizar campafias de prevencion de enfermedades,
otorgar tratamiento adecuado mediante el diagndstico oportuno de enfermedades
agudas, croénicas y crénico — degenerativas, suministrar medicamentos y terapias

basicas necesarias para la atencion médica de la poblacion penitenciaria.

44.  Asimismo, los articulos 10. y 20. de la LGS estipulan que toda persona tiene
derecho a la proteccion de la salud en términos del articulo 40. de la CPEUM, el cual
tiene como objetivo principal el bienestar fisico y mental de la persona, mismo que
debe contribuir al ejercicio pleno de sus capacidades; la prolongacion y mejoramiento
de la calidad de la vida humana; el disfrute de servicios de salud y de asistencia
social que satisfagan eficaz y oportunamente las necesidades de la poblacion y
tratandose de personas que carezcan de seguridad social, la prestacion gratuita de

servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados.
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45.  Por otra parte, el articulo 33 de la LGS, sefala: [...] Las actividades de
atencién médica son: I. Preventivas, que incluyen las de promocién general y las de
proteccion especifica; Il. Curativas, que tienen como fin efectuar un diagnostico
temprano y proporcionar tratamiento oportuno; Ill. De rehabilitacién, que incluyen
acciones tendientes a optimizar las capacidades y funciones de las personas con
discapacidad, y IV. Paliativas, que incluyen el cuidado integral para preservar la
calidad de vida del paciente, a través de la prevencion, tratamiento y control del dolor,
y otros sintomas fisicos y emocionales por parte de un equipo profesional

multidisciplinario.

46. Al respecto, en el presente asunto se acreditdé que se vulneré el derecho a la
proteccion de la salud de V, toda vez que del analisis médico-legal que personal de
este Organismo Autonomo realiz6 al expediente clinico, en las Opiniones
Especializadas, emitidas el 15 de diciembre de 2022 y 12 de diciembre de 2023, por
una persona servidora publica perito en la materia de medicina forense, concluy6 que
la atenciobn médica que recibié V en el CEFERESO No. 12 fue inadecuada por las
omisiones cometidas por AR3 y AR4, y del mismo modo que la atencién médica que
recibiera en el Hospital General Ledn no fue acorde a su padecimiento de
I Ccbido a las mdltiples e incompatibles labores médicas
por parte de AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9, lo que aunado al prondstico que presentaba
V de I contribuyo al deterioro de su estado de salud y causoé su
fallecimiento, siendo esto contrario a lo previsto por el articulo 34 de la LNEP, mismo
que establece que la Autoridad Penitenciaria en coordinacion con la Secretaria de
Salud Federal o sus homodlogas en las entidades federativas y de acuerdo con el
régimen interior y las condiciones de seguridad del Centro deberan brindar la

atencion médica integral en los términos de la LGS.
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B.2 DERECHO HUMANO A LA VIDA

47. Como se menciond con anterioridad, el articulo 1o. de la CPEUM prevé que
todas las personas gozaran de los derechos humanos reconocidos en esa Ley
Fundamental y en los tratados internacionales de los que el Estado Mexicano sea
parte, asi como de las garantias para su proteccion, cuyo ejercicio no podra
restringirse ni suspenderse, salvo en los casos y bajo las condiciones que esa

Constitucion Federal establece.

48. En este sentido, el derecho a la vida implica que todo ser humano disfrute de
un ciclo existencial que no puede ser interrumpido por algun agente externo. Las
disposiciones que de igual manera establecen su proteccion, son los articulos 6.1.
del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, 4.1. de la Convencién
Americana sobre Derechos Humanos, 3 de la Declaracion Universal de Derechos

Humanos, y | de la Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre.

49. Al respecto la CrIDH ha establecido que: El derecho a la vida es un derecho
humano fundamental, cuyo goce es un prerrequisito para el disfrute de todos los
derechos humanos. De no ser respetado, todos los derechos carecen de sentido. En
razon del caracter fundamental del derecho a la vida, no son admisibles enfoques
restrictivos del mismo (...) los Estados tienen la obligacion de garantizar la creacion
de las condiciones que se requieran para que no se produzcan violaciones de ese

derecho basico y, en particular, el deb er de impedir que sus agentes atenten contra
él°2,

62 CrIDH, Caso de los “Nifios de la Calle” (Villagran Morales y otros) Vs Guatemala, Fondo, Sentencia
de 19 de noviembre de 1999, Serie C No. 6, Parrafo 144.
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50. La misma CrIDH ha reiterado que el cumplimiento de las obligaciones
impuestas por el articulo 1.1 relacionado con el articulo 4 de la Convencion
Americana sobre Derechos Humanos, no sélo presupone gue ninguna persona sea
privada de su vida arbitrariamente (obligacion negativa), sino que, ademas, a la luz
de su obligacién de garantizar el pleno y libre ejercicio de los derechos humanos,
requiere que los Estados adopten todas las medidas apropiadas para proteger y
preservar el derecho a la vida (obligacion positiva) de todos los que se encuentran

bajo su jurisdiccion®3,

51. De lo antes sefialado es dable concluir que el derecho humano a la vida no se
limita a que ninguna persona sea privada de la misma, Sino que requiere por parte
del Estado adoptar medidas apropiadas para su proteccion, en calidad de garante,
sobre todo, cuando las personas se encuentran privadas de la libertad en
instituciones penitenciarias, por su especial condicién de subordinacion frente al

Estado del que dependen juridicamente, como es el presente caso.

52. Por lo tanto, el Estado a través de las autoridades que integran el Sistema
Penitenciario Federal, asi como de aquellas autoridades que de conformidad con el
articulo 3o. fraccion Il de la LNEP se consideran corresponsables, deben
salvaguardar el derecho a la vida de las personas privadas de la libertad, en razén
de su deber de garante, para lo cual tienen que brindar los servicios necesarios para

cumplir con tal fin, lo que en el presente caso no ocurrio.

53. En ese sentido la CIDH sostiene que el Estado, como garante del derecho a

la vida de las personas privadas de la libertad, tiene el deber de prevenir todas

63 CrIDH. Caso Ortiz Hernandez y otros Vs. Venezuela. Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de
22 de agosto de 2017. Serie C No. 3387, péarrafo 100.

41/120



Comision Nacional de los Derechos Humanos

aquellas situaciones que pudieran conducir, tanto por accién, como por omisién, a la

supresion de este derecho®.

54. A pesar de lo anterior, en el presente asunto se acreditd que se vulneré el
derecho a la vida de V, toda vez que tanto AR1, AR3 y AR4, adscritos al CEFERESO
No. 12, y AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9, pertenecientes al Hospital General Ledn,
omitieron garantizar ese derecho, en razén de las irregularidades detectadas para
brindarle atencion médica integral e inmediata que requeria para su padecimiento de
I (0da vez que no tuvo acceso a un tratamiento
oportuno, eficaz y preventivo, lo que implic6 que se agravara su estado fisico y

neurolégico de forma drastica, hasta su fallecimiento.

B.3 OMISIONES DEL PERSONAL DEL HOSPITAL GENERAL LEON Y DEL
CEFERESO NO. 12, QUE EVIDENCIARON LA FALTA DE ATENCION MEDICA
OPORTUNA Y EFICAZ A V, QUIEN POSTERIORMENTE FALLECIO

55. De manera inicial, debe sefialarse que de conformidad con la Opinién Médica,
asi como del andlisis a las constancias que integran el expediente
CNDHY/3/2022/1240/Q, pudieron identificarse una serie de omisiones en la atencién
médica para el padecimiento de | »'ororcionada a V,
por parte de autoridades del CEFERESO No. 12 y del Hospital General Leon, las

cuales seran abordadas a continuacion.

56. Esimportante precisar que ante la falta de diversas constancias médicas que
refirieran la condicion fisica que V presentaba y que origind la decision de externarlo

del CEFERESO No. 12 e ingresarlo al Hospital General Ledn, implicé la existencia

64 CIDH. Informe sobre los derechos humanos de las personas privadas de libertad en las Américas,
31 de diciembre de 2011, parrafo 270.
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de vacios en la narrativa cronolégica sobre la evolucion de la enfermedad de
hepatocarcinoma fibrolamelar que padecia y como fue atendido; no obstante, con la
informacion contenida en el expediente clinico, fue posible referir y corroborar las
omisiones que llevaron a cabo personas servidoras publicas de las referidas

instituciones.

57. De manera inicial debe precisarse que, en relacion a los analisis de los
estudios de un laboratorio privado del 5 de enero y 25 de agosto de 2021, se observo

que las pruebas de funcionamiento [l de V arrojaban altos indices de

4 9 ] J |
I N -
.
I D
-

58. Con base en los datos detectados en los referidos analisis clinicos del 5 de
enero y 25 de agosto de 2021, se demostré que el personal médico adscrito al
CEFERESO No. 12, de quienes se desconoce la identidad por la falta de

documentacion, por no haberse remitido a este Organismo Nacional, desestimé los

65 Son andlisis de sangre que miden diferentes enzimas, proteinas y sustancias producidas por el
higado. Buscan comprobar la salud general del higado.
66 |_a fosfatasa alcalina es una enzima que se encuentra en muchas partes del cuerpo. Cada parte del
cuerpo produce un tipo diferente de esta enzima. La mayoria de fosfatasa alcalina se encuentra en el
higado, huesos y sistema digestivo.
67 Enzima que se encuentra en el higado, el corazén y otros tejidos. Una concentracién alta de
transaminasa glutamico-oxalacética sérica liberada en la sangre a veces es un signo de dafio en el
higado o el corazén, cancer u otras enfermedades.
68 Enzima que se encuentra en el higado y otros tejidos. Una concentracion alta de transaminasa
glutdmico-piravica sérica liberada a la sangre puede ser un signo de dafio en el higado, cancer u otras
enfermedades.
69 La deshidrogenasa lactica (DHL) es una proteina que ayuda a producir energia en el cuerpo. El
examen de DHL mide la cantidad de DHL presente en la sangre.
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resultados que mostraron alteraciones en la pruebas de funcionamiento il o’
lo que omitieron iniciar en su momento, un protocolo de estudio en el que se incluyera
un interrogatorio médico dirigido, en el cual se pudiera conocer que V contaba con
antecedentes de familiares fallecidos por i} asi como su consumo de | N
I haber llevado a cabo un minucioso interrogatorio de sintomatologia
probablemente presentada y una exploracion fisica detallada en region abdominal en
busqueda de signos de dolor o aumento de tamafio del |jjjjiilj. rara asi solicitar
estudios de imagen para descartar anomalias, situacion que al no ocurrir, implico el
incumplimiento del articulo 33 de la LGS, referente a que: Las actividades de atencion
médica son: Il. Curativas, que tienen como fin efectuar un diagndstico temprano y
proporcionar tratamiento oportuno, lo cual derivd en un retraso del diagnéstico de
B sicndo que su prondstico y sus opciones de tratamiento dependen

en gran medida del estadio en el cual se detecta.

59. Posteriormente, el 26 y 29 de noviembre de 2021, V fue atendido en el Area
Médica del CEFERESO No. 12 por PSP1 y AR4, respectivamente, quienes en sus

notas médicas refirieron la presencia de [EEG—_GEG N
I B - dcmas de establecer como plan de tratamiento los

medicamentos de loperamida’®, metoclopramida’, mesalazina’, butilhioscina’®, y

70 Coloracion amarillenta generada por la elevacion en sangre de los niveles de bilirrubina.

1 La Gastroenteritis Aguda (GEA) infecciosa es una patologia frecuente y de alto impacto,
especialmente en nifios menores de cinco afios y adultos mayores.

72 Presencia de calculos en la vesicula

73 Antidiarreico.

74 Medicamento para el tratamiento de nauseas y vomito.

75 Medicamento para el tratamiento de la colitis.

76 Esta indicado en el tratamiento de dolores espasticos del tubo digestivo.
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gentamicina’’, solicitar la practica de un . C<

I cstudios de laboratorio consistentes en biometria hematica, quimica

sanguinea y examen general de orina.

60. Posterior a dichas intervenciones médicas dentro del CEFERESO No. 12, no
se tiene conocimiento de cémo fue la evolucién de V, ya que pese a que fueron
solicitadas a la autoridad no obran en el expediente notas médicas del 27, 28, 30 de
noviembre, 1, 2, 3, 4y 5 de diciembre de 2021.No fue hasta el 6 de ese mes y afio,
que se tiene documentada la atencion proporcionada en el Area de Cirugia General

del Hospital General Leén por PSP10, quien en su nota médica sefialé que V refirid

que habia iniciado un mes antes con |
I . 2sentando que el dolor que
presentd a nivel ! fue indicado con una intensidad |GGG
I <! cual disminuia con la toma de analgésicos.

61. Del mismo modo, en dicha valoracién médica se realiz6 un ultrasonido

hepatico, en el cual se encontr6 presencia de |l R
higado con I6bulo izquierdo que abarcaba segmentos Il y 1117°, observandose R
I Cc aproximadamente 150 milimetros por 110 milimetros,
I con presencia de vascularidad periférica sugerente de |
I B B ce! mismo modo PSPl

7 Medicamento Antibiético.

78 Las vias biliares intrahepaticas son una red de tubos pequefios que transportan bilis dentro del
higado.

79 La division del higado en segmentos se basa en que, a partir del hilio, cada una de las ramas de la
vena porta esta acompafiada por una arteria y un conducto biliar.

80 Se define como hiperecogénica aquella lesion mamaria cuya ecogenicidad sea superior a la de la
grasa mamaria o igual que la del tejido fibroglandular adyacente.

81 Lesion hepatica benigna.

82 | os célculos, piedras o litos, son formaciones sdlidas compuestas de pequefios cristales en las vias
urinarias.
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menciond que V no contaba con urgencia quirdrgica; sin embargo, que se iniciaria
protocolo para seguimiento de hallazgo de | Y causa de | o'
lo que solicitdé tomografia abdominal contrastada y envio a consulta externa de
cirugia para su seguimiento, cabe mencionar que no se especificé en la nota médica
0 en alguna otra documental de interés médico, la fecha en la cual se realizaria la

tomografia y la realizacién de cita a consulta externa de Cirugia General.

62. En esa misma fecha, 6 de diciembre de 2021, V fue recibido en el Area de
Hospitalizacion del CEFERESO No. 12 por PSP2, quien en su nota médica
establecio que V se encontraba con I B . <
decir, presentaba il del mismo modo también registré que habia comenzado
hace aproximadamente 15 dias con dolor en |l Y rosteriormente 5 dias
después con I Y oue ese mismo dia habia sido valorado por
PSP10, quien indicé que de la tomografia abdominal contrastada, V mostraba dolor
en I Y en hipocondrio derecho® de intensidad 8 de una escala maxima de
10, que se irradiaba a la | con poca
tolerancia a |a il ror lo cual PSP2 emiti6 el diagndstico de probable | N
I < indico como plan de tratamiento dieta blanda y los medicamentos
omeprazol®, metoclopramida®®, butilhioscina y ketorolaco®’. Cabe destacar que en
la Opinidbn Médica emitida por personal de esta Comisién Nacional, se asenté que se

desconocia si V tuvo alguna mejoria posterior a dicha intervencion o permanecio en

83 E| epigastrio es una de las nueve regiones arbitrarias en que se divide al abdomen.

84 En el hipocondrio derecho se encuentra el higado, la flexura hepatica del colon ascendente, la
vesicula biliar, el colédoco en los planos superiores y las venas suprahepaticas en su transito hacia
la desembocadura de la vena cava inferior.

85 Se usa en adultos para ayudar a controlar la acidez estomacal frecuente

8 La metoclopramida se utiliza para aliviar los sintomas provocados por el vaciamiento lento del
estdmago en personas que tienen diabetes.

87 Ketorolaco se usa para aliviar el dolor moderadamente fuerte, por lo general después de una
operacion quirudrgica.
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hospitalizacion en dicho centro de reclusion en razon de que no se tienen mas notas

de evolucion hasta los dias 19, 20 y 21 de diciembre de 2021.

63. De las valoraciones realizadas a V el 19 de diciembre de 2021, en el Area de
Hospitalizacion del CEFERESO No. 12 por AR4, asi como los dias 20 y 21 de ese
mes y afio en el Hospital General Ledn, por PSP2, se advierte que tras la exploracién
fisica, tanto PSP2 como AR4 emitieron los diagndsticos de |GGG
I < indicaron continuar con el manejo por la especialidad de

Cirugia General, sin especificar para cuando se realizaria el estudio programado, del

mismo modo consignaron que a nivel G

64. Con base en lo anterior, personal médico de este Organismo Nacional asent6
gue aunque la condicion de V no ameritaba una urgencia quirdrgica, si era importante
contar con el estudio de tomografia abdominal que habia sido indicado por la
especialidad de Cirugia del Hospital General Ledn, a fin de darle continuidad al
protocolo de estudio; sin embargo no hubo referencia de ello, ni de cuando seria la

cita para llevarse a cabo, ademas, tanto PSP2 como AR4 mencionaron que V se

encontraba con presencia de |
I del mismo modo y referente a la
valoracion realizada por PSP11, destaca su referencia a los datos que V registrg, en
razon de que presentaba un peso de I
manifestaba intolerancia a la mayoria de los | 2si como N
I ) ouc desde hacia aproximadamente 5 dias no habia tenido

65. Posteriormente, el 22 de diciembre de 2021, V fue llevado por personal del
CEFERESO No. 12 al Servicio de Urgencias del Hospital General Ledn, en donde
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fue atendido por AR5, quien en la nota médica de ingreso sefialé que en la ultima
entrada hospitalaria de V, es decir el 1 de ese mes y afio, se le habia practicado un
ultrasonido con probable | Y oue se encontraba en protocolo para

I »ucs desde hace dos meses habia iniciado con | NG
I | <.Jregandose
en las Ultimas semanas intolerancia a |a |G ——

66. Cabe precisar, que del andlisis a la nota de ingreso al Hospital General Ledn
del 22 de diciembre de 2021, AR5 asento la exacerbacion en las | N
I O U presentaba V, del mismo modo de los estudios de
laboratorio realizados a su ingreso, estos arrojaron los siguientes datos: elevacion de
I B | B o o que con base en lo anterior AR5
diagnostico a V con probable | <" cstudio, es
importante sefialar que a pesar de la solicitud de un nuevo estudio de ultrasonido
I A RS omitio requerir una tomografia abdominal, la cual se
encontraba pendiente para dar seguimiento a su protocolo diagndéstico, asi como
requerir las valoraciones por las especialidades de Oncologia y Oncologia

Quirdrgica, situacion que ocasioné demora en la atencién especializada de V.

