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ENY V4 RECOMENDACION NO. 49/2025
C DH SOBRE EL CASO DE VIOLACIONES A LOS

M E X I CO
Defendemos al Pueblo

DERECHOS HUMANOS A LA PROTECCION
DE LA SALUD Y A LA VIDA EN AGRAVIO DE
V:; AS| COMO AL ACCESO A LA
INFORMACION EN MATERIA DE SALUD EN
AGRAVIO DE QVI Y VI1, ATRIBUIBLES A
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DEL
HOSPITAL GENERAL DE ZONA “2A PASO
TRONCOSO” Y DEL HOSPITAL GENERAL
DE ZONA NO. 47, AMBOS DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LA
CIUDAD DE MEXICO.

Ciudad de México, 31 de marzo de 2025

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

Apreciable Director General:

1. La Comision Nacional de los Derechos Humanos con fundamento en lo dispuesto
en los articulos 1°, parrafos primero, segundo y tercero, y 102, apartado B, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1°, 3°, parrafo primero, 6°,
fracciones I, 1l y 1ll, 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 expediente
CNDH/1/2024/3693/Q, relacionado con el caso de V.

2. Con el propésito de proteger la identidad de las personas involucradas en los

hechos y evitar que sus nombres y datos personales se divulguen, se omitira su
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publicidad en términos de lo establecido en los articulos 6°, apartado A, fraccion I, de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 4°, parrafo segundo, de la Ley de
la Comisién Nacional de los Derechos Humanos; 78, parrafo primero y 147 de su
Reglamento Interno; 64 y 115 pérrafos primero y segundo, de la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica; asi como 1, 6, 7, 9,10,11 y 12, de la
Ley General de Proteccidn de Datos Personales en Posesidn de Sujetos Obligados; dicha
informacion se pondrd en conocimiento de la autoridad recomendada, a través de un
listado adjunto en el que se describe el significado de las claves, siglas, acrénimos o
abreviaturas utilizadas, con el deber de dictar las medidas de proteccion de los datos

correspondientes.

3. Para una mejor comprension del presente documento, las claves, denominaciones

y abreviaturas utilizadas son las siguientes:

Denominacién Claves
Persona Victima \%
Persona Quejosa Victima Indirecta QVI
Victima Indirecta Vi
Persona Autoridad Responsable AR
Persona Servidora Publica PSP
4. En la presente Recomendacion, la referencia a diversas instituciones,

dependencias, instancias de gobierno y normatividad en la materia se hara con siglas,
acronimos o abreviaturas, a efecto de facilitar la lectura y evitar su constante repeticion,

las que podran identificarse como sigue:
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Denominacién

Siglas, acrénimos o
abreviaturas

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

Comision Bipartita

Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas

Comision Ejecutiva o
CEAV

Comision Nacional de Arbitraje Médico

CONAMED

Comision Nacional de los Derechos Humanos

Comision Nacional,
Organismo Nacional o
CNDH

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

Carta Magna,
Constitucion Federal, o

CPEUM
Corte Interamericana de Derechos Humanos CriDH
Fiscalia General de la Republica FGR

Guia de Practica Clinica: Diagnostico y Tratamiento de
Sepsis Grave y Choque Séptico en el Adulto: IMSS 2009

GPC-Sepsis Grave

Guia de Practica Clinica: Diagnostico y Tratamiento del
Adenocarcinoma Gastrico en Pacientes Adultos;
IMSS 2009

GPC-Tratamiento del
Adenocarcinoma

Guia de Préactica Clinica: De Laparotomia y/o
Laparoscopia Diagnoéstica en abdomen agudo no
Traumético en el adulto, IMSS 2010

GPC-Laparotomia y/o
Laparoscopia

Hospital General de Zona No. 2-A Paso Troncoso del

Instituto Mexicano del Seguro Social en Iztacalco, Ciudad HGZ-2A
de México

Hospital General de Zona No. 47 del Instituto Mexicano HGZ-47
del Seguro Social en Iztapalapa, Ciudad de México

Hospital de Oncologia del Centro Médico Nacional Siglo

XXI del Instituto Mexicano del Seguro Social en CMN Siglo XXI
Cuauhtémoc, Ciudad de México

Instituto Mexicano del Seguro Social IMSS
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Denominacién

Siglas, acrénimos o
abreviaturas

Ley General de Salud LGS

Ley General de Victimas LGV

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

Opinién Especializada en materia de Medicina elaborada
por la Coordinacion General de Especialidades Cientificas
y Técnicas de esta CNDH

Opinién Especializada,
Opinién Médica, Opinion
del personal de la CNDH

Organo Interno de Control en el Instituto Mexicano del
Seguro Social

OIC-IMSS

Reglamento de la Ley General de Salud en materia de

RGTO-LGS

Prestaciéon de Servicios de Atencion Médica

Reglamento de Prestaciones Médicas del Instituto RGTO-Prestaciones
Mexicano del Seguro Social Médicas
Suprema Corte de Justicia de la Nacion SCJN

Unidad de Medicina Familiar No. 164 del Instituto

Mexicano del Seguro Social en lztapalapa, Ciudad de UMF-164

México

l. HECHOS

5. El 27 de febrero de 2024, QVI presentd una queja ante esta Comision Nacional,

en la que sefiald que V experimenté sintomas de dolor abdominal el 22 de diciembre de
2023. Por tal motivo, el 24 de ese mes y afio, acudié de manera inmediata al servicio de
Urgencias del HGZ-2A para recibir atencion médica; sin embargo, fue enviada a su
UMF-164. Al no presentar mejoria el 26 de diciembre de 2023, se presentd en el

HGZ-47 advirtiendo a lo narrado no fue atendida a tiempo, lo que le caus0 una
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peritonitis.* Fue intervenida quirdrgicamente de urgencia y, posteriormente, trasladada a

terapia intensiva.

6. El 5 de marzo de 2024, VI1 manifestd que desde su Optica el personal médico
adscrito al HGZ-47, durante el periodo del 2 de febrero al 3 de marzo de 2024, omitio
brindar atencién médica a V que por su condicion de salud requeria, lo que finalmente,

de acuerdo con lo narrado, causo6 su deceso.

7. En virtud de lo anterior, este Organismo Nacional radicé el expediente de queja
CNDH/1/2024/3693/Q); para investigar los hechos, se obtuvo copias de los expedientes
clinicos de V que se integraron en el HGZ-2A y HGZ-47, entre otras documentales, cuya
valoracion légico-juridica sera objeto de estudio en el apartado de Observaciones y

Andlisis de las Pruebas de la presente Recomendacion.

Il EVIDENCIAS

8. Escrito de queja de 27 de febrero de 2024, presentada por QVI ante esta CNDH,
en la que expreso irregularidades en la atencion médica proporcionada a V en el
HGZ-47.

9. Acta circunstanciada de 5 de marzo de 2024, mediante la cual personal de esta
Comisién Nacional, hizo constar la llamada telefénica con VI1, en la que sefal6 los

hechos materia de la inconformidad.