67. Es importante sefialar que V mostro sintomas |GGG 2
cual se define como la | como consecuencia de la
obstruccion de la | NN N W HEEEEEEN EEEEEEN B N B dichas

88 Cuando sus concentraciones son altas, pueden ser un signo de que el higado esta lesionado o
irritado.

89 La bilirrubina es el producto final de la degradacién del grupo hem.
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manifestaciones clinicas consistieron RS T
I I N o' estudios

de imagen, siendo de mayor sensibilidad la tomografia computarizada abdominal.

68.  Subsecuentemente, en la valoracion médica del 22 de diciembre de 2021 en
el Servicio de Urgencias del Hospital General Leodn, V fue atendido ahora por PSP6,
quien asentd en la nota médica que a la exploracién fisica, V presentaba
I I coloroso a la
palpacién profunda, del mismo modo sefial6 que de los resultados de laboratorio de
control, se tuvo evidencia de |l . D
______ F _F  BEthuit

recabo reporte de ultrasonido hepatico, el cual evidencio proceso | N

I o1 o que solicit6

tomografia con medio de contraste de V para valoracion por Oncocirugia.

69. Posteriormente, el 23 de diciembre de 2021, personal médico residente del
Servicio de Urgencias del Hospital General Ledn, describié en forma de resumen la
atencion médica del 22 de ese mes y afio proporcionada a V en su ingreso a dicha

area, en la que se asent6 que presentd dolor abdominal, intolerancia a la via oral,

% EIl recuento de glébulos blancos alto (leucocitosis) significa que hay demasiados leucocitos
circulando por la sangre, por lo general, debido a una infeccién.

91 Enzimas hepaticas: la fosfatasa alcalina (FA), la alanina aminotransferasa (ALT), y la aspartato
aminotransferasa (AST) son enzimas que ayudan al higado a transformar el alimento en energia

92 Marca el borde inferior de la Caja Toracica por anterior y lateral.

98 Cuando su glucosa en sangre sube, le indica a su pancreas que libere insulina.

94 Puede ser un signo de: Enfermedad o lesién renal, incluyendo infeccion, flujo sanguineo deficiente
a los rifiones, bloqueo en el sistema urinario o insuficiencia renal.

9 En general, niveles elevados de ALT pueden indicar dafio hepatico por hepatitis, infeccion, cirrosis,
cancer del higado u otras enfermedades del higado.

9 Crecimiento anormal y descontrolado de células.
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con aumento de G I
I D I o0 estudio, ademas de
establecer que se le habia realizado una tomografia de abdomen con reporte de
I . /<! Mismo modo

el médico residente de dicho nosocomio indicé que V habia sido valorado por el
servicio de Cirugia y Oncocirugia del Hospital General Ledn, en donde se determind
que no era candidato a manejo quirdrgico, de lo cual, en el expediente clinico
analizado no obran notas médicas del servicio de Cirugia y Oncologia donde se

corrobore lo anterior, y si le fue explicado a V la situacion de su estado de salud.

70.  Del mismo modo, el 23 de diciembre de 2021, V fue valorado por el servicio
de Cuidados Paliativos del Hospital General Leo6n, para ajuste de medicacién, en
donde AR7 mencion6 que se encontraba con |l Y oue se daria
seguimiento en consulta externa, que durante su estancia hospitalaria le otorgaron
manejo sintomatico con || analgésicos y medidas de apoyo, indicandole
a V acudir a sus citas subsecuentes y su toma de biopsia sin mencionar fecha para
su realizacion; segun lo asentado, el prondéstico para la vida y la funcion de V era

malo a corto plazo.

97 Debilidad, falta de energia y fuerza.

98 La adinamia es un sintoma que produce debilidad muscular con fatiga facil; puede ser caracterizado
por la ausencia de movimiento o reaccion, lo que puede llevar a un estado de postracion.

99 Inflamacion de los conductos biliares, que transportan la bilis desde el higado.

100 | os farmacos antieméticos suprimen o alivian los vomitos y la sensacion de nausea y se clasifican
segun el receptor con el cual interactdan.
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71. De lo anterior se corrobor6 que, en el reporte de tomografia abdominal
realizada por AR2 en el Departamento de Imagenologia del Hospital General Leon,
no menciond caracteristicas que son importantes para el diagnostico de [l
I como lo son: saber si el estudio fue contrastado, y si mediante esta técnica
se conoce la invasion o comportamiento | 2simismo, tampoco se
describio el | cc'ivado de que del estudio de ultrasonido, resulto
gue media 15 por 11 centimetros; sin embargo, no se sefialo si en la tomografia se

corroboré dicho tamafo.

72.  En cuanto a las caracteristicas del higado, no se reporto si V tenia ||| | | | | QJJ IR
ni se llevo a cabo una clasificacién del grado de afectacion en la funcion hepatica,
conocida como "Child Pugh", elementos que eran importantes de estudiar para saber
si V era candidato para tratamiento ||l . 1cro si para ofrecerle un
beneficio en términos de aumentar su supervivencia y disminuir su sintomatologia,
asimismo, tampoco evaluaron la presencia de sintomas mediante escalas validadas
como el indice Karnofsky'%2, por lo que se denota una inadecuada atencién médica
por parte de los médicos del servicio de Oncocirugia del Hospital General Ledn que
valoraron clinicamente a V, al incumplir con lo establecido con la Guia mexicana de
tratamiento del hepatocarcinoma avanzado y de los Criterios clinicos de Barcelona
en los que se menciona lo siguiente: "...El sistema Barcelona Clinic Liver Cancer

(BCLC) incluye variables asociadas al estadio tumoral, funcion hepatica y presencia

101 | a cirrosis generalmente resulta del dafio hepatico provocado por afecciones como la hepatitis B
o C o el consumo cronico de alcohol.

102 Es una escala descendiente que va de la normalidad a la muerte. Asi pues, los pacientes con un
valor igual o superior a 60 son capaces satisfacer la mayoria de sus necesidades, mientras que
aquellos con un valor igual o inferior a 30 estan totalmente incapacitados y necesitan tratamiento de
soporte activo.
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de sintomas y establece el prondstico de acuerdo con cinco estadios que se vinculan
a la posible indicacion de tratamiento...”.

73.  Del mismo modo, el 23 de diciembre de 2021, el Area de Cirugia General del

Hospital General Ledn, en la cual AR6 hizo alusién a la tomografia simple y

contrastada, misma que mostr6
I Y ouce a pesar de encontrar a V hemodinamicamente

estable, con signos vitales dentro de parametros normales y sin datos de deterioro
neurolégico, ni datos de irritacion peritoneal, en ese momento AR6 determin6 que no
se contaba con criterios para manejo quirdrgico, por lo que sugiri6 la interconsulta a
Oncologia Médica, asi como a Cuidados Paliativos, de dicha actuacion, se observa
que si bien, consider6 que la tumoracion no tenia criterios para ser removido
quirargicamente, desestimo los hallazgos clinicos producidos por la obstruccion de
dicho | ) sus potenciales complicaciones como el desarrollo
de una posible infeccion por la acumulacion de | 2si como
repercusion a otros érganos, por lo que su actuacién no fue con apego a la Guia de
Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares, en la cual se sefala que, "...La
obstruccion biliar es la principal causa de morbimortalidad en pacientes con cancer
de vias biliares, el objetivo de la descompresion biliar es aliviar la ictericia, dolor, y
prevenir la colangitis y la falla hepatica...” En pacientes con ictericia, el drenaje
percutaneo con catéter transhepatico o colocacién endoscoépica de una proétesis para
aliviar la obstruccion biliar deberia tomarse en cuenta antes de la operacion,

especialmente si la Ictericia es grave...".

74.  Por lo tanto, AR6 omitio solicitar la interconsulta con el servicio de Radiologia
Intervencionista para la programacion de derivacion quirargica de la il 'o que

implicé que V corriera el riesgo de presentar alteraciones en su estado de salud, pues
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en ese momento presentaba criterios diagnosticos de [
|

evidenciada mediante pruebas de imagen, puesto que tenia un elevado riesgo de

mala evolucion al dejar progresar |a | NN

75.  Asimismo, el 23 de diciembre de 2021, V fue valorado por AR7, quien al estar
adscrito al servicio de Medicina Paliativa, mencioné que se encontraba con el
diagnoéstico de | cn estudio, con dolor controlado y se le daria
seguimiento en consulta externa, con prondéstico reservado; sin embargo, de la
actuacion de AR7 se aprecia que éste omitié evaluar los sintomas, el estado funcional
y cognitivo de V a través de los diferentes instrumentos y/o escalas que se sefialan
en la Guia de Cuidados Paliativos, ademas de desestimar la sintomatologia y el
reporte de tomografia abdominal sugestiva de obstruccion biliar, por lo cual excluyo
solicitar la valoracién por el Servicio de Radiologia Intervencionista para solucionar
quirdrgicamente el problema mediante derivacion biliar, en razon de lo expuesto, su
actuacion no fue con apego a la Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares,
lo que condiciono que progresara la obstruccion de | Y €Xxistiera un mayor
deterioro de la funcion -

76.  Ahora bien, de la nota de alta del Servicio de Urgencias del Hospital General
Ledn, del 23 de diciembre de 2021, se advierte que AR5 dio de alta a V, sefialando
gue habia iniciado un protocolo de estudio, y estaba siendo valorado por el servicio
de Cirugia y Oncocirugia; no obstante, no obra nota médica de dicha especialidad tal
y como lo sefialé6 AR5, por lo tanto, no se cuenta con evidencia documentada que
corrobore la atencidn de V por Oncocirugia los dias 22 y 23 de ese mes y afo, lo cual
era importante para conocer el estado funcional que guardaba V en esos momentos,
su pronéstico y posible tratamiento. Como consecuencia, AR5 incurri6 en

inobservancia a la Norma Oficial de Enfermos en Situacion Terminal de Regulacion,
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que establece los Criterios de Funcionamiento y Atencién en los Servicios de
Urgencias de los Establecimientos para la Atencién Médica, la cual sefala en su
numeral 6.2.4 que se debe “Solicitar registrar y hacer el seguimiento en el expediente
clinico del paciente, de las notas de interconsultas requeridas, particularmente de los
que ameriten manejo quirargico a multidisciplinario.” y 6.2.5 referente al “Seguimiento
y vigilancia de los pacientes que fueron ingresados en el servicio, que permita
garantizar la continuidad de su manejo, sobre todo con motivo de los cambios de

turno...”.

77. De lamismaforma, se advierte que al igual que ARG, el manejo de AR5, quien
se encuentra adscrito al Area de Cirugia General en el Hospital General Le6n, no fue
con apego a la Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares, puesto que en
pacientes con ictericia, como lo fue el caso de V, el drenaje percutaneo!®® con catéter
transhepatico'® o colocacién endoscopical®® de una proétesis para aliviar la
obstruccion biliar debia tomarse en cuenta antes de la operacion, especialmente si
la ictericia es grave, por lo tanto, AR5 omitio solicitar la valoracion del servicio de
Radiologia Intervencionista para llevar a cabo la derivacién de la via biliar, con el
riesgo inminente de que V presentara alteraciones en su estado de salud, pues en
ese momento presentaba criterios diagnosticos de | asi como un
nivel elevado de | 'oducida por
I <'idenciada mediante pruebas de imagen, por lo que tenia un elevado

riesgo de mala evolucion, al dejar progresar la obstruccion [l

103 E| drenaje percutaneo de absceso en general se emplea para extraer el liquido infectado del
cuerpo, mas comunmente ubicado en el abdomen y la pelvis.

104 E| catéter transhepatico es una opcioén valida para proporcionar al paciente una didlisis adecuada.
105 Se pasa un endoscopio por la boca, se baja por el eséfago y se introduce en el estémago.
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78. El 28 de diciembre de 2021, AR4 destac6 en su nota médica el resultado de

la tomografia abdominal que habia sido realizada en el Hospital General Leén a V,

la cual reporté una
I . T encionando también que habia

sido valorado por Cirugia y Oncocirugia, en donde se determindé que V no era
candidato para manejo quirargico, siendo valorado posteriormente por Servicios de
Cuidados Paliativos para ajuste de medicacion y ser dado de alta de ese centro
médico, con tratamiento meédico, quedando pendiente la toma de biopsia y del mismo
modo se establecié que continuara con su tratamiento por parte de consulta externa

del referido hospital.

79.  Sin embargo, el 1 de enero de 2022, V, estando en el Area de Hospitalizacion
del CEFERESO No. 12, fue atendido por PSP1, quien destaco que | N

B 2 la exploracion fisica |G . CO"
I < su nota medica destaco que el dia 30 de diciembre de 2021,

V asistié a consulta a la especialidad de Medicina Paliativa y del Dolor en el Hospital
General Lebn, en donde se solicitdé la toma de biopsia y valoracion de protesis o
derivacion percutaneal®®, por lo que gestiond la solicitud de cita para Oncologia
Clinica, desconociéndose la fecha para la cual se programaria, ya que no lo

menciond en la nota médica.

80. Es hasta el 17 de enero de 2022, que se tiene evidencia de que V fue
trasladado nuevamente al Hospital General Leon, siendo valorado por AR7, quien se

106 Consiste en la creacion de una comunicacion, dentro del higado, entre una vena suprahepatica y
la vena porta mediante la insercion de una protesis metélica.
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encuentra adscrito al servicio de Medicina del Dolor y Paliativa de dicho nosocomio,
asentando que estaba en malas condiciones generales, por lo que lo refiri6 a
Radiologia Intervencionista, solicitud que tuvo que haber realizado el 23 de diciembre
de 2021, cuando tuvo a la vista a V por primera vez, pues en esa fecha presento la
sintomatologia de |l de mas de dos meses de evolucion y el reporte de
tomografia indicativa de obstruccion biliar por el tumor il motivo por el que en
ambas atenciones médicas se omitié requerir en calidad de urgente su valoracion
por Radiologia Intervencionista, a efecto de que V pudiera ser hospitalizado desde

ese mismo dia y asi evitar complicaciones como insuficiencia | GGG

81. Posteriormente, el 21 de enero de 2022, V fue valorado por el servicio de
Radiologia Intervencionista del Hospital General Le6n, a cargo de PSP19, quien en
su nota médica asentd que V presentaba el diagnéstico de |
remitido por Cuidados Paliativos, a fin de valorar la colocacion de || . dve
contaba con estudio de tomografia del 22 de diciembre de 2021, donde se observaba
I | con invasion 2 I
con estudios de laboratorio con altos indices en los tiempos de coagulacion, por lo
cual solicit6 marcadores tumorales, y previo a la realizaciébn de cualquier
procedimiento de terapia transfusional con plasmas frescos congelados, este fuera
valorado por Medicina Interna derivado de la falla renal que presentaba; no obstante,
se desconoce el motivo por el cual V no fue ingresado inmediatamente a
hospitalizacion para ser valorado por Medicina Interna y realizar transfusion de
hemoderivados, tal como fue indicado por PSP19, pues no se cuenta con nota

médica que corrobore que dicha atencién fuese llevada a cabo y no fue sino hasta
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cuatro dias después, que se advirtié que acudio6 al servicio de Urgencias del Hospital
General Ledn.

82. El 26 de enero de 2022, derivado de la nota de primera vez del servicio de
Oncologia Médica, AR5 asent6 que V se encontraba con dolor a la via || N
I . o-cntando que la victima presentaba
datos de proceso maligno avanzado por afeccién a distancia por via linfatica, que no
contaba con diagndstico histopatolégico, y que en ese momento estaba
contraindicada cualquier terapia oncolégica por alteraciones bioquimicas
importantes, sugiriendo la valoracion por la especialidad de Oncologia Quirlrgica
para toma de biopsia, asimismo, solicité estudios de marcadores tumorales que no

habian sido requeridos previamente y que suelen verse alterados con la existencia

de un I oo N I

83. De lo anterior, se advierte que era la primera vez que V era valorado por el
Area de Oncologia Médica del Hospital General Leon, y que AR5 omitié hacer una
clasificacion de! |l cc acuerdo con los Criterios clinicos de Barcelona,
pues si bien es cierto, la biopsia es parte del protocolo diagndstico confirmativo, la
tomografia también es considerada un medio diagndstico a menos que la imagen no
demuestre un patron de captacion caracteristico, dentro de dichos criterios, se toma
en cuenta el grado de afectaciébn hepéatica mediante la clasificacion Child-Pugh,
informacion que no fue sefialada en la nota médica de la especialidad en cita el 26

de enero de 2022 por AR5, sin que pase por desapercibido que por el tamafio del

107 Adelgazado

108 E| examen del antigeno carcinoembrionario (ACE) mide el nivel de ACE en la sangre. ACE es una
proteina que normalmente se encuentra en el tejido de un feto en el Gtero. El nivel sanguineo de esta
proteina desaparece o se vuelve muy bajo después del nacimiento.

109 Una concentracion alta de alfafetoproteina indica la presencia de cancer primario de higado o de
un tumor de células germinativas.
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I S| como su invasion a los G S

trataba de un tumor en estado avanzado sin posibilidades de tratamiento curativo; no
obstante, se desconocia el grado de afectacion hepatica, pues cabia la posibilidad
de incluir tratamiento paliativo mediante sorafenib!!®, medicamento que aumenta la
sobrevida y se aconseja en enfermedad metastasica en pacientes con
funcionamiento hepético Child-Pugh A, enfermedad hepética bien compensada y
Child=Pugh B, por lo que la perito especialista en medicina forense de esta Comision
Nacional asento6 en la Opinién y su ampliacidn, que debido a que la derivacion biliar
de V era primordial, no era factible en ese momento algun tipo de terapia oncoldgica
paliativa.

84. EIl 28 de enero de 2022, PSP8 quien se encontraba adscrito al Area de
Medicina Interna del Hospital General Ledn, dej6 asentado en nota médica, que V
requeria resolucién de cuadro obstructivo biliar''!, pero que esta seria realizada
hasta el 31 de ese mes y afio, debido a la falta de tiempo quirtrgico en la sala de
hemodinamia, de lo anterior se observa omision de caracter administrativo por parte
del personal del Hospital General Ledn encargado de programar los tiempos
quirdrgicos en quiréfano, pues se postergo el tratamiento quirdrgico de derivacioén de
via biliar, lo que condicion6 el agravamiento de las condiciones fisicas de V,
denostando incumplimiento al Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de
Prestacion de Servicios de Atencion Médica, en su articulo 138 Bis 17, el cual
establece “Todo aquel establecimiento que preste servicios de cuidados paliativos a

enfermos en situacion terminal debera contar con los recursos fisicos, humanos y

110 E| sorafenib pertenece a una clase de medicamentos conocidos como inhibidores de la quinasa.
Funciona al bloquear la accién de una proteina anormal que envia sefiales a las células del cancer
para que se multipliquen.

111 Es un bloqueo en los conductos que transportan la bilis desde el higado hasta la vesicula biliar y
el intestino delgado.
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materiales necesarios para la proteccion, seguridad y atencion de la calidad de los

usuarios.”.

85. De igual forma destaca en nota médica suscrita por PSP8, el 29 de enero de
2022, que V se encontraba consciente, desorientado en tiempo, con los resultados
de sus Ultimos estudios de laboratorio, donde se apreciaba disminucion de la
creatinina respecto al dia anterior, afebril sin datos de respuesta inflamatoria
sistémica, por lo que PSP8 asentd que V presentaba datos compatibles con
I o' lo que dio inicio de manejo clinico para |G
consistente en laxante y antibiético quedando pendiente la derivacion biliar por el
servicio de Radiologia Intervencionista.

86. Posteriormente, el 30 de enero de 2022, PSP8 diagnostico a V con una
valoracion Karnofsky 5025, ECOC 327, insuficiencia hepatica West Haven, es decir
en un grado de encefalopatia moderada, que se encontraba despierto, inquieto, poco
cooperador, con ictericia en tegumentos y escleras, desorientado en tiempo y lugar,
sin datos de irritacién peritoneal, lo reporté como altamente complicable, por lo que
seria dejado en ayuno a las 22:00 horas para intervencion quirdrgica de derivacion

biliar el dia siguiente.

87. En la nota de postintervencion de procedimiento quirdrgico, del 31 de enero
de 2022, PSP19 estableci6 como diagnostico postoperatorio, probable
I ostoperado de derivacion de la via biliar percutanea, dejando
dos catéteres biliares a derivacién y en control fluoroscépico, como hallazgo se

encontré en el interior de la vesicula biliar, hemobilial!3, por lo que indic6 realizar

112 | a pérdida de la funcidon cerebral ocurre cuando el higado ya no es capaz de eliminar las toxinas
de la sangre.
113 | .a hemobilia es una causa poco frecuente de hemorragia del tracto gastrointestinal superior.
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lavados a través de los catéteres y vigilar gasto y caracteristicas del drenaje biliar,
también se habia obtenido biopsia percutanea de tumoracion hepatica, por lo que se

recabaria el resultado del servicio de patologia en 10 dias habiles.

88. No obstante lo anterior, el 1 y 2 de febrero de 2022, PSP17 mencioné que V

se encontraba [N 2| estmulo verbal, con NN
I 0 cual era indicativo de una | " |2 escala de West

Haven, hemodinamicamente no dependiente de aminas, ruidos cardiacos ritmicos
sin soplos, respiratorio con oxigeno suplementario por puntas nasales a 1 litro por
minuto saturando al 97% y 96% respectivamente en ambos dias, estableciendo que
se encontrab2 i <'idente, con mal prondstico a futuro,
asimismo, comentd que se mantendria bajo medidas de confort, sin que ameritara
reintervenciéon quirdrgica y no se consideraba candidato a terapia ablativall®,
quimioterapia o radioterapia por parte de las especialidades de Oncologia Médica o

Quirdrgica.

89. De la atencién médica del 1 de febrero de 2022, cobra relevancia que en la
hoja de indicaciones se suspendieron los medicamentos lactulosa y rifaximina,en
razon de que no aparecen en las indicaciones médicas de los dias posteriores, hecho
que ARS8 no justificé en sus notas médicas, es decir no asentd la razén por la cual
omitié proseguir con la administracion de dichos medicamentos, pues estos son la

base para el tratamiento de la encefalopatia hepatica, puesto que contribuyen a

114 E| paciente estuporoso no responde, salvo cuando se le aplican estimulos vigorosos repetidos,
mientras que un paciente en estado de coma no puede despertarse y es incapaz de responder a
estimulos externos o0 a las necesidades internas, aunque puede haber movimientos y posturas
reflejas.

115 F| comportamiento hiperactivo usualmente se refiere a actividad constante, tendencia a distraerse
facilmente, impulsividad, incapacidad para concentrarse, agresividad, y comportamientos similares.
116 | a ablacion se refiere a tratamientos que destruyen a los tumores, usualmente con calor o frio
extremo.
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disminuir las concentraciones de amoniaco, el cual es toxico para el sistema nervioso
central; por lo anterior, AR8 incumplio con la Guia de Tratamiento de Encefalopatia
Hepaética, la cual indica “Existe evidencia contundente de que los disacéaridos no
absorbibles como 12 lactulosa son la terapia de primera linea para el tratamiento y
profilaxis secundaria de la encefalopatia hepatica, la rifaximina es un antibiético oral
no absorbible que ha demostrado ser efectivo en el tratamiento de la encefalopatia
hepatica, se puede utilizar en periodos mayores de 6 meses para mantener la

remision...”.

90. Del resumen médico suscrito por PSP3, médico adscrita al servicio de
medicina interna del Hospital General Leon, del 1 de febrero de 2022, se desprende
que V contaba con antecedentes heredofamiliares para neoplasia, dado que una
consanguinea en linea ascendente habia perdido la vida al padecer cancer de
etiologia desconocida, del mismo modo su progenitora padecia cancer cérvico

uterino y por ultimo sefialé en el resumen en mencion, que V ingresé el 26 de enero

de ese afo por cuadro evolutivo de 2 a 3 meses con NN
NS | BN I B B cresentando [N N

B < tomografia toraco abdominal presenté tumoracion soélida con

componente necrético que infiltraba I6bulo hepatico izquierdo, cuerpo y cabeza
pancreatica, adenopatias!!’ de aspecto infiltrativo en hilio hepatico, para cava,
aodrticos!'® y esofagicos!'®, con datos clinicos de proceso maligno con afeccién a
distancia por via linfatica, por lo que indicd que ingres6 para abordaje diagnoéstico y
terapéutico, siendo valorado por Radiologia Intervencionista, que en esa fecha se

117 Una adenopatia, también conocida como linfadenopatia, es una enfermedad en los ganglios
linfaticos.
118 | a aorta es la principal arteria del cuerpo humano.
119 Es el tubo muscular a través del cual pasan los alimentos desde la garganta hasta el estémago.
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realizo procedimiento de biopsia y derivacion de via biliar percutanea, guiada con
ultrasonido, oncologia y cuidados paliativos, PSP3 hizo mencion finalmente, que V
se encontraba muy grave y que se otorg6 informacién al personal acomparfante, del

cual no se conoce su identidad.

91. Es hasta el 3 de febrero de 2022, que AR8 menciond en su nota meédica de
evolucién en el Hospital General Ledn, que V persistia con encefalopatia hepética
West Haven Illl, es decir de severa intensidad, se encontraba somnoliento, con
ictericia generalizada, a nivel respiratorio con oxigeno suplementario y saturacion del

96%, con diagnoéstico de base de mal prondstico.

92. Enrazdn de la nota de alta o egreso hospitalario del Hospital General Ledn

del 4 de febrero de 2022, AR9 menciond que V ingresé con el diagndstico de probable

-
G ) sc dio de alta con los diagnosticos de [
|
N, . CO MO
antecedentes de importancia en la misma nota se estableci6 que presentaba
diagnostico de | dcsde el 22 de diciembre de 2021, con
I < manejo con haloperidol 2 mg cada 24 horas

y en protocolo para colocacién de prétesis para derivacion biliar por Radiologia
Intervencionista desde el 21 de enero de 2022, sin omitir manifestar que V estaba
bajo supervisién del servicio de Medicina Paliativa y Manejo del Dolor de dicho
nosocomio, fue valorado previamente por Oncologia Meédica y Quirlrgica,
considerandolo como no candidato a terapia citotoxica o quirdrgica, es imprescindible
sefialar que en dichas notas, tanto del 22 de diciembre de 2021, como del 21 de
enero y 4 de febrero de 2022, no se comenta cuales fueron los criterios para
determinar que no era susceptible de tratamiento.
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93. Lo anterior cobra mayor relevancia, toda vez que de acuerdo a la Opinion
Médica emitida el 26 de junio de 2024 por personal de este Organismo Nacional, en
la nota de Enfermeria del 4 de febrero de 2022, se omiti6 sefialar el nombre del
medicamento que no se le pudo suministrar a V debido a que no contaban con él,
por lo que el especialista de esta CNDH advirtié inobservancia de tipo administrativo
por parte de AR3 al articulo 49 del Reglamento de los Centros Federales de
Readaptacion Social, respecto a que el Area de Servicios Médicos debera contar al

menos con los insumos del cuadro basico.

94. Cabe mencionar que en el expediente clinico analizado en la Opinidon
Especializada, no obran documentales del tiempo que estuvo hospitalizado V en el
Hospital General Ledn para la colocaciéon de protesis biliar, consistentes en nota de
procedimiento quirdrgico de colocacion de protesis biliar, notas médicas de
evolucion, notas de indicaciones médicas, hojas de enfermeria ni estudios clinicos o
de gabinete que se hayan podido practicar, las cuales eran importantes para
determinar en qué consistieron los tratamientos médicos y si derivado de estos el

paciente presenté complicaciones a su estado de salud.

95. Posteriormente, el 5 de febrero de 2022, AR3 refiri6 que V reingresaba al
CEFERESO No. 12, posterior a haber sido dado de alta del Hospital General Leon,
con el diagndstico de tumor hepético, con probable hepatocarcinoma y con mala

evolucion, los signos vitales en ese momento se encontraban estables, al

interrogatorio se encontré |G
I . 2 |2 exploracion fisica con presencia de
. O

lo que se indico continuar con el medicamento haloperidol de 2 mg, aplicado en la
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via oral cada ocho horas sin suspender, midazolam sin suspender, supervision por
parte de Cuidados Paliativos, toma de signos vitales y cuidados por parte de
enfermeria, ademas de establecer cita abierta a urgencias en el Hospital General
Ledn, en caso de presentar deterioro neurolégico, fiebre, pérdida del estado de alerta

0 sangrado profuso, dificultad respiratoria u otro dato de alarma.

96. De igual forma, de acuerdo a la Opiniébn Médica del 26 de junio de 2024
realizada por personal de este Organismo Nacional se advirti6 que el personal de
Enfermeria del CEFERESO No. 12, de quien se desconoce su nombre, y que atendio
el 5 de febrero de 2022 a V, no estaba capacitado para poder suministrar el
medicamento a la victima, por lo que existi6 inobservancia de tipo administrativo por
parte de AR3, quien al estar a cargo del Area Médica del CEFERESO No. 12, debi6
cumplir con lo advertido en el articulo 11 del Reglamento de la Ley General de Salud
en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, en razén de que en todos
los centros de reclusion debera existir atencion médico-quirurgico para resolver los

problemas que se presenten.

97. EI6 de febrero de 2022, AR4 valord a 'V en el Servicio Médico Hospitalario del
CEFERESO No. 12, quien asento los siguientes diagnosticos: |GGG

I D DN B DS DS N e .
indicando que al interrogatorio medico V se encontraba |

120
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98. Subsecuentemente, el mismo 6 de febrero de 2022, el Centro de Justicia
Penal Federal en el Estado de Guanajuato emitié resolucion, relativa a la solicitud del
sustitutivo de la pena de prisidn relacionada con la Causa, planteada por la defensa
de V, misma que se determind procedente y se le concedié el Beneficio a V, lo
anterior toda vez que, con las pruebas incorporadas en la audiencia, se establecio
que estaba en un grave estado de salud que era incompatible con la pena de prisién.
En esencia se obtuvo que V tenia el diagnodstico de |
I oue la ultima vez que se le habia valorado habia sido el 5 de ese mes y
afio, asentando que éste se encontraba en un [l
I O padecia, el cual, de acuerdo con los estudios de
oncologia era mayor S N o' 'c que e GGG ©

tenian buen funcionamiento y que de acuerdo a la experiencia médica de AR3 y de
los estudios en la especialidad de Oncologia que se le habian practicado, se trataba
de un paciente enj . rcor o que en su opinion, la pena de prision era
totalmente incompatible por su grave estado de salud.

99. EI 7 de febrero de 2022, V fue valorado en el Servicio Médico Hospitalario del

CEFERESO No. 12, nuevamente por AR4, quien menciond en su nota médica que

éste se encontraba
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100. Posteriormente, el 8 de febrero de 2022, V es valorado nuevamente en el

servicio médico hospitalario del CEFERESO No. 12 por AR3, quien refirid que éste

continuaba cor | . ) 2 |2
exploracion fisica presents G
I . <5ndolo de alta por “beneficio”

101. De lo anterior, se puede advertir que AR3 no refirié si en V persistia la salida

I | S| aln continuaba con I
I como habia sido sefialado en revisiones anteriores; sin embargo, se
puede observar que indico que V prosiguiera con | © que

sugeria que aun no mejoraban sus | 2dcmas de que aun
persistia el | 2 rcsar de la sedacion paliativa con midazolam, lo que

implica la acreditacién de la inobservancia por parte de AR3 y AR4 a la Norma Oficial
de Enfermos en Situacion Terminal Mexicana punto 6.5, misma que establece “Es
responsabilidad del médico tratante, valorar y atender en forma oportuna, el dolor y
sintomas asociados que el enfermo en situacion terminal refiera, sin importar las
distintas localizaciones o grados de intensidad de los mismos, sin incurrir en ningan
momento o circunstancia, en acciones o conductas consideradas como obstinacion
terapéutica, ni en acciones que tengan como finalidad terminar con la vida del

enfermo [...]".

102. Ahora bien, el 9 de marzo de 2022, personal de esta Comision Nacional

sostuvo comunicacion telefénica con persona servidora publica adscrita a este

121 Hepatomegalia es el agrandamiento del higado por encima de su tamafio normal.
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Organismo Auténomo quien labora de forma permanente en el CEFERESO No. 12,
en la cual le hizo del conocimiento que a fin de cumplimentar una orden judicial, el 8
de ese mesy afio, V fue externado para ser trasladado a su domicilio, en un trayecto
de aproximadamente 6 horas, hasta el estado de Nuevo Leon; sin embargo, en el
camino empeoro su condicion de salud y fue llevado al Hospital Galeana para recibir
atencién médica, no obstante, cuando llegd a ese nosocomio ya habia fallecido.

103. Por lo tanto, con base en lo referido con antelacion, es oportuno precisar que
V no se encontraba en condiciones estables para ser trasladado a su domicilio,
puesto que serian varias horas de viaje via terrestre, por lo cual AR3 y AR4 omitieron
generar la referencia de V al Hospital General Ledn, dadas las condiciones clinicas
en las que se encontraba, incumpliendo con ello lo establecido en la Guia de Préactica
Clinica del Cancer de Vias Biliares, asi como con la Norma Oficial de Enfermos en
Situacién Terminal Mexicana en su numeral 9, en ambas se mencionan los criterios
que los prestadores de servicios de atencion médica deben de observar para el
internamiento de enfermos con enfermedad progresiva o al final de la vida que van a

recibir cuidados paliativos y que [...] cuando se trate de pacientes con
enfermedades progresivas con dolor o sintomas fisicos o psicoldgicos severos, que
no sean controlables con las medidas establecidas para los cuidados ambulatorios o

en el domicilio del enfermo [...].

104. Conforme a lo anterior, del analisis a los estudios que se le habian practicado
a 'V, se desprendia que tenia un prondstico de vida muy malo y lo mas recomendable
era que pasara sus ultimos dias con su familia, derivado de una revision médica

practicada a V por personal del Hospital General Leon, el 23 de diciembre de 2021,

se diagnostico a V con I consistente en el
crecimiento GGG ) ce los estudios del Area de

Oncologia y de la evolucion de su enfermedad, habian concluido que se encontraba
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fuera de tratamiento quirdrgico, pues el personal del Servicio Oncoldgico habia
determinado que no era candidato a una operacion porque su enfermedad se
encontraba en [ csto es. que el proceso de la misma estaba muy
avanzado, por lo que tal opinién fue plasmada en el dictamen del 29 de enero de
2022, en el que una Juez de Distrito Especializada, adscrita al Centro de Justicia
Penal Federal en el Estado de Guanajuato, le otorg6 el Beneficio a V cambiando su

medida privativa de la libertad.

105. Si bien es cierto, la gravedad del estado de salud de V no le permitiria
proseguir con su pena privativa de la libertad en el CEFERESO No. 12, también lo
era que al momento de su libertad, es decir el 8 de febrero de 2022, no se encontraba
en condiciones clinicas para un traslado de varias horas desde el estado de
Guanajuato hasta el de Nuevo Leon, siendo primordial la atencién hospitalaria para
el control de sus complicaciones respiratorias y de dolor, lo cual fue desestimado por
AR3 y AR4 médicos del CEFERESO No. 12 y AR2, AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9
personal médico del Hospital General Leén, por lo cual se advierte inobservancia a
la Norma Oficial de Enfermos en Situacién Terminal Mexicana en su humeral 6.2 que
establece “El médico tratante debera promover, que el paciente reciba los cuidados
paliativos en su domicilio, con excepcion de aquellos casos en que, por las
condiciones del enfermo en situacion terminal se requieran atencién y cuidados

hospitalarios.”