1 Es una afeccion grave que comienza en el abdomen. Esta es la zona del cuerpo que se encuentra entre
el pecho y la pelvis. La peritonitis se produce cuando se inflama la capa delgada de tejido que recubre el
interior del abdomen. Esta capa de tejido se denomina peritoneo. Por lo general, la peritonitis es producto
de una infeccién provocada por bacterias u hongos.
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10. Oficio de 10 de abril de 2024, a través del cual personal del IMSS, hizo del

conocimiento que no se inicio investigacion ante la Comision Bipartita.

11. Correos electronicos institucionales de 18 de abiril, 3, 5y 16 de julio de 2024, por
los que el IMSS atendié el requerimiento que le formulé este Organismo Nacional
relacionado con la atencion médica brindada a V en el HGZ-2A y HGZ-47, de los

expedientes clinicos remitidos se destacan los siguientes documentos:
e Atencién médica otorgada a 'V en el HGZ-2A
11.1. Triage? y nota médica inicial del servicio de Urgencias de 24 de diciembre
de 2023 a las 19:58 horas, elaborada por personal médico adscrito al servicio de

Urgencias.

11.2. Nota de egreso del servicio de Urgencias de 25 de diciembre de 2023 a las

02:00 horas, suscrita por AR1 persona médica adscrita al servicio de Urgencias.

e Atencién médica otorgada aV en el HGZ-47

11.3. Triage y nota inicial del servicio de Urgencias de 26 de diciembre de 2023 a

las 20:50 horas, realizada por personal médico adscrito al servicio de Urgencias.

11.4. Nota médica y prescripcion de 27 de diciembre de 2023 sin especificar

horario, elaborada por personal médico adscrito al servicio de Urgencias.

2 Sistema que clasifica y selecciona a las personas usuarias que acuden al servicio de Urgencias con el
objetivo de priorizar la atencién médica de acuerdo con el nivel de gravedad.
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11.5. Notas de evolucion Cirugia General de 28, 29, 30y 31 de diciembre de 2023,

suscritas por AR2 persona médico adscrito al servicio de Cirugia General.

11.6. Notas de evolucién Cirugia General de 1, 2, 3 y 4 de enero de 2024,

realizadas por AR2.

11.7. Solicitud de exdmenes de Patologia Quirdrgica y Citologia de 4 de enero de
2024.

11.8. Nota postoperatoria / Cirugia General de 5 de enero de 2024 a las 22:00

horas, elaborada por AR3, persona medica adscrita al servicio de Cirugia General.

11.9. Nota médica y prescripcion de 12 de enero de 2024 a las 13:28 horas,

suscrita por PSP1 personal médico adscrito al servicio de Cardiologia.

11.10. Nota médica de 13 de enero de 2024 a la 14:51 horas, realizada por ARS.

11.11. Autorizacion, solicitud y registro de intervencion quirdargica de 13 de enero
de 2024 a las 15:18 horas.

11.12. Registros clinicos, esquema terapéutico e intervenciones de enfermeria de
13 de enero de 2024.

11.13. Nota médica de 18 de enero de 2024 a las 19:09 horas, elaborada por AR3.

11.14. Nota médica de 26 de enero de 2024 a las 11:50 horas, suscrita por AR3.
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12.

11.15. Nota médica de 31 de enero de 2024 ilegible registro de horario, realizada

por AR4 persona médico adscrito al servicio de Cirugia General.

11.16. Nota médica de 8 de febrero de 2024 a las 19:07 horas, elaborada por AR4.

11.17. Nota médica de 13 de febrero de 2024 a las 14:13 horas, suscrita por AR3.

11.18. Nota alta y tratamiento de 14 de febrero de 2024 a las 09:56 horas,
realizada por ARA4.

11.19. Nota de evolucion de 16 de febrero de 2024 sin registro de horario, sin

poder especificar nombre de quien la elaboro.

11.20. Nota médica de 22 de febrero de 2024 a las 16:39 horas, suscrita por AR4.

11.21. Nota médica de 28 de febrero de 2024 a las 18:41 horas, realizada por
AR4.

11.22. Nota médica de 1 de marzo de 2024 a las 15:04 horas, elaborada por AR4.

11.23. Nota egreso de 3 de marzo de 2024 a las 20:45 horas, suscrita por personal

medica adscrita al servicio de Cirugia General.

11.24. Nota de defuncion de 3 de marzo de 2024 a las 20:45 horas, realizada por
AR3.

Opinién Especializada emitida por personal de esta CNDH de 29 de noviembre de

2024, en la cual concluy6 que la atencion médica brindada a V en el HGZ-2A y HGZ-47
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fue inadecuada; ademas, de observarse omisiones de las personas servidoras publicas
en el desempefio de su empleo, cargo o comision, conforme a lo que las leyes,
reglamentos y demas disposiciones juridicas que regulan el ejercicio de sus funciones,

facultades y atribuciones.

13. Acta circunstanciada de 15 de enero de 2025, mediante la cual personal de esta
Comision Nacional, hizo constar la llamada telefénica con QVI, en la que informo que por
los hechos ocurridos en la FGR se radicé una Carpeta de Investigacion y en la
CONAMED se instruyé un Expediente Administrativo, los cuales se encuentran en

tramite, en cuanto hace al OIC-IMSS, no inici6 queja alguna.

14. Acta circunstanciada de 15 de enero de 2025, en la que personal de este
Organismo Nacional hizo constar la llamada telefonica con QVI, en la que precisé los
datos de VI1.

15. Correos electrénicos de 31 de enero y 21 de febrero de 2025, por los cuales se

solicité informacion al IMSS referente a la situacion laboral de AR1, AR2, AR3y AR4.
. SITUACION JURIDICA

16. El 15 de enero de 2025, QVI comunico que por los hechos sucedidos en la FGR,
se inici6 una Carpeta de Investigacion y en la CONAMED se radicé un Expediente
Administrativo, mismos que se encuentran en tramite.