106. Es importante sefialar, que del analisis a la nota informativa
DS/SSG/0207/2022, emitida el 9 de febrero de 2022, por PSP12, se desprende su
manifestacion referente al cumplimiento del memorandum DG/00681/2022 asi como
al oficio SSPC/PRS/CGCF/CFRS12CPS-GTO/DG/1966/2022, en el que se
autorizaba el egreso de V, dentro de la Causa Penal, toda vez que se le concedia el

Beneficio, siendo trasladado con direccion a la Ciudad de Apodaca en el estado de
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Nuevo Leobn, estando a cargo del traslado AR1, acompafiado de personal del
CEFERESO No. 12 y del OADPRS, quienes se dirigian a bordo del Vehiculo,

contando con la autorizacion de PSP16 para dicho movimiento.

107. Asimismo, el 9 de febrero de 2022, siendo aproximadamente las 07:30 horas
AR5 informé via telefonica a personal del CEFERESO No. 12, que detuvieron la
marcha por indicacion de AR1, quien fungia como responsable de dicho traslado,
asimismo que personal de enfermeria del CEFERESO No. 12 trataba de reanimar a
V, debido a que dejo de contar con signos vitales por lo que inmediatamente se
trasladan al Area de Urgencias del Hospital Galeana, en el estado de Nuevo Ledn,
el cual se encontraba a 10 minutos del punto en el que ocurrieron dichos hechos, al
arribar a ese lugar, el personal médico lo valoré confirmando el deceso, por lo que
ARL1 realiz6 los tramites correspondientes ante la unidad médica, donde horas mas
tarde el médico legista le entreg6 el certificado de defuncion con el cual realizé la

entrega del cuerpo a los familiares de V.

108. Es importante reiterar, que de conformidad con lo anterior, no se desprenden
documentales médicas que precisen a detalle qué fue lo que ocurrié durante el
traslado y qué maniobras fueron aplicadas por personal de enfermeria para evitar el
deceso de V, recalcando nuevamente que dadas las condiciones clinicas de éste, no
era viable su traslado y requeria atencion médica hospitalaria para el control de su
situacion clinica, lo cual fue omitido por los médicos tratantes del CEFERESO
No. 12.

109. Por ultimo, en el certificado medico de defuncion del 9 de febrero de 2022, se
establecio como enfermedad que produjo la causa de la muerte de V, | N

I Y como causas o antecedentes,
siendo certificada la muerte por PSP14, de lo cual, si bien es cierto la || N
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I cs una de las causas de la muerte, también se considera que dicha
complicacion pudo haber sido tratada mediante medidas generales las cuales
incluian tratamiento farmacologico para mejorar sus condiciones clinicas, asi como
buscar y corregir los factores precipitantes, por lo que, se reiterd0 que V tuvo que

haber sido referido a un medio hospitalario antes de ser trasladado a su domicilio.

110. EI 10 de febrero de 2022, derivado del reporte de patologia suscrito por PSP9,
se observa la notificacion del estudio de biopsia de |l I 1racticado a

V, en el cual determin6 que era compatible con | 0uc

es una variante rara de | - U< sc presenta con mayor
frecuencia en adultos jovenes sin | '0s estudios de imagen

constituyen un pilar fundamental, siendo la confirmacién diagnostica definitiva
anatomopatoldgica, un porcentaje de los pacientes son candidatos a reseccion
quirdrgica, con una alta tasa de recidiva a los diez afios, en términos generales el
hepatocarcinoma fibrolamelar presenta una menor respuesta al tratamiento
oncolégico especifico en contraposicion al hepatocarcinoma convencional; sin

embargo, la quimioterapia puede ser Util en casos avanzados.

111. Referente al contenido del oficio HGL-02002/23, signado por PSP4, del 30 de
marzo de 2023, en especifico al sefialamiento de “aunado a ello, cabe destacar que
V ingreso6 con una enfermedad | cado que la tomografia mostraba
datos dle |
I otivos por los cuales en el momento de su atencion inicial, en la
hospitalizacion del 22 y 23 de diciembre de 2021, no era candidato a la realizacion
de toma de | ro' las condiciones en que se encontraba para obtener
el diagnostico | o' o cual al no contar con este
estudio no era posible encuadrarlo en la clasificacion de Barcelona referida en las

guias nacionales”, de lo anterior, es preciso sefialar que los Criterios clinicos de
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Barcelona no consideran para su estadificacion los resultados de biopsia, si bien este
altimo es un estudio que confirma el tipo histolégico del tumor, la exclusién de su
realizacion en ese momento especifico, no fue impedimento para que el personal
meédico, posterior al reporte de tomografia practicada el 23 de diciembre de 2021,
complementara el protocolo de estudio de V, mediante la determinacion de su estado
funcional, y el grado de afectacion de la funcion hepética mediante la clasificacion
Child Pugh que contempla una bateria de estudios de laboratorio para poder

determinarlo.

112. Este Organismo Nacional reitera la importancia que tenia de estadificar en ese
momento la tumoracién hepatica, pues aunque, efectivamente, en el reporte de
tomografia se evidenciaba un tumor de grandes dimensiones con invasion a
pancreas y ganglios linfaticos, sin evidencia de metastasis a otros érganos, los
Criterios clinicos de Barcelona establecen que en la etapa avanzada donde existe
invasion vascular o diseminacion extrahepatica, con sintomatologia, los pacientes no
se ven beneficiados con cirugia, pero si se considera el uso de medicamento
antineoplasico denominado sorafenib como tratamiento paliativo, y finalmente en la
etapa terminal incluye a pacientes muy sintomaticos y con mala funcién hepatica en
los que no se ha demostrado beneficio de ampliar la esperanza de vida con ningun
tratamiento complementario; sin embargo, no es posible establecer en que etapa se
encontraba V, de manera especifica los dias 22 y 23 de diciembre de 2021, en virtud
de que no se llevé cabo un protocolo de estudio completo de estadificacion del cancer

mediante los Criterios clinicos de Barcelona.

113. Asimismo, los meédicos de los servicios de Urgencias, Cirugia General y
Medicina Paliativa del Hospital General Ledn, posterior a ser conocedores de los
resultados de la tomografia abdominal, que ademas de la tumoracién hepatica,
evidencio que dicho tumor obstruia las vias biliares, denosté que el personal médico
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del Hospital General Ledn omiti6 solicitar la intervencion de Radiologia
Intervencionista para programar la derivacion de |a |l de manera inmediata
con el fin de aliviar el | | I cue presentaba V, y que se agravara su
funcién hepatica, al no tener un tratamiento descompresivo de las vias biliares de
forma oportuna pues podria derivar en complicaciones en otros 6rganos, tal como se
observd, pues no solamente repercutié a nivel hepéatico, sino también a nivel renal y

cerebral.

114. Por lo anterior, del analisis de las constancias médicas citadas, asi como de
las Opiniones Especializadas en la materia de Medicina, emitidas por una servidora
publica adscrita a esta Comision Nacional, es prioritario sefialar que se observé una
evolucion en el padecimiento oncoldgico de V, el cual ante las omisiones de atencion
de personal médico del CEFERESO No. 12 y del Hospital General Ledn, implico que

el estado de salud de V se agravara cronolégicamente hasta su deceso.

115. Lo anterior, también fue sefialado en las conclusiones emitidas en las
Opiniones Especializadas en cita, en las cuales una perito médico adscrita a este
Organismo Autdnomo determind que la atencién médica que recibiera V, tanto en el
Area de Hospitalizacién del CEFERESO No. 12, asi como en las especialidades de
Cirugia General, Medicina Paliativa, Medicina Interna, Servicio de Urgencias y
Oncologia del Hospital General Leon, fuera inadecuada al desestimar o no valorar
los resultados o la sintomatologia asentada en las notas médicas citadas, ademas
de la falta de verificacion del estado de salud por parte de AR3 y AR4 médicos
adscritos a ese lugar de reclusion y de AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9 personal de ese
nosocomio y de su incumplimiento a las normas y guias especializadas, lo cual
aunado al mal pronéstico de carcinoma hepatico que presenté V contribuy6 al
deterioro de su estado de salud y posterior fallecimiento, mismos que se abordaran
a continuacion.
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116. Es necesario sefialar que la atencion meédica que recibiera V en el servicio
médico del CEFERESO No. 12 fue inadecuada al desestimar los resultados de
analisis de laboratorio practicados para verificar su estado, que el 5 de enero y el 25
de agosto del 2021, estos mostraron altos indices en las pruebas de funcionamiento
hepético, por lo cual dicho personal de ese lugar de reclusion omitid realizar un
protocolo de estudio con el cual se pudo haber diagnosticado la tumoracion en higado
de forma mas temprana, siendo de relevancia la deteccion oportuna, puesto que el
prondéstico de cancer hepatico y sus opciones de tratamiento dependen de la etapa

en la cual se encuentre.

117. La atencién médica que recibid V en vida, en el Hospital General Leo6n, por
parte del personal médico del servicio de Oncocirugia, fue inadecuada al constar AR5
en la hoja de alta del servicio de urgencias, del 23 de diciembre de 2021, que no era
candidato a manejo quirargico posterior a la valoracion de | <"
tomografia abdominal, omitiendo |5 dc acuerdo con la Guia
mexicana de tratamiento del hepatocarcinoma avanzado y a los Criterios clinicos de
Barcelona, en las cuales se sefiala que el tratamiento para tumores hepaticos debe
decidirse de acuerdo al tamafio del tumor, presencia de cirrosis, funcion hepatica
acorde a su grado de afectacion (clasificacién Child-Pugh), presencia de invasion
vascular y/o extra hepatica, y estado clinico del paciente; siendo que dicha
informacion era necesaria para conocer si V era candidato a tratamiento sistémico, y

probablemente mejorara su prondstico de vida.

118. EI22y 23 de diciembre de 2021, AR5 omitio dar seguimiento a la interconsulta
de las especialidades de Oncocirugia y Oncologia, pues no se contd con evidencia
documentada que corroborara que V recibiera valoracion médica por dichas
especialidades, por lo que incurrié en inobservancia a la Norma Oficial de Enfermos

en Situacion Terminal, la cual establece los Criterios de Funcionamiento y Atencion
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en los Servicios de Urgencias de los Establecimientos para la Atencién Médica en
sus numerales 6.2.4y 6.2.5.

119. En virtud de que el 23 de diciembre de 2021, AR5 adscrito al Servicio de
Urgencias, ARG perteneciente a Cirugia General y AR7 del Servicio de Medicina de
Dolor y Paliativa, todos del Hospital General Ledn, desestimaron la evidencia de
obstruccion de | cn tomografia abdominal por tumor hepatico, asi como
la sintomatologia de ictericia, dolor abdominal en hipocondrio derecho y estudios de
laboratorio con alteraciones en la funcion hepatica, aumento de bilirrubinas, y conteo
elevado de leucocitos, que sugerian la presencia de [l ratologia que puede
conducir a infeccién potencialmente mortal, falla hepatica y dafio a otros érganos, se
evidenci6 su omisibn en solicitar la intervencion oportuna de Radiologia
Intervencionista para la descompresion y derivacion de la via biliar, por lo que su

actuacion no fue con apego a la Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares.

120. EI28de enero de 2022, posterior a que se transfundieron hemoderivados para
corregir los tiempos de coagulacion, se postergé 3 dias mas el procedimiento para
derivacién biliar, por falta de tiempo quirargico, por lo que existié omisién de caracter
administrativo por parte del personal del Hospital General Ledn que se encarga de
programar los tiempos quirargicos, incumpliendo con ello el articulo 138 bis de la
LGS.

121. Los dias 1 y 2 de febrero de 2022, durante su atencion en el servicio de
Medicina Interna, a V se le suspendid la administracion de los medicamentos
lactulosa y rifaximina, los cuales eran necesarios para disminuir las concentraciones
de amoniaco en el organismo y la encefalopatia hepatica, situacion que no fue
justificada en las notas médicas emitidas en los dias sefialados por ARS8, por lo que
su actuacién no fue con apego a la Guia Practica de Encefalopatia.
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122. AR9 otorgo el alta hospitalaria a V el 4 de febrero de 2022, pese a que
proseguia con datos clinicos de encefalopatia hepatica, con el riesgo inminente de
deterioro neurolégico, ameritando continuar hospitalizado para monitoreo de sus
condiciones clinicas, vigilancia respiratoria, control nutricional, asi como detectar
posibles alteraciones metabdlicas, hidroelectroliticas y renales mediante estudios de
laboratorio, por lo que su actuacion no fue con apego a la Guia de Practica Clinica
del Cancer de Vias Biliares, asimismo, AR9 inadvirtio el tratamiento consistente en
lactulosa y rifaximina para evitar el progreso de la encefalopatia hepatica, al omitir la
prescripcién de dichos medicamentos, por lo que su manejo médico no cumplié con

dicha Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares.

123. Del mismo modo, el 6, 7 y 8 de febrero de 2022, V presenté dificultad
N, L/
no cedia con el tratamiento médico proporcionado, lo cual fue detectado durante su
atenciéon médica por parte de AR3 y AR4, quienes incumplieron con la Guia de
Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares, y los Criterios para la Atenciéon de
Enfermos en Situacion Terminal a través de Cuidados Paliativos, en sus numerales
6.2, 6.5, y 9; omitieron referir a V al Hospital General Le6n, y en cambio se programo
el traslado hasta su domicilio, condicionando que se agravara su condicién clinica,
por las horas de camino en las cuales no recibié atencion médica hospitalaria,

derivando en su lamentable deceso el dia 9 de ese mes y afio.

124. Durante el traslado de V del CEFERESO No. 12, en el estado de Guanajuato
a Nuevo Ledn, AR1 no mostré evidencia de la atencion proporcionada a V al entrar
en complicaciones médicas, maxime que a pesar de sefialar maniobras de
reanimacion, no se indic6 de manera precisa las acciones llevadas a cabo para
contener y evitar el deceso de V, situacion que implica un alto nivel de
responsabilidad, puesto que se afirm0 que se trataba de personal capacitado,

Clasificacion de Datos Personales 75/120

En virtud de tratarse de informacion que contiene datos personales concernientes a una persona fisica identificada o identificable, con
fundamento en el Articulo 113 Fraccion |, de la LFTAIP, y numeral 116 parrafo primero de la LGTAIP, las secciones eliminadas con datos
personales son: Narracion de hechos, Salud.



Comision Nacional de los Derechos Humanos

asimismo, que el Vehiculo contaba con los insumos médicos para la atencion o
contencion ante una situacion de emergencia, haciendo hincapié que no obra
evidencia de los actos llevados a cabo por ese personal, Unicamente se tiene que a

la llegada de V al Hospital Galeana, PSP14 certificé la hora y las causas del deceso.

125. En el caso especifico de AR1, AR3y AR4, tras tener conocimiento del delicado
y agravado estado de salud de V, y a pesar de ello no priorizar dinamicas médicas
con el objetivo de mejorar su calidad de vida, tanto en las revisiones médicas llevadas
a cabo en el CEFERESO No. 12, asi como en el traslado realizado al estado de
Nuevo Leon, transgredieron lo estipulado en los articulos 74, 76 fracciones Il y IV, 77
y 78 de la LNEP.

126. Es asi que el servicio médico penitenciario prestado por AR3 y AR4 a V,
denot6 la falta de interés en proporcionarle una atencion oportuna, integral y
comprometida con la salvaguarda del derecho humano a la proteccion de la salud de
personas que se encuentran privadas de la libertad y que tienen reconocidas tales
prerrogativas sin distincién ni exclusién, asi también, la falta de deteccién y atencion
eficaz para tratar su padecimiento de | I 2si como de atencion por
parte del Servicio Médico del CEFERESO No. 12, implic6 en su conjunto el
incumplimiento de lo estipulado en los articulos 10. y 40. constitucionales, 90.
fraccion 11, 14, 15 fraccion |, 34, 72, 73, 74, 76 y 77 de la LNEP, 10., 20., 27, 32y 33
de la LGS, de la Guia de Préactica Clinica del Cancer de Vias Biliares, Guia de
Tratamiento de Encefalopatia Hepatica, Guia de Cuidados Paliativos, la Norma Oficial
de Enfermos en Situacion Terminal, Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal de Regulacion y los estandares contemplados en las Reglas Mandela 24,
25, 30, 32y 33.
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127. Del mismo modo, la inadecuada atencién y tratamiento aplicado a V, por parte
de AR2, AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9 personal médico adscrito a las especialidades
de Medicina Paliativa, Servicio de Urgencias, Oncocirugia, Radiologia
Intervencionista y Medicina Interna del Hospital General Leo6n, denosto la
transgresion del derecho humano a la proteccion de la salud a V y por ende a lo
estipulado en los articulos 10., 20., 27, 32 y 33 de la LGS, asi como lo establecido
en los preceptos juridicos 20. fracciones | y Il, 50., 60. fraccion | y 28 fraccion Il de
la Ley de Salud del Estado de Guanajuato, y como fue abordado en el presente
instrumento recomendatorio, la falta de atenciéon de lo contemplado en la Guia de
Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares, Guia de Tratamiento de Encefalopatia
Hepatica, Guia de Cuidados Paliativos, la Norma Oficial de Enfermos en Situacion

Terminal, Norma Oficial de Enfermos en Situacién Terminal de Regulacion.

128. Es importante precisar que en razén de la ampliacion de la Opinibn Médica
del 26 de junio de 2024, realizada por personal de esta Comisién Nacional, y a la luz
de las documentales revisadas para la emision de dicho pronunciamiento, una
persona servidora publica de la Coordinacion General de Especialidades Cientificas
y Técnicas concluyo que ratificaba todas y cada una de las conclusiones citadas con
anterioridad, reiterando que existieron omisiones en las que incurrié personal médico
del Hospital General Ledn, quienes atendieron a V del 6 de diciembre de 2021 al 4

de febrero de 2022, lo cual derivdé en una inadecuada atenciéon médica de V.

129. Del mismo modo, de acuerdo a las notas de Enfermeria del CEFERESO
No. 12, se advirtieron inobservancias de tipo administrativo por parte de AR3, por no
contar con la medicacion ni con el personal de Enfermeria capacitado para la
resolucién de los problemas de salud de V, lo cual aconteci6 de forma respectiva el
4y 5 de febrero de 2022, lo que se corrobora con la nota de dicha especialidad el 8
del mismo mes y afo, en la que se advierte que V no se encontraba clinicamente
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estable, en razon de que personal médico de dicho lugar de reclusién omitio referir a

V al Hospital General Ledn y en cambio se programo el traslado hasta su domicilio.
C. DERECHO AL ACCESO A LA INFORMACION EN MATERIA DE SALUD

130. El articulo 60., parrafo segundo, de la CPEUM establece el derecho de las

personas al libre acceso a la informacion.

131. Este Organismo Nacional emiti6, el 31 de enero de 2017, la Recomendacion
General 29/2017, la cual sefiala en su parrafo 27 que los derechos a la proteccion 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 expediente clinico'??.

132. Respecto al presente caso, resulta aplicable la sentencia del “Caso Vera Vera
y otra vs. Ecuador” emitida por la CrIDH el 19 de mayo de 2011, en la cual referente
a la atenciéon médica como parte del derecho a la vida de los detenidos y las personas
privadas de la libertad establecio “Este Tribunal ha sefialado que la falta de atencion
médica adecuada no satisface los requisitos materiales minimos de un tratamiento
digno conforme a la condicién de ser humano en el sentido del articulo 5 de la
Convencién Americana. Asi, la falta de atencion médica adecuada a una persona
que se encuentra privada de la libertad y bajo custodia del Estado podria
considerarse violatoria del articulo 5.1 y 5.2 de la Convencién dependiendo de las
circunstancias concretas de la persona en particular, tales como su estado de salud
o el tipo de dolencia que padece, el lapso transcurrido sin atencion, sus efectos

fisicos y mentales acumulativos y, en algunos casos, el sexo y la edad de la misma,

122 CNDH. “Sobre el expediente clinico como parte del derecho a la informacién en servicios de salud”,
31 de enero de 2017.
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entre otros” 123; de este modo, la falta de atencidbn médica preventiva, eficiente y
eficaz de una persona privada de la libertad y mas aun cuando se desprenden
omisiones de la calidad de su estado de salud en el expediente clinico, constituye
una omision en la salvaguarda del derecho humano a la proteccién a la salud,
maxime cuando esto repercute no solamente en el estado fisico o neuroldgico de la

persona, sino cuando ello interviene en la pérdida de la vida de la misma.

133. Asimismo, el Comité de Derechos Econdmicos Sociales y Culturales de la
Organizacion de las Naciones Unidas previene que, en materia de salud, el derecho
de acceso a la informacion comprende el derecho de solicitar, recibir y difundir
informacion e ideas acerca de las cuestiones relacionadas con la salud. Con todo, el
acceso a la informacion no debe menoscabar el derecho de que los datos personales

relativos a la salud sean tratados con confidencialidad24.

134. El articulo 4.4 de la NOM del Expediente Clinico, sefiala que el expediente
clinico es un instrumento de gran relevancia para la materializacién del derecho a la
proteccion de la salud. Se trata del conjunto Unico de informacién y datos personales
de un paciente que puede estar integrado por documentos escritos, graficos,
imagenoldgicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, 6pticos, magneto-
Opticos y de otras tecnologias, mediante los cuales se hace constar en diferentes
momentos del proceso de la atencidbn médica, las diversas intervenciones del

personal del area de la salud, asi como describir el estado de salud del paciente;

123 CNDH. Recomendaciones: 28/2021, parrafo 103; 4/2021, parrafo 156; 2/2021, parrafo 81; 87/2020,
parrafo 114; 80/2019, parrafo 66; 1/2018, parrafo 76; 56/2017, parrafo 120; 50/2017, parrafo 88;
47/2016, parrafo 87; 35/2016, parrafo 171y 14/2016, parrafo 41.

124 Observacion General 14 “El derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud” (Articulo 12 del
Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales). Aprobada por la Asamblea
General de la ONU, el 11de mayo de 2000.
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ademas de incluir en su caso, datos acerca del bienestar fisico, mental y social del
mismo [...]. De igual manera, se reconoce la intervencion del personal del area de la
salud en las acciones de diagndstico, tratamiento y rehabilitacion, que se registran y
se incorporan en el expediente clinico a través de la formulacion de notas médicas y

otras de caracter diverso con motivo de la atencién médical2s.

135. Sobre el expediente clinico, como parte del derecho a la informacion en
servicios de salud, esta Comision Nacional considerd que la debida integracion de
un expediente o historial clinico es una condicién necesaria para que el paciente
usuario del servicio de salud pueda ejercer con efectividad el derecho a estar
informado, para estar en condiciones de tomar una decision consciente acerca de su

salud y conocer la verdad”?6,

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

personal?’,

125 Informacién recabada el 14 de noviembre de 2023, consultada el 27 de junio de 2024 en
https://dof.gob.mx/nota_detalle_popup.php?codigo=5272787.

126 CNDH. Recomendacion General 29/2017.

127 |bidem, parrafo 34.

80/120



Comision Nacional de los Derechos Humanos

137. En ese orden de ideas, en el presente asunto se analizaron las constancias
remitidas a este Organismo Nacional, por la autoridad médica del CEFERESO
No. 12 y del Hospital General Ledn, con motivo de la atencion médica que se
proporcioné a V, en las que se observaron diversas irregularidades, como se

desarrolla en el apartado subsecuente.

C.1 OMISIONES EN LA INTEGRACION DEL EXPEDIENTE CLINICO EN
MENOSCABO DE V EN EL CEFERESO No. 12 Y DE ACCESO A LA
INFORMACION EN AGRAVIO DE QVI

138. Lasirregularidades descritas en la integracién del expediente clinico como fue
en el caso de V, constituye una constante preocupacion para esta Comision
Nacional, como fue advertido en diversas Recomendaciones!?®®, en las que se
sefialaron las omisiones en las que ha incurrido el personal médico cuando las notas
médicas se encuentran incompletas, son breves e ilegibles y presentan abreviaturas,
a pesar de gue esos documentos estan orientados a dejar constancia de los

antecedentes de las personas usuarias de los servicios médicos.

139. No obstante, de las Recomendaciones emitidas por la CNDH, el personal
médico, en algunos de los casos, persiste en no dar cumplimiento a la NOM-004-
SSA3-2012, la cual es de observancia obligatoria para brindar una atencion oportuna,
responsable y eficiente a las personas usuarias, que se traduce en el respeto al

derecho a la proteccion de la salud.

128 Recomendaciones 64/2024, 100/2022, 94/2022, 92/2022 y 130/2021.
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140. Las instituciones de salud son solidariamente responsables del
incumplimiento de la citada Norma, de manera que, como parte de la prevencion, a
la que la autoridad responsable esta obligada, debe tomar medidas para que la

Norma Oficial Mexicana respectiva se cumpla en sus términos.

141. Respecto a las notas médicas en el expediente clinico de V, es importante
sefalar que las constancias analizadas evidenciaron una serie de omisiones por
parte del personal del CEFERESO No. 12 y del Hospital General Le6n, mismas que

seran abordadas a continuacion.

142. En ese sentido es oportuno sefialar que no se cuenta con notas médicas en
el expediente clinico, en el que se tenga documentado que previo al 26 de noviembre

de 2021, V hubiese sido atendido en el Area de Hospitalizacion o Servicio Médico del

CEFERESO No. 12, por el dolor I -, ' ©!
I C U Presentd, por o que no se conoce qué

tipo de atencion médica o medida de contencién se le dio para atender dichos

padecimientos o bien desde cuando los presenté.

143. Asimismo, se observo en el expediente clinico que no obran notas médicas
en el expediente clinico hasta el periodo correspondiente del 19, 20, 21, 22 y 23 de
diciembre de 2021, previo a ello se carece de informacion relativa a la atencion
proporcionada por la especialidad de Oncocirugia del Hospital General Leén, lo cual
constituye una inobservancia a los numerales 8 y 8.3 de la NOM del Expediente

Clinico, en los que se establece que en hospitalizacion deberan emitirse notas de

Clasificacién de Datos Personales
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evolucion del paciente cuando menos una vez por dia y las notas se llevaran

conforme a lo previsto en el numeral 6.2'2° de esa misma norma.

144. Ademas, con la omision por parte de AR3 y AR4, asi como del personal del
Servicio Médico del CEFERESO No. 12, de no asentar y/o incorporar notas medicas
al expediente clinico de las valoraciones al estado de salud de V, en el periodo previo
al 19 de diciembre de 2021, se advierte una transgresion de AR3 y AR4 como
superiores jerarquicos del Servicio Médico de dicho lugar de reclusién a lo
establecido en el articulo 27, fraccion Il de la LNEP, el cual mandata a la autoridad
penitenciaria a mantener un expediente médico para cada persona privada de la
libertad, mismo que se integrara por lo menos con la ficha de identificacion, historia
clinica completa, notas médicas subsecuentes, estudios de laboratorio, gabinete y
complementarios, asi como documentos de consentimiento informado, lo que en el

presente caso no sucedio.

145. En el caso de AR2, AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9, personal perteneciente a las
especialidades de Radiologia Intervencionista, Cirugia General, Servicio de
Urgencias y Cuidados Paliativos del Hospital General Ledn, derivado del andlisis a
las notas médicas elaboradas el 29 de noviembre, 6, 22 y 23 de diciembre de 2021,
1,17, 21, 26, 27, 28,29 y 30 de enero, y 1, 2, 3y 4 de febrero de 2022, se corroboré
que éstos transgredieron lo estipulado en los numerales 8 y 8.3 de la NOM del
Expediente Clinico, referente a la integracion y especificaciones médicas que deben

formar un expediente clinico, toda vez que se observo la falta de elementos en dichas

129 Evolucion y actualizacion del cuadro clinico (en su caso, incluir abuso y dependencia del tabaco,
del alcohol y de otras sustancias psicoactivas); [...] Signos vitales, segun se considere necesario. [...]
Resultados relevantes de los estudios de los servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento que

hayan sido solicitados previamente; [...] Diagnésticos o problemas clinicos; [...] Prondstico; [...]
Tratamiento e indicaciones médicas; en el caso de medicamentos, sefialando como minimo la dosis,
via de administracion y periodicidad. [...] Nota de Interconsulta
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notas, como lo fue el caso de referir al area de especialidad, sefialar la fecha de
atencién por parte de estas &reas o bien la falta de interpretacion de andlisis de V.

146. De conformidad con el oficio SSPC/PRS/CGCF/CFRS12CPS-
GTO/DG/3191/2022, del 24 de febrero de 2022, PSP20 informo a esta Comision
Nacional, que de acuerdo a la tarjeta informativa del 8 de ese mes y afio, que
personal del Area de Trabajo Social del CEFERESO No. 12 entablé comunicacion
con QVI, a efecto de informar el estado fisico en el que egresaba V, lo que permite
acreditar que a pesar de que habia iniciado con malestares relacionados con su
padecimiento de | dcsde el 26 de noviembre de 2021,
después de casi 3 meses QVI tuvo nocidn del estado de salud de V, lo que establecio
una inobservancia del numeral 5.6 de la NOM del Expediente Clinico, lo anterior
en correlacién con lo que sefiala el numeral 5.3 de esa misma norma, la cual indica
que el médico, asi como otros profesionales o personal técnico que intervengan en
la atencién del paciente, tendran la obligacion de cumplir las disposiciones de esta

norma, en forma ética y profesional.

147. Ademas, se transgredié la Regla Mandela 26.1, que impone la obligacién de
los servicios médicos de los establecimientos penitenciarios en preparar y mantener
historiales médicos correctos, actualizados y confidenciales, lo que tampoco se
advirtio en el expediente clinico de V, en el cual se acreditaron diversas deficiencias
en su integracion como se ha expuesto en el cuerpo del presente instrumento

recomendatorio.

130 | os profesionales de la salud estan obligados a proporcionar informacién verbal al paciente, a

quién ejerza la patria potestad, la tutela, representante legal, familiares o autoridades competentes.
Cuando se requiera un resumen clinico u otras constancias del expediente clinico, debera ser
solicitado por escrito. Son autoridades competentes para solicitar los expedientes clinicos las
autoridades judiciales, 6rganos de procuracién de justicia y autoridades administrativas.
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148. Lo anterior, indiscutiblemente vulner6 el derecho de acceso a la informacion
en materia de salud de QVI, puesto que la deficiente integracion del expediente
clinico, aunado a la falta de informacién sobre el estado de salud de V, que se refiriera
a QVI, impact6 en que no estuvieran en oportunidad de ejercer con efectividad su
derecho de acceso a la informacion, de manera consciente e informada, y estar en
condiciones de tomar una decision acerca de su salud y posibles tratamientos, asi
como de conocer la verdad sobre el actuar de la autoridad penitenciaria y del
personal de la SSG, ambos en su calidad de garante, para proteger su estado de
salud en razén de su obligacion de la salvaguarda del derecho humano a la
proteccion de la salud, de quienes tiene en custodia o presta el servicio de atencién

médica.

149. Si bien es cierto que, mediante nota informativa DS/SSG/0207/2022, suscrita
por PSP16, se informd del cumplimiento del memorandum DG/00681/2022 y del
oficio SSPC/PRS/CGCF/CFRS12CPS-GTO/DDG/1966/2022, los cuales establecian
la ejecucion del Beneficio, por lo que debian externar a V del CEFERESO No. 12,
situacion de la que QVI tenia conocimiento, resulta indudable que las condiciones
del traslado impactaron de manera negativa en el estado fisico y neuroldgico de V,
quien presentaba un estado médico degradado, lo que para nada significa la
satisfaccion del derecho al acceso a la informacion en materia de salud a favor de
QVI, toda vez que no obra notificacion previa a lo antes expuesto, de que se haya
informado a QVI sobre el estado de salud de V, desde el momento en el que esta se
torn6 complicada, de su prondstico poco favorable a la vida, ademas si bien se tiene
conocimiento que su representante legal o abogado fue quien requisitdé ante el
organo jurisdiccional la peticion del Beneficio, mismo que le fue concedido por su
estado de salud, también lo es que no se tiene constancia de que la autoridad

penitenciaria haya informado a la autoridad judicial competente respecto del estado
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de salud de V, siendo que de conformidad con el articulo 144 fraccion Il de la LNEP,
sefiala que se podra sustituir la pena privativa de la libertad por alguna pena o medida
de seguridad no privativa de la libertad cuando esta fuere innecesaria o incompatible
con las condiciones de la persona privada de la libertad por senilidad, edad
avanzada, o su grave estado de salud, en los casos regulados en la legislacién penal
sustantiva, de acuerdo con las reglas de competencia establecidas en esta Ley.

150. La CrIDH ha determinado que para garantizar el ejercicio pleno y efectivo del
derecho de acceso a la informacion, la gestion estatal debe regirse por los principios
de maxima divulgacion y de buena fe!3!, en tanto el Estado Mexicano esta obligado
a garantizar a las personas el acceso a la informacion, situacién que el CEFERESO
No. 12 y el Hospital General Ledn no llevé a cabo, implicado con ello hacer del
conocimiento a V o0 en su caso a QVI, el estado agravado que presentaba V, lo que
aunado a una correcta atencion médica integral, afectd negativamente en su calidad
de vida, maxime que su padecimiento de | 'coueria
atencién especializada y observacion médica de manera constante y un tratamiento
meédico adecuado, puesto que esto es un elemento clave para aumentar la esperanza

y calidad de vida, situacién que en el presente caso no acontecio.

151. Ademas, de acuerdo a la Norma Oficial de Enfermos en Situaciéon Terminal,
en su numeral 5.3, EI médico tratante, debera recomendar al enfermo en situacién
terminal y a su familia, tutor o representante legal, la participacion de profesionales o
técnicos en otras disciplinas que puedan coadyuvar en la prestacion de los cuidados
paliativos al paciente., por lo que en el presente caso, no se constato que lo anterior

se realizara a favor de V, en razon de que de las constancias proporcionadas no se

B1Consultada el 27 de junio de 2024 en
https://lwww.oas.org/es/cidh/expresion/docs/publicaciones/acceso%20a%20la%?20informacion%2020
12%202da%20edicion.pdf.

Clasificacion de Datos Personales 86/120

En virtud de tratarse de informacion que contiene datos personales concernientes a una persona fisica identificada o identificable, con
fundamento en el Articulo 113 Fraccion |, de la LFTAIP, y numeral 116 parrafo primero de la LGTAIP, las secciones eliminadas con datos
personales son: Narracion de hechos, Salud.



Comision Nacional de los Derechos Humanos

advierte que se le haya otorgado informacion a él o a QVI, una vez que se tenia
conocimiento del estado agravado fisico y neurologico que presentaba derivado del
padecimiento de hepatocarcinoma fibrolamelar y de lo que implicaba ser trasladado
al estado de Nuevo Ledn con dicho estado de salud, pero sobre todo el derecho
humano al que tenia acceso para proteger su salud, estado fisico y vida ante este
escenario clinico, a fin de que lo hiciera exigible, lo que tampoco le fue transmitido a
QVI, obstaculizando que ella agotara los medios e instancias necesarias para

satisfacer dicha prerrogativa.

152. Auny cuando el numeral 5.1 de esa norma preveé que Los cuidados paliativos
se deberadn proporcionar con absoluto respeto, trato digno y profesional a
los enfermos en situacion terminal, evitando en todo momento incurrir en acciones
extraordinarias o desproporcionadas [...], lo que no solo implica per se el derecho a
la proteccion de la salud, sino el de acceso a la informacion en materia de salud, en
el caso de V, el simple hecho de ser trasladado en condiciones que podian derivar
en consecuencias mortales denosté, ain y cuando se asentd que esto fue en razon
de la peticion de QVI, la vulneracién de tales preceptos, puesto que dadas las
condiciones fisicas y neurolégicas de V, las cuales por su padecimiento de

I < <ncontraban agravadas, implicaban que requeria

cuidados médicos; sin embargo, falleci6 en su traslado.
D. RESPONSABILIDAD
D.1 RESPONSABILIDAD INSTITUCIONAL

153. Conforme al parrafo tercero del articulo 1o. Constitucional, 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
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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.

154. Las cuatro obligaciones reconocidas en el articulo citado, también se
establecen en los distintos tratados y convenciones de derechos humanos suscritos
por el Estado mexicano. Por ello, su cumplimiento obligatorio no deriva sélo del
mandato constitucional, sino también de los compromisos internacionales adquiridos
mediante la suscripcion y/o ratificacion de dichos tratados. El contenido de las
obligaciones y las acciones que el Estado debe realizar para cumplirlas ha sido
materia de diversos pronunciamientos por parte de los organismos internacionales
de proteccion de los derechos humanos, como la CrIDH y aquellos que conforman el

Sistema Universal de las Naciones Unidas.