17. Por su parte, el IMSS inform6 que, en la Comisién Bipartita, no instruyo

investigacion.
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IV.  OBSERVACIONES Y ANALISIS DE LAS PRUEBAS

18. Del analisis realizado a los hechos y evidencias que integran el expediente
CNDH/1/2024/3693/Q, en términos de lo dispuesto en los articulos 41y 42, de la Ley de
la Comision Nacional de los Derechos Humanos, con un enfoque légico-juridico de
maxima proteccion a las victimas, a la luz de los estandares nacionales e internacionales
en materia de derechos humanos, de los precedentes emitidos por este Organismo
Nacional; asi como de criterios jurisprudenciales aplicables, tanto de la SCIN como de
la CrIDH, se cuenta con evidencias que permiten acreditar violaciones a los derechos
humanos a la proteccion de la salud y a la vida en agravio de V, asi como al acceso a la
informacion en materia de salud en agravio de QVI y VI1, atribuibles a personas

servidoras publicas del HGR-2A y HGR-47, con base a las siguientes consideraciones:
A. DERECHO HUMANO A LA PROTECCION DE LA SALUD

19. La proteccion a la salud es un derecho humano vital e indispensable para el
ejercicio de otros derechos, entendiéndose como la posibilidad de disfrutar una gama de

e . .. .. . 2 . 3
facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarias para alcanzar su mas alto nivel,

reconociendo el articulo 4°, parrafo cuarto,* de la Constitucion Federal, el derecho de

3 CNDH. Recomendaciones: 156/2023, parrafo 22; 154/2023, parrafo 33; 152/2023, parrafo 24; 148/2023,
parrafo 29. Este Organismo Nacional, el 23 de abril del 2009 emitié la Recomendacion General 15, “Sobre
el derecho a la proteccion de la salud”, en la cual afirmo6 que el desempefio de las personas servidoras
publicas de las instituciones de salud es fundamental, ya que de sus acciones u omisiones dependera la
eficacia con que éste se proteja y demanda la observancia de elementos que garanticen servicios médicos
en condiciones de disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y calidad.

4 Articulo 4°: [...] Toda Persona tiene derecho a la proteccion de la salud. La Ley definira las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las
entidades federativas en materia de salubridad general, conforme a lo que dispone la fraccion XVI del
articulo 73 de esta Constitucién. La Ley definird un sistema de salud para el bienestar, con el fin de
garantizar la extension progresiva, cuantitativa y cualitativa de los servicios de salud para la atencién
integral y gratuita de las personas que no cuenten con seguridad social...”
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toda persona a dicha proteccion.®

20.  Anivelinternacional, el derecho de proteccién de la salud se contempla entre otros
ordenamientos, en el péarrafo primero del articulo 25, de la Declaracién Universal de
Derechos Humanos; en el articulo Xl, de la Declaracion Americana de los Derechos y
Deberes del Hombre; parrafo 1, de la Observacion General 14, del Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales, aprobada el 11 de mayo de 2000; en los articulos
10.1 y 10.2, incisos a) y d), del Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre
Derechos Humanos en Materia de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales
“Protocolo de San Salvador”; asi como en la sentencia de la CrIDH del “Caso Vera y otra

vs Ecuador’.

21. Del analisis realizado por esta Comisién Nacional, se advirti6 que AR1, AR2, AR3
y AR4 en su calidad de garantes segun lo establecido en los articulos 32 y 33, fraccion
Il, de la LGS, omitieron otorgar la adecuada atencion médica que V requeria, lo cual
incidié en la vulneracion a sus derechos humanos a la proteccién a la salud y a la vida,
por las siguientes consideraciones:

A.1. Violacién al derecho humano a la proteccién de la salud de V

e Antecedentes clinicos de V

22. Al momento de los hechos que se investigan, V no contaba con enfermedades

5 La SCJN ha establecido en la Jurisprudencia administrativa con registro 167530 que: “(...) El derecho a
la salud comprende: el disfrute de servicios de salud de calidad en todas sus formas y niveles, entendiendo
la calidad, (...), que exista personal médico capacitado, medicamentos y equipo hospitalario cientificamente
aprobados y en buen estado, y condiciones sanitarias adecuadas”.
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crénico-degenerativas,® inicié su padecimiento actual por presentar dolor abdominal tipo

colico generalizado, de intensidad moderada, acompafiado de estrefimiento.

23. Se conoce que V acudidé a la dltima valoracion médica en la UMF-164, cinco
meses antes al 24 de diciembre de 2023, ocasion en la cual fue diagnosticada con
“estrefimiento y obesidad”, otorgandole indicaciones médicas; no obstante, al no obtener
mejoria, regreso al servicié de Consulta Externa, y se agregoé a la primera sintomatologia
“infeccion urinaria”. Posterior a dichas valoraciones médicas, ya no se cuenta con mas
notas emitidas por el personal médico adscrito a la UMF-164, por lo que se desconoce

si V continud con seguimiento del padecimiento.

24.  El 24 de diciembre de 2023, V arribo al servicio de Urgencias Adultos del HGZ-2A
por haber presentado dolor en la parte superior del abdomen (epigastrio)’ desde el 22
de ese mes y afio, por lo que recibio del personal de ese servicio diagndéstico de "dolor
abdominal localizado en parte superior, probable enfermedad acido péptica agudizada®
y estrefiimiento”, indicé su ingreso a hospitalizacion; asi como solicitud de estudios de
laboratorio, gabinete (biometria heméatica completa, quimica sanguinea, electrolitos
serios, examen general de orina, rayos X de abdomen) para confirmar, estadificar y

establecer los tratamientos médicos que requeria.

6 Son aquéllas que van degradando fisica y/o mentalmente a quienes las padecen, provocan un
desequilibrio y afectan a los érganos y tejidos.

7 Region abdominal situada debajo del reborde costal, en la zona central del abdomen, por encima del
ombligo (entre el apéndice xifoides, los rebordes de los arcos costales y el ombligo), limitada lateralmente
por las lineas medio clavicular derecha e izquierda.

8 Es producida por diferentes mecanismos patogénicos que involucran los efectos de acido sobre la
mucosa. Las condiciones como el reflujo de &cido dafian la mucosa del eséfago, y también causan
potencialmente lesion del tejido laringeo con el desarrollo subsiguiente de sintomas pulmonares.
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e Atenciéon médica brindada a V en el HGZ-2A

25. El 25 de diciembre de 2023 a las 02:00 horas, V fue valorada por AR1 persona
médica adscrita al servicio de Urgencias, quien la describié con signos vitales
continuando dentro de parametros normales, exploracion fisica sin cambios, transcribio
resultados de laboratorios, lo que traducia un aumento en la glucosa y riesgo de
trombosis,® en el examen general de orina se evidencié la presencia de leucocitos'® y
eritrocitos,'* V manifesté que en esos momentos no presentaba dolor; por lo que, AR1
diagndstico anemia leve'? y hematuria microscépica,'® indicando su egreso a su domicilio

con medicamentos! utilizados para tratar y prevenir la anemia hipocrémica.®®

26. En Opinidbn Médica emitida por personal de esta CNDH, AR1 no recabd los
resultados de los estudios de laboratorio y gabinete de acuerdo a la sospecha
diagndstica y a las condiciones de V, siendo elementales la realizacién de: biometria
hemética, quimica sanguinea, pruebas de funcién hepética, electrolitos séricos, la
tomografia axial computarizada abdominal es recomendable para el estudio del evaluado
con abdomen agudo; donde el paso a seguir era recabar los resultados y realizar el
andlisis de los mismos para corroborar los diagnosticos anteriormente establecidos o
conformar nuevos, con la finalidad de proporcionar las medidas terapéuticas acorde a
las entidades patoldgicas presentadas, observando que en el presente caso, no fue

tomado en cuenta la solicitud de rayos X de abdomen previamente indicada, siendo este

9 Cuando se forma un coagulo de sangre en una vena de la pierna se interrumpe el flujo normal de sangre
hacia el corazon.

10 E| cuerpo produce globulos blancos (leucocitos), que ayudan a luchar contra infecciones bacterianas,
virus y hongos.

11 Glébulos rojos o hematie, son células anucleadas (sin nucleo), bicéncavas y cargadas de hemoglobina
que transportan oxigeno y diéxido de carbono entre los pulmones y otros tejidos.

12 Disminucidn de la resistencia al ejercicio fisico, que se acompafia de taquicardia y dificultad respiratoria.
13 Ocurre cuando la sangre en la orina solo se puede detectar con un microscopio.

14 Omeprazol, butilhiosina, bromuro de pinaverio, sulfato ferroso.

15 No hay suficiente cantidad del pigmento que transporta el oxigeno (hemoglobina) en dichos glébulos
rojos.
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un elemento importante para poder establecer de forma mas certera el origen del cuadro
clinico, por lo que el egreso hospitalario de V fue indicado sin haber realizado un
adecuado protocolo de estudio de cuadro clinico que presentd, como lo recomienda la
GPC-Laparotomia y/o Laparoscopia; asi como los articulo 2°, 23, 24, 27-lll y 33, de la
LGS; 8° 9°y 48, del RGTO-LGS.

e Atencion médica brindada a V en el HGZ-47

27. El 26 de diciembre de 2023 a las 20:50, V acudi6 al servicio de Urgencias por
continuar con el dolor abdominal el cual se irradiaba en forma de hemicinturén'® a la
espalda, fue valorada por persona médica adscrita a ese servicio, quien la diagnostico
de “oclusioén intestinal,'” abdomen agudo'® a descartar tumoracién abdominal o bridas”,*°
reportd su estado de salud como grave, indicé su ingreso hospitalario con los farmacos
tipo ondansetrén,?? analgésico opioide,?! un inhibidor de secrecién de acido clorhidrico;??
asimismo, solicitdé estudios de laboratorio y gabinete?® y una vez que se obtuvieran los

resultados fuera solicitada interconsulta al servicio de Cirugia General.

16 Clinicamente se manifiesta por ser intenso y brusco, principalmente en epigastrio habitualmente irradiado
a flancos y a espalda, tipicamente “en cinturén”. Se acomparia de elevacion de las enzimas pancreéticas,
lipasa y amilasa.

17 Es un bloqueo que no permite que pase comida ni liquido a través del intestino delgado o intestino grueso
(colon).

18 Se define abdomen agudo aquella situacion critica que cursa con sintomas abdominales graves y que
requiere un tratamiento médico o quirargico urgente.

19 Bandas de tejido fibroso que unen superficies organicas serosas que normalmente no estan adheridas
entre si.

20 Medicamento que se usa para prevenir las nauseas y los vomitos que causan la quimioterapia y la
radioterapia.

21 Tramadol.

22 Omeprazol.

23 Biometria hematica completa, quimica sanguinea, electrolitos séricos, tiempos de coagulacién, amilasa,
lipasa, DHL, CPK, MB, pruebas de funcién hepatica.
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28. El 27 de diciembre de 2023 sin especificar horario, V fue valorada por persona
meédico adscrito al servicio de Urgencias, quien al interrogatorio directo documento que
V refirié ser portadora de un quiste de ovario sin seguimiento médico y pérdida de peso
ponderal no intencionada de 10 kilogramos; a exploracion fisica describié el abdomen
globoso a expensas de paniculo adiposo,?* peristalsis adecuada,?® doloroso a la
palpacién profunda en fosa iliaca izquierda,?® sin datos de irritacion peritoneal,?’ resto sin
alteraciones; por lo que solicitd tomografia axial computarizada abdominal con medio de
contraste por alta sospecha de malignidad derivado a los antecedentes anteriormente

referidos y continuaron con mismas indicaciones.

29. EIl 28 de diciembre de 2023 a las 10:00 horas, V fue valorada por AR2 persona
meédico adscrito al servicio de Cirugia General, quien documento signos vitales dentro de
parametros normales, ligero dolor abdominal, a la exploracién fisica con presencia de
sonda nasogastrica sin registro de drenaje de esta, de algun tipo de secrecién, a nivel
abdominal lo reconocieron blando, depresible, no doloroso, peristalsis presente, resto sin

datos patolégicos, continué con mismo manejo.?®

30. El 29 de diciembre de 2023 a las 11:00 horas, AR2 revis6 a V, sin cambios en la
exploracion fisica, solo indicé el pinzamiento de la sonda nasogastrica®® y el inicio de la

via oral (alimentacién con dieta liquida), administracién de bromuro de pinaverio, aunado

24 Se caracteriza por presentar un aumento de la presién intraabdominal secundaria a alguna causa que la
provoque, por ejemplo: liquido de ascitis, embarazo, tumores, entre otros.

25 Es unaserie de contracciones musculares en forma ondulatoria que, cual banda transportadora,
trasladan los alimentos a las diferentes estaciones de procesamiento del tracto digestivo.

26 Es una encrucijada donde coinciden distintas estructuras, del tracto gastrointestinal (sigma),
genitourinario (uréter distal y ovario izquierdo en la mujer), vasos iliacos y osteomuscular (cadera y
musculos), en la mayoria de las circunstancias.

27 Se produce cuando se inflama la capa delgada de tejido que recubre el interior del abdomen.

28 A base de omeprazol, ketorolaco, cefotaxima.

29 Para ver si el paciente tolera su extraccion.
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al retiro de sonda Foley.2° El 30 y 31 de diciembre de 2023, V fue reportada por AR2 en

las mismas condiciones clinicas y con el mismo manejo terapéutico.

31. El 1 de enero de 2024, AR2 document6 que V presentd nuevamente distencion
abdominal®! (sin especificar de cuantos centimetros), por lo que indicé de nuevo ayuno
y dejar reiteradamente la sonda nasogastrica a derivacion, a la exploracion fisica, fue
reportada a nivel de abdomen blando, depresible, no doloroso, peristalsis presente, sin
datos de irritacion peritoneal, restos sin datos patolégicos. El 2 de enero de 2024, AR2
refirid mismas condiciones clinicas de V y manifestd que se encontraban aun en espera

del reporte de la tomografia axial computarizada.

32. El 3 de enero de 2024, AR2 inicid nuevamente la dieta liquida (sin especificar si
la sonda nasogastrica continuaba a derivacion o pinzamiento nuevamente). El 4 de enero
de 2024, AR2 refiri6 la presencia de nausea, vomito de contenido gastrico, a pesar de
tener sonda nasogastrica de la cual no fue registrado ningun tipo de secrecién drenada
por la misma, aun canalizando gases sin reporte de evacuaciones por parte del servicio

de enfermeria.