155. Cuando el Estado incumple con esas obligaciones, faltando a la misién que
se le encomendd, en agravio de quienes integran su sociedad, es inevitable que se
genere una responsabilidad de las instituciones que lo conforman,
independientemente de aquélla que corresponda, de manera especifica, a las
personas servidoras publicas, a quienes les concierne de manera inmediata el

despliegue de labores concretas para hacer valer esos derechos.

156. La Comision Nacional hace patente que la emision de una Recomendacion,
como en el presente caso, es el resultado de una investigacibn que acredita

transgresiones a derechos humanos, por lo que es importante distinguir que:

a) La determinacion de responsabilidades por violaciones a derechos
humanos que realizan los organismos publicos referidos en el articulo 102,

apartado B, de la Constitucién Federal, es de naturaleza distinta a la que
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realizan los organos jurisdiccionales que resuelven entre otras, sobre la
responsabilidad penal y a los que se les reconoce la facultad exclusiva de la
imposicion de penas. Asimismo, es de naturaleza distinta a la funcion de la
autoridad administrativa a la que compete determinar la responsabilidad por
infraccion a normas o reglamentos administrativos y que cuenta con la facultad

de imponer sanciones.

b) Dado que el cumplimiento de una Recomendacion, por su propia
naturaleza no es exigible de manera coercitiva, su destinatario es el superior
jerarquico de las instituciones o dependencias de adscripcién de las personas
servidoras publicas responsables de las violaciones a derechos humanos. De
esa manera se resalta que corresponde al Titular de las instituciones o
dependencias instruir la realizacion de las acciones de reparacion a las
victimas y de investigacién de los hechos para imponer las sanciones que

correspondan y evitar que queden impunes.

C) Para que se investigue y, en su caso, se sancione a las personas
servidoras publicas responsables de violaciones a derechos humanos se
debera aportar la Recomendaciéon como uno de los documentos base de la

accion penal o la denuncia administrativa.

d) Con la emisién de una Recomendacion se busca que la autoridad
destinataria realice las acciones necesarias para evitar que se repitan las

conductas indebidas.

157. La funcion preventiva ante la Comision Nacional, tiene igual o incluso mayor
valor que las sanciones penales o administrativas impuestas a las personas

servidoras publicas; pues al tiempo de evitar la impunidad, se busca generar una
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cultura de respeto y observancia de los derechos fundamentales y la conviccion de
que es factible y compatible la funcién asignada a las personas servidoras publicas
de todas las dependencias de gobierno y de todos los niveles, a fin de cumplir con

las exigencias legales respetando los derechos humanos.

158. Resulta importante destacar que el derecho humano mayormente vulnerado
en el Sistema Penitenciario Federal es sin duda el de la proteccién de la salud, lo
cual resulta grave, pues la ineficiencia en los servicios de salud en los Centros de
Reclusion Federales puede cobrar la vida de las personas privadas de la libertad,
como ocurrid en el caso de V, por lo que es un problema estructural que debe
atenderse con inmediatez, a fin de que se eviten consecuencias graves en el estado
de salud de la poblacion penitenciaria, que derivan en dafos irreparables como la
pérdida de la vida, lo cual también deviene de la falta de capacitacién del personal
de salud que ahi labora, respecto de padecimientos oncoldgicos, su deteccién y
manejo terapéutico, asi como la falta de recursos humanos con los debidos
conocimientos y habilidades para atener casos médicos de dicha naturaleza y de
insumos médicos suficientes, adecuados y aptos para atender oportunamente a
qguienes viven con cancer, sin omitir sefialar que la atenciéon a una persona con tal
condicién clinica no solo debe contemplar la salvaguarda de su estado de salud fisico
sino también mental y emocional, dado los cambios que vienen aparejados a ello,
por lo que deben tener una atencibn médica interdisciplinaria que les permita
continuar con la mayor normalidad posible su vida, teniendo acceso al mas alto nivel
posible de salud, como lo es la salvaguarda del derecho a la proteccion de la salud,

como marcan los mas altos estandares nacionales e internacionales.

159. Ademas, de acuerdo al andlisis del presente caso, se advierten diferentes
deficiencias en le prestacion del servicio médico en el CEFERESO No. 12, como lo
es, la falta de capacitacion del personal de salud a fin de realizar una adecuada
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valoracion que contemple una exploracion fisica e interrogatorio adecuado,
identificacion de diagnéstico, y determinar un plan de 6ptimo tratamiento, que permita
la identificacion precisa de sintomatologia y la solicitud inmediata de estudios de
laboratorio o cualesquiera naturaleza que sea necesaria para proporcionar el
tratamiento correspondiente a una persona que padece cancer y con ello tener un

impacto positivo en su esperanza de vida.

160. Asi también se observa que a pesar del traslado y atencion de segundo nivel
proporcionada por el Hospital General Leon, las omisiones y deficiencias cometidas
por personal que labora en ese nosocomio, implicaron que V no tuviera acceso a un
tratamiento adecuado para su padecimiento de N
elementos que en suma abonaron a una evolucidn negativa de su estado de salud y
posteriormente su muerte; al respecto, mas aun cuando se encuentra privada de la
libertad, toda vez que el Estado tiene un deber reforzado de garantizar sus derechos
humanos por su condicién de privado de la libertad el articulo 3o. fraccion Il de la
LNEP, establece quienes seran consideradas autoridades corresponsables,
definiendo entre ellas a las dependencias del Sector Salud de las entidades
federativas, siendo en esta caso el Hospital General Ledn en representacion de la
SSG a la que se le daréa dicho indicativo, el cual debia cumplir con la obligacion,
dentro de su &mbito de competencia, de intervenir para lograr un tratamiento médico
integral, situacion que no fue llevada a cabalidad, evidenciando asi la falta de labor
en beneficio de las personas privadas de la libertad, quienes han sido un grupo
discriminado histéricamente, pues de hacerlo, ello significaria no solo el
reconocimiento y respeto hacia la dignidad humana de quienes estan en esa
condicion, sino un paso mas para garantizar la universalidad de los derechos
humanos bajo un esquema de progresividad, ademas, no solo incumplen con su

deber de romper barreras de estigmatizacion y discriminacion sino sus deberes
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constitucionales, en atencién a la maxima proteccién a derechos humanos como lo
demanda el articulo 1o. de la CPEUM, por lo cual debe adquirir una responsabilidad

respecto de la defensa y garantizar los derechos humanos.

161. Lo anterior, también implica que el OADPRS vy las Instituciones de Salud se
comprometan a brindar atencion médica integral, ain y cuando los prondsticos de
salud de la persona privada de la libertad con padecimientos degenerativos como el
cancer, sean malos para la vida, como aquéllos en los que se les diagnostica como
pacientes terminales, en razon de que aun y cuando existan estos lamentables
escenarios, deben de preveer tener recursos humanos y materiales, incluidos
insumos médicos necesarios para brindar cuidados paliativos que abonen a cumplir
su derecho a pasar sus ultimos momentos de vida dignamente, o que no debe
cambiar por la situacion juridica particular de una persona, como lo es estar en
reclusion, en virtud que de lo contrario se estaria ante un escenario de discriminacion,
por lo que en el caso particular de las personas que se encuentran bajo un régimen
juridico particular el deber del Estado es reforzado al ser un grupo histéricamente
estigmatizado por afios, por lo tanto tienen un mayor compromiso de que se les
respete su dignidad humana hasta los ultimos momentos de vida, lo que debe incluir
también el hacer diligencias éptimas que permitan el acercamiento con la familia y

red de apoyo.
D.2 RESPONSABILIDAD DE LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS

162. En el caso especifico de AR1, AR3 y AR4, adscritos al CEFERESO No. 12,
tras tener conocimiento del delicado y agravado estado de salud de V, y a pesar de
ello, no priorizar dinamicas médicas con el objetivo de mejorar su calidad de vida,
tanto en las revisiones médicas llevadas a cabo en el CEFERESO No. 12, como al

no requerir o ejecutar un plan de tratamiento médico que favoreciera su estado de
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salud al Hospital General Lebn, asi como de realizar un estudio correcto de los
diagnosticos que mostraba V y derivado del traslado realizado al estado de Nuevo
Ledn, se evidencio la inobservancia en hacer prevalecer la vida de V, violentando de
esta forma lo estipulado en los articulos 1o. y 40. de la CPEUM asi como 74, 76
fracciones Il y IV, 77 y 78 de la LNEP.

163. Del andlisis de las acciones llevadas a cabo por personal del CEFERESO No.
12, especificamente del Area Médica, se detectd que el servicio médico prestado por
AR3 y AR4, denoto la falta de interés en proporcionarle a V una atencion oportuna,
integral y comprometida con la salvaguarda del derecho humano a la proteccion de
la salud, prerrogativa reconocida que le asistia sin distincion ni exclusion, asi
también, evidencio la falta de deteccién oportuna y atencion eficaz para tratar su
padecimiento de | situacion que en su conjunto implico el
incumplimiento de lo estipulado en los articulos 10. y 40. constitucionales, 9o.
fraccion 11, 14, 15 fraccion |, 34, 72, 73, 74, 76 y 77 de la LNEP, 10., 20., 27, 32y 33
de la LGS, de la Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares, Guia de
Tratamiento de Encefalopatia Hepatica, Guia de Cuidados Paliativos, Norma Oficial
de Enfermos en Situacion Terminal, Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal de Regulacién y los estandares contemplados en las Reglas Mandela 24,
25, 30,32y 33.

164. La inadecuada atencibn médica y de tratamiento especializado para
enfermedades oncoldgicas aplicado a V, denostdé que la actuacion de AR2, AR5,
AR6, AR7, AR8 y AR9, personal médico de las especialidades de Oncocirugia,
Radiologia Intervencionista, Medicina Paliativa, Cirugia General y Servicio de
Urgencias del Hospital General Leoén, transgrediera el derecho humano a la
proteccion de la salud y a la vida de V, implicando con ello una violacion a lo
estipulado en los articulos 1o0., 20., 27, 32 y 33 de la LGS, asi como lo establecido
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en los preceptos juridicos 2o0. fracciones | y I, 50., 60. fraccion |, 28 fraccion Il en la
Ley de Salud del Estado de Guanajuato, y como fue abordado en el presente
instrumento recomendatorio, la falta de atencion de lo contemplado en la Guia de
Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares, Guia de Tratamiento de Encefalopatia
Hepética, Guia de Cuidados Paliativos, Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal, Norma Oficial de Enfermos en Situacion Terminal de Regulacion.

165. Respecto al traslado motivado por el cumplimiento del Beneficio dentro de la
Causa, el cual fue coordinado por AR1 y cont6 con la participacion de personal del
CEFERESO No. 12 y del OADPRS, evidenci6 la falta de atencion y contencion de V
ante una emergencia de salud, puesto que aunque el Vehiculo se encontraba
habilitado para atender alguna urgencia médica y que el personal que acudia contaba
con capacitacién e insumos para atender una crisis de salud, el deterioro fisico y
neurolégico de V, generado por su padecimiento de hepatocarcinoma fibrolamelar,
aunado a un traslado de varias horas, implic6 que las complicaciones médicas
culminaran en el deceso de la victima; no obstante, cabe sefialar que no se
encontraron registros de la atencion prestada a la victima durante dicho traslado,
transgrediendo con ello lo estipulado en los articulos 15 fraccién I, X, Xlll, 34, 52
fraccion 1l y 74 de la LNEP, asi como lo establecido en el articulo 10. y 40. en la
CPEUM.

E. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO

166. Una de las vias previstas en el sistema juridico mexicano para lograr la
reparacion del dafio derivado de la responsabilidad profesional e institucional,
consiste en plantear la reclamacion ante el drgano jurisdiccional competente y otra
es el sistema no jurisdiccional de proteccién de derechos humanos, de conformidad

con lo establecido en los articulos 1o., parrafo tercero, 108 y 109 de la CPEUM,; 44,
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parrafo segundo de la LCNDH, y 65 inciso c) de la LGV, que prevén la posibilidad de
que al acreditarse una violacion a los derechos humanos atribuible a personas
servidoras publicas del Estado, la Recomendacion que se formule a la dependencia
publica debe incluir las medidas que procedan para lograr la efectiva restitucion de
las personas afectadas en sus derechos fundamentales y las relativas a la reparacion
de los dafios y perjuicios que se hubieran ocasionado, para lo cual el Estado debe
investigar, sancionar y reparar las violaciones a los derechos humanos en los

términos establecidos en la Ley.

167. Los articulos 18, 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, en su conjunto
consideran que para garantizar a las victimas la reparacién integral, proporcional a
la gravedad de la violacién y las circunstancias de cada caso, es necesario cumplir
los principios de indemnizacion, rehabilitacion, compensacion, satisfaccion,
garantias de no repeticidn, obligacion de investigar los hechos, asi como identificar,

localizar, detener, juzgar y, en su caso, sancionar a los responsables.

168. Al respecto, la CrIDH ha indicado que la reparacion es un término genérico
gue comprende las diferentes maneras como un Estado puede hacer frente a la
responsabilidad internacional en que ha incurrido. En este sentido, dispone que las
reparaciones que se establezcan deben guardar relacidbn con las violaciones

declaradas.

169. Para tal efecto, este Organismo Autonomo considera que de las constancias
que obran en el expediente de queja, se desprende que QVI es victima indirecta de
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las violaciones a derechos humanos documentados en agravio de V, en razén de
que forma parte de su vinculo familiar y debido a los sufrimientos que se le
ocasionaron durante la evolucion del padecimiento de |l
y su posterior deceso, lo cual ha quedado documentado en el presente instrumento
recomendatorio, por lo que en términos de lo dispuesto por el articulo 40. de la LGV
y atendiendo a los principios de maxima proteccién, buena fe, la no victimizacion
secundaria, progresividad y no regresividad, tanto V como QVI son victimas de las
omisiones cometidas por el Estado Mexicano, por conducta de la SSG dada la
atencién médica brindada por el Hospital General Ledn y por la inadecuada atencién
clinica que proporcion6 personal del Area Médica del CEFERESO No. 12, hecho que

se encuentra estrechamente asociado con el fallecimiento de V.

170. Por lo anterior, tras acreditarse las violaciones a los derechos humanos a
proteccion de la salud y a la vida, asi como al derecho al acceso a la informacién en
materia de salud en menoscabo de QVI, al haber omitido brindar atencién médica
integral a V tras detectar su padecimiento de | situacion
gue generd su deceso, se deberan inscribir a V y a QVI en el Registro Nacional de
Victimas, a fin de que QVI tenga acceso a los Recursos de Ayuda, Asistencia y
Reparacion Integral, conforme a las disposiciones previstas en la LGV y de acuerdo
a lo advertido en el presente instrumento recomendatorio, de conformidad con lo que
establecen los articulos 26 y 27 de la LGV, en los que se asienta que el derecho a la
reparacion integral del dafio contempla el hecho de que las victimas sean reparadas
de manera oportuna, plena, diferenciada, transformadora, integral y efectiva por el
dafio que han sufrido como consecuencia de las violaciones de derechos humanos
que han sufrido, comprendiendo medidas de restitucion, rehabilitacidn,
compensacion, satisfaccion y medidas de no repeticion, resultan aplicables en el

presente caso las siguientes:
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a. Medidas de Rehabilitaciéon

171. Elarticulo 27, fraccion Il, de la LGV establece que la medida de rehabilitacion
busca facilitar a la victima hacer frente a los efectos sufridos por causa de las

violaciones de derechos humanos.

172. EI OADPRS vy la Secretaria de Salud de Guanajuato, en colaboracion con la
CEAV, deberan otorgar a QVI, la atencién psicolégica y/o tanatolégica necesaria por
las violaciones a derechos humanos que dieron origen a la presente Recomendacion,
la cual debera otorgarse por personal profesional especializado y de forma continua,
acorde a sus necesidades especificas hasta alcanzar su maximo beneficio. La
atencion debera brindarse gratuitamente, de forma inmediata y en un lugar accesible,
con su consentimiento y especificidades de edad y género, ofreciendo informacién
previa, clara y suficiente, aplicando en todo momento un enfoque diferencial y
especializado. El tratamiento debe ser provisto por el tiempo que sea necesario e
incluir el abastecimiento de medicamentos, en caso de ser indicados. También, en
caso de no ser su voluntad acudir en este momento, se le debera de dejar cita abierta
a fin de que reciba dicha atencién cuando asi lo determine o desee retomarla; ello
con la finalidad de dar cumplimiento al punto recomendatorio segundo dirigido al

OADPRS y a la Secretaria de Salud de Guanajuato.

b. Medidas de Compensacion

173. El articulo 27, parrafo lll, de la LGV establece que la compensacion ha de
otorgarse a la victima de forma apropiada y proporcional a la gravedad del hecho

punible cometido o de la violacion de derechos humanos sufrida y teniendo en cuenta
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las circunstancias de cada caso. Esta se otorgara por todos los perjuicios,
sufrimientos y pérdidas econémicamente evaluables que sean consecuencia de la
violacion de derechos humanos; el dafio inmaterial, como lo determino la CrIDH,
comprende: [...] tanto los sufrimientos y aflicciones causados a la victima directa y a
sus allegados, el menoscabo de valores muy significativos para las personas, asi
como las alteraciones, de caracter no pecuniario, en las condiciones de existencia

de la victima o su familia.132

174. La compensacion debe otorgarse de forma apropiada y proporcional a la
gravedad de la violacion de derechos humanos sufrida por las victimas, teniendo en
cuenta las circunstancias de cada caso. Esta incluye los perjuicios, sufrimientos y
pérdidas econdémicamente evaluables que sean consecuencia de la violacion de
derechos humanos, como el dafio moral, lucro cesante, la pérdida de oportunidades,
los dafios patrimoniales, tratamientos médicos o terapéuticos y demas gastos que
hayan provenido de los hechos violatorios de derechos humanos.