33. En Opinidn del personal de esta Comision Nacional, AR2 quien estuvo a cargo de
V en el piso de Cirugia General, del 28 de diciembre de 2023 al 4 de enero de 2024, no
llevd a cabo de manera puntual algunos estudios de laboratorio y gabinete. Aunque se
indicaron, AR2 no recabo los resultados de la totalidad de los mismos, mostrando un
nulo seguimiento de los diagnosticos de ingreso, los cuales constituian una urgencia

médico-quirargica real que debia resolverse de manera inmediata. Ademas, se

30 Es una sonda suave de plastico o caucho que se introduce en la vejiga para vaciarla de orina.
31 Hinchazoén o sensacion de llenura en el abdomen. Con frecuencia, es el resultado de la acumulacién de
gas en los intestinos.
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desestimo la persistencia de la sintomatologia, su mala evolucién ante los tratamientos
implementados, y el hecho de que, hasta ese momento, V habia estado bajo medicacién
analgésica, lo que enmascardé un cuadro de abdomen agudo. Esto impidi6 que se
realizara un analisis completo del caso y se indicara de manera temprana y oportuna el
procedimiento quirdrgico denominado "laparotomia exploradora”. Se detect6 una dilacion
en el diagnéstico y tratamiento médico adecuado, lo que contribuy6 a la progresion del
cuadro de abdomen agudo y al desarrollo de un cuadro de sepsis abdominal. Ademas,
se inobservo el numeral 5.10 de la NOM-Del Expediente Clinico, el incumplimiento en la
GPC-Laparotomia y/o Laparoscopia, y lo establecido en los articulos articulo 2°, 23, 24,
27-111'y 33, de la LGS; asi como de los articulos 8°, 9° y 48, del RGTO-LGS.

34. Una vez mejoradas las condiciones hemodinamicas de V, el 5 de enero de 2024
a las 19:01 horas, AR3 realizod el procedimiento quirdrgico denominado “laparotomia
exploradora”, con el diagndstico preoperatorio de abdomen agudo y oclusion intestinal,
en dicho procedimiento quirlrgico fue colocado catéter venoso central®> y como
hallazgos a nivel abdominal se obtuvieron 6 litros de liquido fecal, fue identificado un
tumor intraluminal®® en colon sigmoides,3* el cual se encontraba adherido a pared
abdominal, perforacion de aproximadamente 3 por 2 centimetros, con salida de

abundante materia fecal, por lo que realiz6 hemicolectomia derecha,® la cual envi6 a

82 Tubo flexible que se introduce en una vena central para administrar soluciones, farmacos o alimentacion
parental.

33 El area dentro de un tubo, conducto u érgano hueco del cuerpo, como un vaso sanguineo, el estbmago
0 los intestinos.

34 Se denomina asi debido a su caracteristica forma en "S" o "sigma". Se encuentra en la regién pélvica,
entre el colon descendente y el recto, conectando estas dos secciones del intestino grueso.

35 Extirpacion quirtrgica de parte del colon.
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anatomia patolégica para estudio histopatoldégico y confirmo los diagndsticos post

operatorios de peritonitis fecal,3® perforaciéon de ciego,3’ tumor sigmoides.3®

35. Enla Opinion Especializada emitida por personal de este Organismo Nacional, se
menciona la importancia del envié de las muestras anatomicas extraidas de la cirugia de
laparotomia exploradora, del cual se obtuvo como resultado histopatolégico "producto de
hemicolectomia derecha: enteritis®® aguda y crénica con areas ulceradas y presencia de
estructuras bacterianas bacilares, colon con inflamacion aguda y crénica moderada
inespecifica,*® obliteracion fibrosa de luz apendicular,*! apendicitis aguda, periapendicitis
aguda,*? peritonitis aguda, bordes quirlrgicos: ileon y colon con inflamacién crénica
leve inespecifica”, lo que traduce que V cursé ademas de la perforacion de ciego, con un
cuadro de apendicitis, la cual no fue detectada hasta el momento de la intervencion
quirargica, lo que sustenta la falta de seguimiento e inadecuado manejo otorgado a V por
parte de AR2 en el periodo comprendido de 28 de diciembre de 2023 al 4 de enero de
2024.

36 Consiste en la contaminacién de la cavidad peritoneal por perforaciéon de una viscera hueca, con la
consiguiente salida del contenido fecal. Constituye una causa frecuente de sepsis en las unidades de
cuidados criticos asociada a una alta mortalidad.

37 Definida como una explosion de la pared del ciego como resultado de una obstruccion remota del colon
distal.

38 O céancer de colon es una enfermedad por la que se forman células malignas (cancerosas) en los tejidos
del colon. Los antecedentes médicos afectan el riesgo de cancer de colon. Los signos del cancer de colon
son la presencia de sangre en las heces o cambios en los hébitos intestinales.

39 Es la inflamacion del intestino delgado.

40 Aumento de infiltrado de células plasmaticas y linfocitos en la lamina propia sin cumplir criterios de otro
tipo de colitis.

41 Consiste en una proliferacién de células fusiformes, con matriz mixoide y tejido adiposo con escaso
infiltrado inflamatorio mononuclear.

42 Se define como una inflamacién serosa del apéndice sin afectacion de la mucosa.
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36. Una vez culminado el procedimiento quirdrgico de “laparotomia exploradora,
lavado de cavidad, hemicolectomia derecha con ileostomia*? terminal”, V fue ingresada

a la Unidad de Cuidados Intensivos del 6 al 11 de enero de 2024.

37. El 12 de enero de 2024 a las 13:28 horas, V fue valorada por PSP1 personal
médico adscrito al servicio de Cardiologia, quien conformé el diagnostico de taquicardia
supraventricular,** sugiri6 la realizacion de ecocardiograma transtoracico*® y monitoreo
Holter de 24 horas?*® al ser egresada para posteriormente ser enviada a consulta externa
de Cardiologia, indicé suspender los medicamentos*’ y la administracion de
betabloqueador,*® antitrombético,*® analgésico® y antibioticoterapia de amplio

espectro.>t

38. El 13 de enero de 2024 a las 14:51 horas, V fue valorada por AR3, quien refirid
gue en esos momentos requeria de manejo quirdrgico a base de lavado de cavidad y
valorar reseccion coldnica,®? a las 17:48 horas fue realizada la cirugia de laparotomia.
AR3 describié como hallazgos intraoperatorios: una cavidad séptica con mas de 300
centimetros de material liquido intestinal purulento y liquido de reaccidén peritoneal,

retraccion de pared y desgarramiento por friabilidad de los tejidos, tumor de sigmoides,

43 Se utiliza para llevar los desechos fuera del cuerpo. Esta cirugia se realiza cuando el colon o el recto no
esta funcionando apropiadamente. La palabra "ileostomia" proviene de las palabras "ileon" y "estoma". El
ileon es la parte mas baja del intestino delgado.

44 Fibrilacion auricular no valvular paroxistica de frecuencia ventricular alta.

45 Es una prueba diagnéstica de imagen, no invasiva, en la que se emplean ondas sonoras de alta
frecuencia (ultrasonidos). Se observa el tamafio del corazon, el grosor de sus paredes, su funcionamiento
global y regional y el aspecto y comportamiento de sus valvulas.