175. Para ello, el OADPRS y la Secretaria de Salud de Guanajuato deberan
colaborar en el trdmite ante la CEAV, para la inscripcion de V, asi como de QVI, en
el Registro Nacional de Victimas, a través de la noticia de hechos que esa institucion
realice a esa Comision Ejecutiva con la presente Recomendacion, y que esté
acompafada del Formato Unico de Declaracion de dicha Comision Ejecutiva, y una
vez que ésta emita el dictamen correspondiente conforme a los hechos y las
violaciones de derechos humanos descritas y acreditadas en el presente instrumento

recomendatorio, proceda a la inmediata reparacion integral del dafio a QVI, que

132 “Caso Bulacio Vs, Argentina”, Sentencia de 18 de septiembre de 2003 (Fondo, Reparaciones y
Costas), parrafo 90.
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incluya la medida de compensacion, en términos de la LGV, ello con la finalidad de
dar cumplimiento al punto recomendatorio primero dirigido al OADPRS y a la

Secretaria de Salud Guanajuato.

176. De conformidad con el articulo 97, 98 y 99 de la LGV, la solicitud de inscripcién
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 inscripcién, o
bien las autoridades competentes para realizarla no cuenten con los elementos
necesarios para tal caso, se les deberéa dejar a salvo sus derechos ante dicha CEAV,
para cuando ésta asi lo requiera, inicie con el proceso respectivo; ello en atencion a

gue los derechos de humanos son imprescriptibles, inalienables e irrenunciables.

177. 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 reparacion 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 LGV, para que cuando ésta asi lo solicite ante la CEAV se inicie 0
retome el proceso correspondiente, en cumplimiento al articulo 10., parrafo tercero
de la Constitucion Federal, asi como el numeral 7 de la LGV, toda vez que son
requisitos indispensables, tanto la inscripciébn como la solicitud de la victima, para
otorgar la medida de compensacién ordenada en el presente instrumento

recomendatorio.
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C. Medidas de Satisfacciéon

178. El articulo 27 fraccion IV de la LGV establece que la medida de satisfaccion
busca reconocer y restablecer la dignidad de las victimas, la cual se puede realizar
mediante el inicio de las investigaciones administrativas a las autoridades y a las

personas servidoras publicas responsables de las violaciones de derechos humanos.

179. En ese sentido, la satisfaccibn comprende que las personas servidoras
publicas adscritas al OADPRS, colaboren ampliamente con las autoridades
investigadoras, en el tramite y seguimiento de la denuncia administrativa que esta
Comisién Nacional presente en contra de AR1, AR3 y AR4, adscritos al CEFERESO
No. 12, o de quien o quienes resulten responsables, ante el Area de Quejas,
Denuncias e Investigaciones del Organo Interno de Control Especializado en
Investigacion en el Ramo de Seguridad y Proteccion Ciudadana de la Secretaria de
la Funcién Publica, por los hechos y omisiones indicados en el presente instrumento
recomendatorio, para que se dé inicio a la investigacion e integre el expediente
administrativo que, en su caso, proceda por posibles conductas irregulares de
caracter administrativo de conformidad con lo dispuesto por la Ley General de
Responsabilidades Administrativas; sirviendo de apoyo la informacion y analisis
vertido en esta Recomendacion; ello en cumplimiento al punto recomendatorio
primero dirigido al OADPRS.

171. Tocante a la Secretaria de Salud de Guanajuato, colabore ampliamente con las
autoridades investigadoras, en el tramite y seguimiento de la denuncia administrativa
gue esta Comision Nacional presente en contra de AR2, AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9,
ante el Organo Interno de Control del Instituto de Salud Publica del Estado de

Guanajuato, por los hechos y omisiones indicadas en el presente instrumento
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recomendatorio, para que se dé inicio a la investigacion e integre el expediente
administrativo que, en su caso, proceda por posibles conductas irregulares de
caracter administrativo, de conformidad con lo dispuesto por la Ley General de
Responsabilidades Administrativas y la Ley de Responsabilidades Administrativas
para el Estado de Guanajuato; sirviendo de apoyo la informacion y andlisis vertido
en esta Recomendacion; ello en cumplimiento al punto recomendatorio primero

dirigido a esa Secretaria.

d. Medidas de no repeticion

180. EIl articulo 27, fraccion V, de la LGV establece que las medidas de no
repeticion buscan que la violacion de derechos sufrida por la victima no vuelva a
ocurrir, por lo que toda autoridad del Estado Mexicano debe adoptar las medidas
suficientes para hacer efectivo el ejercicio de estos derechos, contemplando
inclusive, la educacion, de modo prioritario y permanente, asi como la capacitacion
de los funcionarios responsables de garantizar los derechos humanos en las distintas
esferas de la vida, incluido el personal de los establecimientos penitenciarios, a fin
de que su actuacién en el desempefio de sus funciones sea acorde a la observancia
de la normatividad aplicable en la materia de que se trate, y en particular se garantice
la observancia de lo establecido en normas internacionales de derechos humanos y

de proteccion a los derechos humanos, por los funcionarios publicos.

181. En ese sentido, con el fin de cumplir con el mandato constitucional estipulado
en los articulos 1o. y 18, deben realizarse acciones preventivas encaminadas a evitar

la repeticidon de tales conductas, por lo que es importante que el OADPRS:

a. Enun plazo que no exceda de 3 meses, contados a partir de la aceptacion de
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la presente Recomendacién, ordene a la persona titular del CEFERESO
No. 12 para que en coordinacion con la persona titular de la Direccion Técnica
y del Area de Servicios Médicos de dicho centro, generen y ejecuten un plan
de trabajo, en el que se instruya a través de una circular a personal del area
médica, para que brinde un reporte detallado bimestralmente, sin excepcion,
de los posibles casos de personas privadas de la libertad con padecimientos
oncoldgicos, sus antecedentes meédicos 0 quirdrgicos que hecesiten de
atencion médica especializada o preventiva urgente, a fin de detectar
tempranamente aquellas enfermedades que por su evolucion, pudieran
colocar en riesgo o peligro la integridad fisica y/o mental o comprometer la
salud y/o la vida de no ser atendidos oportunamente, el cual debera estar
acompafado de los dictamenes médicos que documenten y acrediten dicho
diagndstico, mismo que debera ser entregado al titular de ese establecimiento
penitenciario; ademas dicho reporte deberéd contener informacioén clara sobre
los estudios, andlisis, valoraciones y/o cualquier otro procedimiento médico
especializado que se requiera gestionar a efecto de que conjuntamente se
planeen y ejecuten las acciones necesarias para el inicio de un tratamiento
Optimo, temprano y oportuno, debiendo dar inicio al plan de intervencién en
un plazo inmediato, para lo cual llevardn a cabo gestiones para la
coadyuvancia responsable de instituciones de salud publicas o privadas y se
dé un seguimiento puntual tanto de las gestiones hechas para cumplir dicho
fin como de los avances que tenga el paciente, y se tendran reuniones
cotidianas para acordar las conductas a seguir respecto de cada caso, lo
anterior, a fin de dar cumplimiento al punto recomendatorio segundo dirigido
al OADPRS.

b. En un plazo no mayor a 6 meses, contados a partir de la aceptacion de la
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presente Recomendacién, se disefie e imparta un curso de capacitacion
dirigido al personal del Area de Servicios Médicos del CEFERESO No. 12, en
particular AR1, AR3 y AR4 en caso de seguir activos laboralmente, y al
superior jerarquico inmediato sobre los derechos humanos a la proteccion de
la salud, a la vida y al acceso a la informacion en materia de salud para
personas privadas de la libertad que padecen cancer, en el que se incluyan
los conocimientos Optimos, suficientes y avanzados en medicina para la
atencion a dichos pacientes, asi como las habilidades necesarias para la
deteccion de la sintomatologia asociada con dichas enfermedades y sus
variantes, del mismo modo sobre su manejo, seguimiento y control, para lo
cual deberan sustentar la ensefianza en las guias, manuales o normas
nacionales o internacionales en las que se disponga tratamiento y atencién
para padecimientos oncoldgicos, asi como de la atencion especifica que
deben recibir pacientes con cancer en fase terminal y que requieran cuidados
paliativos, por lo que también deberan contemplarse las directrices
establecidas en la Norma Oficial de Enfermos en Situacion Terminal Mexicana
NOM-011-SSA3-2014, Criterios para la Atencion de Enfermos en Situacién
Terminal a Través de Cuidados Paliativos y Norma Oficial de Enfermos en
Situacion Terminal Mexicana NOM-027-SSA3-2013, Regulacién de los
Servicios de Salud, asi como la NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico,
sin omitir las directrices sefialadas en la LNEP, LGS y Reglas Mandela, a fin
de que se garantice la atencidbn médica integral que requieran. Dicho curso
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,
el cual debera ser impartido por personal que acredite estar calificado y con
suficiente experiencia en derechos humanos; en el que se incluyan los

programas, objetivos, actividades, bibliografia, curriculos de las personas
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facilitadoras, listas de asistencia, videos y/o constancias de participacion,
remitiendo las evidencias a este Organismo Nacional; ello, con la finalidad de

dar cumplimiento al punto recomendatorio tercero dirigido al OADPRS.

En un plazo no mayor a 2 meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, se gire una circular al personal médico encargado
de integrar los Expedientes Clinicos en el CEFERESO No. 12, en particular
AR3 y AR4, en caso de seguir activos laboralmente, sobre la obligatoriedad e
importancia de que estos se integren conforme a la NOM-004-SSA3-2012, del
Expediente Clinico, y que en ella se incluya las responsabilidades
administrativas a las que pueden ser acreedores de no hacerlo bajo dichos
lineamientos, ademas de hacerles de su conocimiento que las omisiones
cometidas, implican de igual manera, una transgresiéon al derecho humano al
acceso a la informacién en materia de salud, para lo cual deberan remitir los
acuses de recibido de cada una de las personas servidoras publicas a quienes
se les dio dicha indicacién; ello, con la finalidad de dar cumplimiento al punto

recomendatorio cuarto dirigido a la ODAPRS.

En un plazo no mayor a 6 meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, en términos del articulo 33 de la LNEP, se disefie
y/o actualice un Protocolo de deteccion, manejo, seguimiento y control de
personas privadas de la libertad que padecen algun tipo de enfermedad
cronico degenerativa, entre ellas cancer, el cual debera incluir de manera
enunciativa mas no limitativa, las acciones a ejecutar por personal de las areas
involucradas, principalmente la médica, para efectuar historiales clinicos de
ingreso completos y exhaustivos orientados a detectar oportunamente

sintomatologia sugerente de algun padecimiento oncolégico o degenerativo,
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los cuales deben incluir un interrogatorio y exploracion fisica completa, por lo
que una vez que se tengan datos de exploracion o resultados de analisis
clinicos que indiquen la sospecha o corroboren la presencia de esta
enfermedad, deberan ordenar inmediatamente las valoraciones y/o examenes
necesarios para asi determinar sin dilacion alguna, un diagndstico certero y
plan de tratamiento que deberan atender cabalmente y en su caso se realice
la canalizacion a atencién de Segundo Nivel para determinar el plan de
tratamiento y se le dote de las terapias, medicinas, intervenciones quirdrgicas
0 acciones médicas correspondientes para asegurar que la persona privada
de la libertad reciba atencion especializada a la brevedad, y no se ponga en
riesgo su estado de salud, y sobre las acciones y medidas que deben efectuar
en los casos de pacientes privados de la libertad con cancer terminal, que
requieran cuidados paliativos, incluidas las diligencias que deberan
practicarse para lograr el acercamiento con su red de apoyo, una vez que se
tenga conocimiento sobre la situacion en particular, debiéndose especificar
qué Area sera la encargada al respecto, y una vez hecho lo anterior se
presente la propuesta ante la Conferencia Nacional del Sistema Penitenciario
y de ser aprobado se cumpla a cabalidad, ello para dar cumplimiento al punto
recomendatorio quinto dirigido al OADPRS.

En un término no mayor a 1 mes, posterior a la aceptacion de la presente
Recomendacion, se instruya mediante circular, al titular del CEFERESO No.
12, y demas titulares de las diversas areas de ese establecimiento
penitenciario a fin de que cuando se tenga conocimiento de que una persona
privada de la libertad se encuentre en el supuesto del articulo 144 fraccion |l
de la LNEP, es decir que esté en un estado de senilidad, edad avanzada, o

estado grave de salud, se informe sobre el particular sin demora alguna, a

105/120



Comision Nacional de los Derechos Humanos

través de la persona servidora publica facultada para ello, al 6rgano
jurisdiccional ante el cual se encuentra a disposicidn, con el objeto de que se
valore la viabilidad de que dada su condicion, se le otorgue, de ser procedente,
una sustitucion de la pena, resolucién que sera unica y exclusivamente
competencia de dicha autoridad judicial, para lo cual debera indicarseles de
igual manera, al personal de salud encargado del Area Médica la
responsabilidad adquirida de tener actualizada la informacion del estado de
salud de la poblacion penitenciaria y estar al tanto de quienes estan en ese
caso a fin de hacer del conocimiento con inmediatez a sus superiores
jerérquicos, de manera que estos agoten rapidamente las vias de
comunicacién con el titular del Centro Federal para proceder con el aviso
mencionado, lo anterior, a fin de dar cumplimiento al punto recomendatorio
sexto dirigido al OADPRS.

En un término no mayor a 6 meses, posterior a la aceptacion de la presente
Recomendacion, se realice un inventario de los insumos médicos con los que
se cuenta en el CEFERESO No. 12 a fin de atender a pacientes que requieran
cuidados paliativos, y una vez hecho lo anterior, se lleven a cabo las gestiones
pertinentes para la adquisicién de aquéllos que resulten necesarios para dicho
fin, 0 en su caso se acuerde con Instituciones de Salud del estado de
Guanajuato o de nivel federal, sobre las acciones corresponsables que
deberan efectuarse en los casos en los que se requiera atender a enfermos
terminales privados de la libertad a quien se le deban brindar tales cuidados,
lo anterior, con base al respeto a la dignidad humana y en atencion a la
proteccion al derecho humano a la proteccién a la salud en el mas alto nivel
posible, como un deber reforzado del estado hacia con grupos vulnerables por

su condicion privativa de la libertad, para lo cual se debera remitir los
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comprobantes de los insumos obtenidos, lo anterior a fin de dar cumplimiento

al punto recomendatorio séptimo dirigido al OADPRS.

Asi también a la Secretaria de Salud Guanajuato debera:

En el plazo de 2 meses emitir una circular dirigida al personal médico de las
especialidades de Cirugia General, Medicina Paliativa, Oncocirugia,
Radiologia y Servicio de Urgencias del Hospital General Ledn, incluyendo
AR2, AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9 en la que se les exhorte, en los casos que
asi proceda, a actuar de manera eficiente, oportuna y profesional, con la
finalidad de evitar que se repitan omisiones en la deteccion de padecimientos
oncoldgicos y/o crénicos degenerativos, con el objetivo de brindar un servicio
médico adecuado, profesional, especializado y 6ptimo, en el que se priorice la
salud, estabilidad fisica y la vida de aquéllos que acuden a dicho nosocomio
para atencion de sus padecimientos, remitiendo las evidencias a este
Organismo Nacional; ello, con la finalidad de dar cumplimiento al punto

recomendatorio segundo dirigido a esa Secretaria.

. En un plazo no mayor a 6 meses, contados a partir de la aceptacion de la

presente Recomendacion, disefiar e impartir un curso sobre el derecho a la
proteccion de la salud de los pacientes que padecen céancer de
hepatocarcinoma fibrolamelar, dirigido al personal médico de las
especialidades de Cirugia General, Medicina Paliativa, Oncocirugia,
Radiologia y Servicio de Urgencias del Hospital General Ledn, incluidos AR2,
AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9, en caso de continuar activos laboralmente, el
que se incluyan los conocimientos o6ptimos, suficientes y avanzados en

medicina para la atencion a personas con dicho padecimiento, asi como las

107/120



Comision Nacional de los Derechos Humanos

habilidades necesarias para la deteccion de la sintomatologia asociada con
dicha enfermedad, como llevar a cabo su manejo, seguimiento y control, para
lo cual deberan sustentar la ensefianza en la Guia de Practica Clinica del
Cancer de Vias Biliares IMSS-426-11, del Diagndstico y Tratamiento del
Cancer de Vias Biliares, Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares
IMSS-685-13 del Diagnostico y Tratamiento de Encefalopatia Hepatica en el
Adulto, Guia de Cuidados Paliativos en Pacientes Adultos, y en lo establecido
en la Norma Oficial de Enfermos en Situacion Terminal Mexicana NOM-011-
SSA3-2014, Criterios para la Atencion de Enfermos en Situacion Terminal a
Través de Cuidados Paliativos, Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal Mexicana NOM-027-SSA3-2013, Regulacion de los Servicios de
Salud, asi como en la NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico, sin omitir
las directrices sefialadas en la LNEP, LGS y Reglas Mandela, a fin de que se
garantice la atencién médica integral que requieran. Dicho curso 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, el cual
debera ser impartido por personal que acredite estar calificado y con suficiente
experiencia en derechos humanos; en el que se incluyan los programas,
objetivos, actividades, bibliografia, curriculos de las personas facilitadoras,
listas de asistencia, videos y constancias de participacion, remitiendo las
evidencias a este Organismo Nacional; ello, con la finalidad de dar

cumplimiento al punto recomendatorio tercero dirigido a esa Secretaria.

En un plazo no mayor a 2 meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, se gire una circular al personal médico encargado
de integrar los Expedientes Clinicos en el Hospital General Ledn sobre la
obligatoriedad e importancia de que estos se integren conforme a la NOM-
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004-SSA3-2012, del Expediente Clinico, y que en ella se incluya las
responsabilidades administrativas a las que pueden ser acreedores de no
hacerlo bajo dichos lineamientos, ademas de hacerles de su conocimiento que
las omisiones cometidas, implican de igual manera, una transgresion al
derecho humano al acceso a la informacion en materia de salud, para lo cual
deberan remitir los acuses de recibido de cada una de las personas servidoras
publicas a quienes se les dio dicha indicacion; ello, con la finalidad de dar

cumplimiento al punto recomendatorio cuarto dirigido a esa Secretaria.

183. Enrazdn de lo anterior, esta Comision Nacional considera que las medidas 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 sefialadas 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 adhesion a los principios
de libertad, justicia, solidaridad y tolerancia, con la finalidad de evitar hechos

similares a los analizados en el presente instrumento recomendatorio.