46 Se utiliza para determinar cémo responde el corazén a la actividad normal.

47 Omeprazol, clonixinato de lisina, seroalbimina humana, gluconato de calcio, amiodarona, furosemide,
enoxaparina.

48 Conformado por carvedilol.

49 Tipo rivaroxaban.

50 A base de paracetamol.

51 Otorgada por meropenem, vancomicina, junto con antimicotico siendo este fluconazol.

52 Cirugia para extirpar parte del intestino.
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carcinomatosis®® en epiplén mayor y se identificaron adherencias laxas epiplén pared,
epiplon-asa, asa-asa, asa-pared Zuhlke I1,>* siendo necesaria una diseccion cortante; y
realizdé en el mismo procedimiento remodelacién de ileostomia® y extraccion quirtrgica
de colon transverso, sigmoides hasta inicio de recto, siendo enviada dicha pieza
anatomica al departamento de anatomia patolégica para su analisis histopatolégico, ya
gue en el momento que realizé la revision intra cavidad en dicho procedimiento encontrd
engrosamiento concéntrico en tercio distal del sigmoides, junto con arte de epiplén mayor

por carcinomatosis observada.

39. Los dias 14 al 16 de enero de 2024, V curso con una evolucién post quirdrgica
favorable, lo que conllevé a que el 17 de mes y afio, AR3 indicara el inicié de dieta seca,
la cual tolero adecuadamente; sin embargo el 18 de enero de 2024, V present6 a la
exploracion fisica de AR3, presencia de secrecién purulenta a nivel de herida quirdrgica,
por lo que realizé curacion y drenaje de la herida, sin especificar cantidad de material
drenado y caracteristicas del misma, por lo que continué con el manejo establecido,>®
agregando la indicacion de toma de cultivo de la herida y realizar curaciones diarias de

la misma.

40. En Opinion Médica emitida por personal de esta CNDH, no pasa por desapercibido
gue AR3 en la transcripcion de las indicaciones diarias por parte del servicio de Cirugia

General, no se continuo con la terapéutica prescrita por parte del servicio de Cardiologia

53 Se define como toda diseminacion tumoral que afecta de forma localizada o difusa, al peritoneo y a los
drganos vecinos.

54 Que es una clasificacion de las adherencias intestinales de acuerdo con su grado de complejidad técnica
para liberar el intestino, la cual va por grados del 1 al 4, correspondiendo el grado 2 a diseccion e las
adherencias, las cuales ya comenzaban con inicio de vascularizacion.

55 Es una abertura en el vientre (pared abdominal) que se hace mediante una cirugia. Por lo general, se
necesita una ileostomia porque un problema esta causando que el ileon no funcione correctamente, o una
enfermedad esta afectando una parte del colon y esta debe extirparse.

56 Meropenem, vancomicina, fluconazol.
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con respecto al medicamento betablogueador conformado por carvedilo®” desde el dia
14 de enero, observando en los registros de enfermeria Unica dosis administrada del
citado farmaco fue el dia 13 de enero de 2024, sin que se encuentre dentro del presente
expediente clinico, alguna anotacién por parte del personal médico del por qué no se dio

continuidad al tratamiento establecido por la especialidad en Cardiologia.

41. Los dias 19 al 25 enero de 2024, fue registrada la evolucion clinica satisfactoria
de V; no obstante, del resultado del cultivo tomado a la herida el 18 de enero de 2024,
ARS3 refirié que se encontro resistencia a varios antibiéticos a excepcion de “cefepime”,>®
cefalosporina de cuarta generacion, por lo que solicitdé al personal de enfermeria
conseguir 2 concentrados para iniciar el tratamiento contra el microorganismo aislado

denominado pseudomona aeruginosa.>®

42. Los dias 27 al 31 de enero de 2024, V fue reportada con signos vitales dentro de
parametros normales tolerado alimentacion, siendo el 31 de enero de 2024, AR4
documento resultados de laboratorio de ese, en los cuales encontré disminucion de
hemoglobina a 7.7 g/dL, por lo que indicé transfundir un paquete globular, el cual
manifestd que durante dicho turno fue transfundido sin complicaciones; aunado que se
realizaria nota de referencia al servicio de oncologia ya que se contaba con reporte de
muestra enviada al servicio de patologia de la muestra anatomica enviada (sigmoides),

sin referir cual fue el resultado.

57 Este medicamento se utiliza para tratar la presion arterial alta. Este medicamento se utiliza para mejorar
la funcién cardiaca luego de un ataque al corazon.

58 Se usa para tratar a pacientes que han tenido fiebre y estan en alto riesgo de una infeccién debido a que
tienen un bajo ndmero de glébulos blancos.

59 Puede transmitirse en el agua potable o a través de dispositivos médicos como catéteres o respiradores.
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43. Del 1 al 7 de febrero de 2024, V fue reportada por AR4 hemodinamicamente
estable,®° con el mismo manejo terapéutico establecido a base de antibioticoterapia de
amplio espectro conformada por cefepime. El 8 de ese mismo mes y afio, AR4
documento que ya se encontraba en proceso la cita de V al servicio de Oncologia del
CMN Siglo XXl y se encontraban en espera de respuesta; asimismo, solicitdo la
realizacion de tomografia axial computarizada para definir si existian metastasis y a qué
nivel; dicho estudio reportd: “imagenes en relacion con atelectasia pasiva®! y derrame
biliteral de predominio derecho,’? hepatomegalia,®® coleccion complicada
periesplénica,®* liquido libre impuro subhepatico® y en corredera derecha, pared
abdominal y ostomia derecha correlacionar con cambios post quirdrgicos, sin evidencia

de actividad tumoral por este método de imagen".

44.  En Opiniodn del personal de esta Comision Nacional, AR4 inobservo la literatura
médica al no indagar el origen del “liquido libre impuro subhepatico”, reportado en dicho
estudio de gabinete (tomografia axial computarizada), no otorgar tratamiento o realizar
analisis de este, para descartar proceso infeccioso, ya que la literatura establece que “la
ascitis es la acumulacion de liquido libre en la cavidad peritoneal, por lo que el actuar de
AR4 no fue conforme a lo establecido en los articulos 2°, 23, 24, 27-1ll y 33, de la LGS;
8°, 9°y 48, del RGTO-LGS.

60 Se trata de un sistema de control y regulacion por sensor bioldgico equivalente a métodos basados en
el seguimiento del volumen plasmatico.

61 La lesion impide la expansién del pulmén se halla en la pleura, por ocupacion de esta, tanto por derrame
como por neumotérax

62 Es una acumulacion de liquido entre las capas de tejido que recubren los pulmones y la cavidad toracica.
63 El agrandamiento del higado por encima de su tamafio normal.

64 Comprende principalmente el espacio supramesocoélico izquierdo y el espacio paracélico izquierdo
(canal6n), ambos ubicados en el saco peritoneal mayor.