184. Con base en lo antes expuesto, esta Comisién Nacional se permite formular
respetuosamente, a usted Comisionado del Organo Administrativo Desconcentrado
Prevencion y Readaptacion Social, asi como a usted, Secretario de Salud de

Guanajuato, las siguientes:
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V. RECOMENDACIONES:

A USTEDES SENORES COMISIONADO DEL ORGANO ADMINISTRATIVO
DESCONCENTRADO PREVENCION Y READAPTACION SOCIAL Y
SECRETARIO DE SALUD DE GUANAJUATO:

PRIMERA. Deberan colaborar en el trdmite ante la CEAV, para la inscripcion de V,
asi como de QVI, en el Registro Nacional de Victimas, a través de la noticia de
hechos que esas Instituciones realicen a esa Comisién Ejecutiva con la presente
Recomendacion, y que esté acompafiada del Formato Unico de Declaracion de dicha
Comisién Ejecutiva, y una vez que ésta emita el dictamen correspondiente conforme
a los hechos y las violaciones de derechos humanos descritas y acreditadas en el
presente instrumento recomendatorio, proceda a la inmediata reparacion integral del
dafio a QVI, que incluya la medida de compensacion, en términos de la LGV, y se
envien a esta Comision Nacional las constancias con que se acredite su

cumplimiento.

SEGUNDA. En colaboracién con la CEAV, deberan otorgar a QVI, la atencién
psicolégica y/o tanatologica necesaria por las violaciones a derechos humanos que
dieron origen a la presente Recomendacion, la cual deber& otorgarse por personal
profesional especializado y de forma continua, acorde a sus necesidades especificas
hasta alcanzar su maximo beneficio. La atencion debera brindarse gratuitamente, de
forma inmediata y en un lugar accesible, con su consentimiento y especificidades de
edad y género, ofreciendo informacion previa, clara y suficiente, aplicando en todo
momento un enfoque diferencial y especializado. El tratamiento debe ser provisto por
el tiempo que sea necesario e incluir el abastecimiento de medicamentos, en caso
de ser indicados. También, en caso de no ser su voluntad acudir en este momento,

se le debera de dejar cita abierta a fin de que reciba dicha atencién cuando asi lo
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determine o desee retomarla; asimismo, remita a este Organismo Nacional las

constancias que acrediten su cumplimiento.

TERCERA. Se designe de manera inmediata a la persona servidora publica de alto
nivel que fungird como enlace con esta Comisién Nacional, para dar cumplimiento a
la presente Recomendacion, y en caso de ser sustituida, debera notificarse

oportunamente a este Organismo Nacional.

A USTED COMISIONADO DEL ORGANO ADMINISTRATIVO
DESCONCENTRADO PREVENCION Y READAPTACION SOCIAL:

PRIMERA. Colabore ampliamente con las autoridades investigadoras, en el tramite
y seguimiento de la denuncia administrativa que esta Comision Nacional presente en
contra de AR1, AR2, AR3, AR4, AR5, AR6 y AR7, adscritos al CEFERESO No. 12,
o de quien o quienes resulten responsables, ante el Area de Quejas, Denuncias e
Investigaciones del Organo Interno de Control Especializado en Investigacion en el
Ramo de Seguridad y Proteccion Ciudadana de la Secretaria de la Funcion Publica,
por los hechos y omisiones indicados en el presente instrumento recomendatorio,
para que se dé inicio a la investigacion e integre el expediente administrativo que, en
su caso, proceda por posibles conductas irregulares de caracter administrativo de
conformidad con lo dispuesto por la Ley General de Responsabilidades
Administrativas; sirviendo de apoyo la informacion y analisis vertido en esta
Recomendacion, y una vez hecho lo anterior se remitan a este Organismo Nacional

las constancias que acrediten dicha colaboracién.

SEGUNDA. En un plazo que no exceda de 3 meses, contados a partir de la
aceptacion de la presente Recomendacion, ordene a la persona titular del

CEFERESO No. 12 para que en coordinacion con la persona titular de la Direccién
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Técnica y del Area de Servicios Médicos de dicho centro, generen y ejecuten un plan
de trabajo, en el que se instruya a través de una circular a personal del &rea médica,
para que brinde un reporte detallado bimestralmente, sin excepcion, de los posibles
casos de personas privadas de la libertad con padecimientos oncoldgicos, sus
antecedentes médicos o quirirgicos que necesiten de atencién médica especializada
0 preventiva urgente, a fin de detectar tempranamente aquellas enfermedades que
por su evolucién, pudieran colocar en riesgo o peligro la integridad fisica y/o mental
o comprometer la salud y/o la vida de no ser atendidos oportunamente, el cual debera
estar acompafiado de los dictAmenes médicos que documenten y acrediten dicho
diagnéstico, mismo que deberd ser entregado al titular de ese establecimiento
penitenciario; ademas dicho reporte debera contener informacién clara sobre los
estudios, analisis, valoraciones y/o cualquier otro procedimiento médico
especializado que se requiera gestionar a efecto de que conjuntamente se planeen
y ejecuten las acciones necesarias para el inicio de un tratamiento éptimo, temprano
y oportuno, debiendo dar inicio al plan de intervencion en un plazo inmediato, para lo
cual llevaran a cabo gestiones para la coadyuvancia responsable de instituciones de
salud publicas o privadas y se de un seguimiento puntual tanto de las gestiones
hechas para cumplir dicho fin como de los avances que tenga el paciente, y se
tendran reuniones cotidianas para acordar las conductas a seguir respecto de cada
caso, Yy una vez hecho lo anterior, se remitan a este Organismo Nacional las

constancias que acrediten su cumplimiento.

TERCERA. En un plazo no mayor a 6 meses, contados a partir de la aceptacion de
la presente Recomendacion, se disefie e imparta un curso de capacitacion dirigido al
personal del Area de Servicios Médicos del CEFERESO No. 12, en particular AR1,
AR3y AR4 en caso de seguir activos laboralmente, y al superior jerarquico inmediato
sobre los derechos humanos a la proteccion de la salud, a la vida y al acceso a la
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informacion en materia de salud para personas privadas de la libertad que padecen
cancer, en el que se incluyan los conocimientos 0ptimos, suficientes y avanzados en
medicina para la atencion a dichos pacientes, asi como las habilidades necesarias
para la deteccion de la sintomatologia asociada con dichas enfermedades y sus
variantes, del mismo modo sobre su manejo, seguimiento y control, para lo cual
deberan sustentar la ensefianza en las guias, manuales o normas nacionales o
internacionales en las que se disponga tratamiento y atencién para padecimientos
oncoldgicos, asi como de la atencion especifica que deben recibir pacientes con
cancer en fase terminal y que requieran cuidados paliativos, por lo que también
deberan contemplarse las directrices establecidas en la Norma Oficial de Enfermos
en Situacion Terminal Mexicana NOM-011-SSA3-2014, Criterios para la Atencion de
Enfermos en Situacion Terminal a Través de Cuidados Paliativos y Norma Oficial de
Enfermos en Situacion Terminal Mexicana NOM-027-SSA3-2013, Regulacion de los
Servicios de Salud, asi como la NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico, sin
omitir las directrices sefialadas en la LNEP, LGS y Reglas Mandela, a fin de que se
garantice la atencién médica integral que requieran. Dicho curso 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, el cual debera ser impartido por
personal que acredite estar calificado y con suficiente experiencia en derechos
humanos; en el que se incluyan los programas, objetivos, actividades, bibliografia,
curriculos de las personas facilitadoras, listas de asistencia, videos y/o constancias
de participacion, y una vez hecho lo anterior se remitan a este Organismo Nacional

las constancias que acrediten su cumplimiento.

CUARTA. En un plazo no mayor a 2 meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, se gire una circular al personal médico encargado de

integrar los Expedientes Clinicos en el CEFERESO No. 12, en particular AR3 y AR4,
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en caso de seguir activos laboralmente, sobre la obligatoriedad e importancia de que
estos se integren conforme a la NOM-004-SSA3-2012, del Expediente Clinico, y que
en ella se incluya las responsabilidades administrativas a las que pueden ser
acreedores de no hacerlo bajo dichos lineamientos, ademas de hacerles de su
conocimiento que las omisiones cometidas, implican de igual manera, una
transgresion al derecho humano al acceso a la informacion en materia de salud, para
lo cual deberan remitir los acuses de recibido de cada una de las personas servidoras
publicas a quienes se les dio dicha indicacion. 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 cédmo se difundio.

QUINTA. En un plazo no mayor a 6 meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, en términos del articulo 33 de la LNEP, se disefie y/o
actualice un Protocolo de deteccion, manejo, seguimiento y control de personas
privadas de la libertad que padecen algun tipo de enfermedad crénico degenerativa,
entre ellas cancer, el cual deberé incluir de manera enunciativa mas no limitativa, las
acciones a ejecutar por personal de las areas involucradas, principalmente la médica,
para efectuar historiales clinicos de ingreso completos y exhaustivos orientados a
detectar oportunamente sintomatologia sugerente de algin padecimiento oncolégico
o degenerativo, los cuales deben incluir un interrogatorio y exploracion fisica
completa, por lo que una vez que se tengan datos de exploracién o resultados de
analisis clinicos que indiquen la sospecha o corroboren la presencia de esta
enfermedad, deberan ordenar inmediatamente las valoraciones y/o examenes
necesarios para asi determinar sin dilacion alguna, un diagnéstico certero y plan de
tratamiento que deberan atender cabalmente y en su caso se realice la canalizacion
a atencion de Segundo Nivel para determinar el plan de tratamiento y se le dote de

las terapias, medicinas, intervenciones quirargicas 0 acciones meédicas
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correspondientes para asegurar que la persona privada de la libertad reciba atencién
especializada a la brevedad, y no se ponga en riesgo su estado de salud, y sobre las
acciones y medidas que deben efectuar en los casos de pacientes privados de la
libertad con cancer terminal, que requieran cuidados paliativos, incluidas las
diligencias que deberan practicarse para lograr el acercamiento con su red de apoyo,
una vez que se tenga conocimiento sobre la situacién en particular, debiéndose
especificar qué Area sera la encargada al respecto, y una vez hecho lo anterior, se
presente la propuesta ante la Conferencia Nacional del Sistema Penitenciario y de
ser aprobado se cumpla a cabalidad, remitiendo las evidencias a este Organismo
Nacional, asi como las constancias que se estimen necesarias para acreditar el

cumplimiento.

SEXTA. En un término no mayor a 1 mes, posterior a la aceptaciéon de la presente
recomendacion, se instruya mediante circular, al titular del CEFERESO No. 12, y
demas titulares de las diversas areas de ese establecimiento penitenciario a fin de
gue cuando se tenga conocimiento de que una persona privada de la libertad se
encuentre en el supuesto del articulo 144 fraccion Ill de la LNEP, es decir que esté
en un estado de senilidad, edad avanzada, o estado grave de salud, se informe sobre
el particular sin demora alguna, a través de la persona servidora publica facultada
para ello, al 6rgano jurisdiccional ante el cual se encuentra a disposicién, con el
objeto de que se valore la viabilidad de que dada su condicién, se le otorgue, de ser
procedente, una sustitucion de la pena, resolucion que sera unica y exclusivamente
competencia de dicha autoridad judicial, para lo cual debera indicarseles de igual
manera, al personal de salud encargado del Area Médica la responsabilidad
adquirida de tener actualizada la informacién del estado de salud de la poblacién
penitenciaria y estar al tanto de quienes estan en ese caso a fin de hacer del

conocimiento con inmediatez a sus superiores jerarquicos, de manera que estos
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agoten rapidamente las vias de comunicacion con el titular del Centro Federal para
proceder con el aviso mencionado. 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.

SEPTIMA. En un término no mayor a 6 meses, posterior a la aceptacion de la
presente Recomendacion, se realice un inventario de los insumos médicos con los
que se cuenta en el CEFERESO No. 12 a fin de atender a pacientes que requieran
cuidados paliativos, y una vez hecho lo anterior, se lleven a cabo las gestiones
pertinentes para la adquisicion de aquéllos que resulten necesarios para dicho fin, o
en su caso se acuerde con Instituciones de Salud del estado de Guanajuato o de
nivel federal, sobre las acciones corresponsables que deberan efectuarse en los
casos en los que se requiera atender a enfermos terminales privados de la libertad a
quien se le deban brindar tales cuidados, lo anterior con base al respeto a la dignidad
humana y en atencion a la proteccion al derecho humano a la proteccion a la salud
en el mas alto nivel posible, como un deber reforzado del Estado hacia con grupos
vulnerables por su condicion privativa de la libertad, para lo cual se debera remitir a
este Organismo Nacional los comprobantes de los insumos obtenidos y otras

evidencias que acrediten su cumplimiento.

A USTED SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO

DE SALUD DEL ESTADO DE GUANAJUATO:

PRIMERA. Colabore ampliamente con las autoridades investigadoras, en el tramite
y seguimiento de la denuncia administrativa que esta Comision Nacional presente en
contra de AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9, ante el Organo Interno de Control del Instituto
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de Salud Publica del Estado de Guanajuato, por los hechos y omisiones indicadas
en el presente instrumento recomendatorio, para que se deé inicio a la investigacion
e integre el expediente administrativo que, en su caso, proceda por posibles
conductas irregulares de caracter administrativo, de conformidad con lo dispuesto
por la Ley General de Responsabilidades Administrativas y la Ley de
Responsabilidades Administrativas para el Estado de Guanajuato; sirviendo de
apoyo la informacion y analisis vertido en esta Recomendacioén, y hecho lo anterior,

remita las constancias que acrediten dicha colaboracion.

SEGUNDA. En el plazo de 2 meses se emita una circular dirigida al personal médico
de las especialidades de Cirugia General, Medicina Paliativa, Oncocirugia,
Radiologia y Servicio de Urgencias del Hospital General Ledn, incluyendo AR2, AR5,
AR6, AR7, AR8 y AR9 en la que se les exhorte, en los casos que asi proceda, a
actuar de manera eficiente, oportuna y profesional, con la finalidad de evitar que se
repitan omisiones en la deteccion de padecimientos oncolégicos y/o crénicos
degenerativos, con el objetivo de brindar un servicio médico adecuado, profesional,
especializado y 6ptimo, en el que se priorice la salud, estabilidad fisica y la vida de
aguéllos que acuden a dicho nosocomio para atencién de sus padecimientos. 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 como se difundié.

TERCERA. En un plazo no mayor a 6 meses, contados a partir de la aceptacion de
la presente Recomendacion, se disefie e imparta un curso sobre el derecho a la
proteccion de la salud de los pacientes que padecen cancer de hepatocarcinoma
fibrolamelar, dirigido al personal médico de las especialidades de Cirugia General,
Medicina Paliativa, Oncocirugia, Radiologia y Servicio de Urgencias del Hospital
General Leon, incluidos AR2, AR5, AR6, AR7, AR8 y AR9, en caso de continuar
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activos laboralmente, en el que se incluyan los conocimientos 6ptimos, suficientes y
avanzados en medicina para la atencion a personas con dicho padecimiento, asi
como las habilidades necesarias para la deteccion de la sintomatologia asociada con
dicha enfermedad, como llevar a cabo su manejo, seguimiento y control, para lo cual
deberan sustentar la ensefianza en la Guia de Préctica Clinica del Cancer de Vias
Biliares IMSS-426-11, del Diagnoéstico y Tratamiento del Cancer de Vias Biliares,
Guia de Practica Clinica del Cancer de Vias Biliares IMSS-685-13 del Diagndstico y
Tratamiento de Encefalopatia Hepatica en el Adulto, Guia de Cuidados Paliativos en
Pacientes Adultos, y en lo establecido en la Norma Oficial de Enfermos en Situacion
Terminal Mexicana NOM-011-SSA3-2014, Criterios para la Atencién de Enfermos en
Situacion Terminal a Través de Cuidados Paliativos, Norma Oficial de Enfermos en
Situacion Terminal Mexicana NOM-027-SSA3-2013, Regulacién de los Servicios de
Salud, asi como en la NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico, sin omitir las
directrices sefaladas en la LNEP, LGS y Reglas Mandela, a fin de que se garantice
la atencidbn médica integral que requieran. Dicho curso 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, el cual debera ser impartido por personal
que acredite estar calificado y con suficiente experiencia en derechos humanos; en
el que se incluyan los programas, objetivos, actividades, bibliografia, curriculos de
las personas facilitadoras, listas de asistencia, videos y constancias de participacion,

remitiendo las evidencias que acrediten su cumplimiento a este Organismo Nacional.

CUARTA. En un plazo no mayor a 2 meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacion, se gire una circular al personal médico encargado de
integrar los Expedientes Clinicos en el Hospital General Le6n sobre la obligatoriedad
e importancia de que estos se integren conforme a la NOM-004-SSA3-2012, del

Expediente Clinico, y que en ella se incluya las responsabilidades administrativas a
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las que pueden ser acreedores de no hacerlo bajo dichos lineamientos, ademas de
hacerles de su conocimiento que las omisiones cometidas, implican de igual manera,
una transgresion al derecho humano al acceso a la informacion en materia de salud.
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 como se difundié.

185. 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 tanto de formular una
declaracion respecto de una conducta irregular cometida por 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 lo. parrafo tercero,
constitucional, la investigacion que proceda por parte de las dependencias
administrativas o cualquiera otras autoridades competentes para que, dentro de sus
atribuciones, se apliquen las sanciones conducentes y se subsane la irregularidad

de que se trate.

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

siguientes a su notificacion.

187. Igualmente, con el mismo fundamento juridico, se solicita que, en su caso, se
envien a esta Comision Nacional las pruebas correspondientes al cumplimiento de
la Recomendacion dentro de un término de quince dias habiles siguientes a la fecha

en que haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacion.
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188. Cuando las Recomendaciones no sean aceptadas o cumplidas por las
autoridades o personas servidoras publicas, debera fundar, motivar y hacer publica
Su negativa, con fundamento en los articulos 102, Apartado B, parrafo segundo, de
la Constitucidon Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 15, fraccion X, y 46 de la
Ley de la Comision Nacional, ante ello este Organismo Nacional solicitara al Senado
de la Republica o en sus recesos a la Comisiébn Permanente de esa Soberania, asi
como al Congreso del Estado de Guanajuato, respectivamente, que requieran su

comparecencia para que expliquen los motivos de su negativa.

PRESIDENTA

MTRA. MA. DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA

HTL
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