65 También conocido como fosa hepatorrenal o bolsa de Morison, separa el higado del rifién derecho. Es
un espacio potencial que no esta lleno de ningun liquido en condiciones normales.
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45. Los dias 10 al 12 de febrero de 2024, V continué siendo reportada
hemodinamicamente estable, el 13 de ese mes y afio, AR3 documento el resultado del
estudio histopatolégico de la hemicolectomia derecha, motivo por el cual decidi6 el
egreso a domicilio de V para continuar con él envio al servicio Oncologia, por lo que el
14 de febrero de 2024, AR4 realizé la nota de egreso de V con los diagndsticos de “tumor
maligno secundario del intestino grueso y el recto” entregando al familiar hoja de

referencia para valoracion por el servicio de Oncologia del CMN Siglo XXI.

46. En Opinion Especializada emitida por personal de este Organismo Nacional, la
indicacién de referencia al servicio de Oncologia en el CMN Siglo XXI, se encontrd
apegada a la GPC-Tratamiento del Adenocarcinoma; sin embargo, V a pesar de estar
con signos vitales estables, presentaba laboratorialmente un cuadro de anemia grave;
por lo que segun bibliografia médica especializada “el American College of Surgeons”
propone la transfusién de sangre en un paciente con “valor de hemoglobina menor a 8
g/dl, cuando el paciente tiene alguna patologia agregada” y en el presente caso se
cumplia tal criterio, observando que si bien tal envié al servicio de Oncologia se
encontraba justificado, el egreso hospitalario a domicilio no; por lo que su alta hospitalaria
no fue apegada a la bibliografia médica especializa y por ende la atencién médica
otorgada por AR3 no fue conforme a la establecido en los articulos 2°, 23, 24, 27-11 y 33,
de laLGS; 8° 9°y 48, del RGTO-LGS.

47. No pasa desapercibido, en la Opinion Médica emitida por personal de esta CNDH,
la inobservancia al RGTO-Prestaciones Médicas, en especifico su articulo 94, el cual
refiere: "Cuando para la atencién de un derechohabiente no se disponga en las unidades
médicas de una Area Médica, de los especialista o de los medios de diagndstico o
terapéuticos necesarios, se procedera al traslado del paciente al hospital general de

subzona, zona o regional, de conformidad con el esquema de regionalizacion de los
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servicios de atencién médica determinados para cada Area Médica, o a la unidad médica
de alta especialidad que corresponda, previa la verificacion de la vigencia de derechos
por el &rea competente”; por lo que el trdmite a seguir por AR4 era realizar las gestiones
administrativas necesarias para la atencion de V en el servicio de Oncologia del
CMN Siglo XXI, y no asi proporcionar la documentacion y estudios a V y su familiar para
gue ellos realizaran tales tramites; lo anterior no fue conforme a lo establecido en los
articulos 2°, 23, 24, 27-11l'y 33, de la LGS; 8°, 9°y 48, del RGTO-LGS.

48. Sin embargo, pese a que en esos momentos V habia sido reportada en
condiciones hemodinamicas y clinicas para ser egresada a su domicilio, QVI solicitd
continuar su permanencia intrahospitalaria hasta conseguir el traslado al servicio de
Oncologia del CMN Siglo XXI; ya que manifesté que su casa no contaba con las
condiciones idéneas para que un paciente post operado y con las caracteristicas clinicas
en las que se encontraba V, para llevar a cabo una adecuada recuperacion; lo anterior,
documentado por personal médico adscrito al servicio de Cirugia General el 16 de
febrero de 2024, mismo que registr6 a V con signos vitales dentro de parametros
normales, tolerando via oral y a la exploracion fisica describié la herida quirdrgica
dehiscente,®® sin datos de infeccion, resto de exploracion sin alteraciones, continuando
con tratamiento a base de omeprazol, paracetamol, loperamida, enoxaparina, oxigeno
suplementario por puntas nasales y cuidados generales de enfermeria (incluyendo
cuidados de sonda Foley, catéter venoso central, herida quirargica, ileostomia), siendo
reportada en mismas condiciones clinicas los dias 18 y 19 de febrero de 2024, por mismo
personal de salud.

49. Continuando con el seguimiento médico otorgado a V, en Opinién del personal de

esta Comision Nacional, durante las notas médicas emitidas del 21 al 26 de febrero de

66 Con defecto en la cicatrizacion.
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2024 emitidas por AR4 y AR3 fueron registrados los signos vitales de V, dentro de
paradmetros normales; a la exploracion fisica de 20 de ese mes y afio, V no fue descrita
una auscultacion detallada a nivel de campos pulmonares, region anatomica donde
habian referido la sospecha de un foco infeccioso, de igual forma no se realizd ningln
tipo de cambio en las indicaciones con respecto al tratamiento previamente establecido;
ni tampoco hicieron mencién sobre los resultados de laboratorio y gabinete que fueron
solicitados por AR3; observandose Unicamente como dato relevante que el 22 de febrero
de 2024, AR3 documentd que realizo el reenvié de la hoja de referencia de V al servicio
de Oncologia del CMN Siglo XXI.

50. EI28de febrero de 2024 a las 18:41 horas, AR4 registro signos vitales de V dentro
de parametros normales; a la exploracion fisica refirid que solo respondia a estimulos
dolorosos, evacuaciones presentes por ileostomia de contenido intestinal, a nivel
cardiopulmonar documentd hipoventilacion basal bilateral, rudeza transmitida sin
estertores, refirid que presentaba periodos de apnea,®’ sin especificar cuantos en cuanto
tiempo y cuanta duracion, a nivel abdominal sin datos de irritacion peritoneal, herida
quirdrgica sin datos de infeccion y nuevamente indica la toma de estudios laboratoriales
y de gabinete, sin especificar si los solicitados el dia anterior fueron realizados, refiriendo
que aun se encontraba pendiente la respuesta del servicio de Oncologia del CMN Siglo
XXI, y que dicha documentacion le habia sido entregada al familiar (sin especificar a

quien) para que llevara a cobo de igual forma el tramite correspondiente.

51. En Opinion Especializada, se detect6 nuevamente la inobservancia al
RGTO-Prestaciones Médicas, en especifico su articulo 94, ya que el tramite a seguir al
observar una dilacion en respuesta por parte del CMN Siglo XXI, era notificar a personal

de subdireccidon médica, para que se agilizaran las gestiones administrativas necesarias

67 Detencion o disminucién de la respiracion.
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con la finalidad de obtener una respuesta de manera pronta y oficial por parte del servicio
de Oncologia y no asi proporcionar la documentacion y estudios a la V y su familiar para
gue ellos realizaran tales tramites; lo anterior no fue conforme a lo establecido en los
articulos 2°, 23, 24, 27-11l'y 33, de la LGS; 8°, 9°y 48, del RGTO-LGS.

52. Los dias 1 y 2 de marzo de 2024, V fue reportada por AR4 con signos vitales
dentro de parametros normales, a la exploracion fisica fue descrita estuporosa, sin
responder a estimulos verbales y dolorosos, con palidez generalizada, a nivel abdominal
con herida quirdrgica sin datos de infeccion, ileostomia presente en flanco derecho con
gasto intestinal escaso semisolido, sin describir &rea cardiopulmonar, extremidades sin

alteraciones, continué con manejo pre establecido®® y cuidados generales de enfermeria.

53. El 3 de marzo de 2024, el servicio de enfermeria inform6 a persona médica
adscrita al servicio de Cirugia General que V no presentaba signos vitales, sin especificar
hora exacta; a las 20:00 horas fue su ultima toma de signos vitales en registro de
enfermeria, por lo que AR4 procedié a realizar maniobras de reanimacion avanzada,
realizando 10 ciclos sin obtener reinstauracion de frecuencia cardiaca; determind hora
de deceso de V a las 20:45 horas del citado dia y realizdé nota de defuncion con los
diagndsticos de: “sepsis de origen abdominal y oclusion intestinal”.

54. En Opinién Especializada emitida por personal de este Organismo Nacional, se
detecta que la atencion médica brindada a V por parte de AR3 y AR4 desde el momento
gue fue otorgada la nota de prealta médica del servicio de 14 de febrero de 2014, no fue
en apego a la GPC-Sepsis Grave situacion que llevo al deterioro V y que al no estar bajo
una supervision clinica y laboratorial de manera real y eficiente, AR3 y AR4 no se

68 A base de omeprazol, metamizol, paracetamol, loperamida, enoxaparina, losartan, parche de
buprenorfina y ceftriaxona.
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percataron de la evolucion torpida y en declive que presentd en su momento y que

conllevaron al deceso de la misma.

B. DERECHO HUMANO A LA VIDA

55. La vida como derecho fundamental se encuentra debidamente tutelado en el
articulo 29, parrafo segundo, de la CPEUM y en las normas internacionales,®° por lo que
corresponde al Estado a través de sus instituciones respetarlo, protegerlo, garantizarlo y

promoverlo en el ejercicio de sus funciones.

56. Alrespecto 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.
Debido al caracter fundamental del derecho a la vida, no son admisibles enfoques

restrictivos del mismo”:"°

en ese sentido, la SCJN ha determinado que “(...) existe
transgresion al derecho a la vida por parte del Estado (...) cuando éste no adopta las
medidas razonables y necesarias (...) tendientes a preservarla, a minimizar el riesgo de

que se pierda en manos del Estado (...)."

57.  Por su parte, la Comisién Nacional en la Recomendacion 39/2021,72 sefialé que:

69 Articulos 6.1 del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos; 4.1 de la Convencién Americana
sobre Derechos Humanos; 3 de la Declaracién Universal de Derechos Humanos; y | de la Declaracion
Americana de los Derechos y Deberes del Hombre.

70 Cuadernillo de Jurisprudencia de la Corte Interamericana de Derechos Humanos nimero 21. Derecho a
la Vida, pagina 5. Disponible en https://www.corteidh.or.cr/sitios/libros/todos/docs/cuadernillo21.pdf.

L SCJN, Tesis Constitucional, “DERECHO A LA VIDA. SUPUESTOS EN QUE SE ACTUALIZA SU
TRANSGRESION POR PARTE DEL ESTADO”, Registro 163169.

72 2 de septiembre de 2021, parrafo 97.
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“(...) existen diversos acuerdos creados a partir del consenso de la comunidad médica
internacional, los cuales, a pesar de no encontrarse reconocidos por el Estado como
derecho vigente, son aceptados al interior del gremio médico como referentes que regulan
su actuar profesional; en ese sentido destacan la Declaracion de Ginebra adoptada por
la Asociacion Médica Mundial en 1948 y el Cédigo Internacional de Etica Médica adoptado
por dicha asociacion en 1981, como documentos rectores del ejercicio médico que prevén

la obligacién fundamental de los galenos para preservar la vida de sus pacientes”.

58. En el caso particular, las evidencias y consideraciones que sirvieron de base para
acreditar la inadecuada atencion médica brindada a V por AR1, AR2, AR3 y AR4
personas servidoras publicas adscritas al HGR-2A y HGZ-47, que estuvieron a cargo de
su atencién del 28 de diciembre de 2023 al 20 de febrero de 2024, constituyen el soporte

que comprobd la afectacién a su derecho humano a la vida con base en lo siguiente:

B.1. Violacién al derecho humano alavidade V

59. En la Opinién Especializada se determin6 que AR1 el 25 de diciembre de 2023,
no realiz6 un adecuado protocolo de estudio del cuadro clinico que presenté en su

momento V.

60. En el periodo comprendido del 28 de diciembre de 2023 al 4 de enero de 2024,
AR2 no advirtié6 de manera temprana el cuadro clinico de "perforacién cecal de origen no
traumatico", lo que contribuyd a V el desarrollo de un cuadro de sepsis abdominal por
peritonitis fecal; derivado a que no llevo a cabo un adecuado protocolo de estudio del
cuadro clinico "abdomen agudo y oclusion intestinal® y con ello la dilacion en el
diagnéstico certero y tratamiento meédico quirdrgico denominado “laparotomia

exploradora”.

28 de 50



R Comision Nacional de los Derechos Humanos

M E X1 C O
Defendemos al Pueblo

61. Cabe sefialar que aunado a las omisiones médicas anteriormente sefialadas, en
la Opinién Especializada se concluyé que AR3 y AR4 omitieron dar continuidad con el
tratamiento implementado por el servicio de Cardiologia, indicado el 12 de enero de 2024
a base de la administracion de betabloqueador (carvedilol); no llevar a cabo protocolo de
estudio y no otorgar tratamiento con respecto a los hallazgos de la tomografia axial
computarizada realizada el 8 de febrero de 2024, conformados por liquido libres impuro
subhepatico y del probable foco infeccioso a nivel pulmonar detectado el 20 de febrero
de 2024; asociado a no tomar en cuenta el resultado laboratorial de arcadores tumorales
tomados el 5 de enero de 2024, los cuales evidenciaron elevacion del C125, lo que
obligaba a dicho personal de salud no solo a derivar a V al servicio de Oncologia del
CMN Siglo XXI por el diagnostico histopatolégico de "adenocarcinoma grado 2,
moderadamente diferenciado”, sino también a llevar a cabo un protocolo de estudio ante
un probable cancer a nivel ginecoldgico y al no dar continuidad de vigilancia y

seguimiento al cuadro de "choque séptico de partida abdominal” con el que curso.

62. De lo expuesto, se concluye que AR1, AR2, AR3 y AR4 omitieron otorgarle a 'V la
atencion médica del 28 de diciembre de 2023 al 20 de febrero de 2024, vulneraron en su
agravio los derechos a la proteccion de la salud, sino que como consecuencia de ello a
la vida, los cuales se encuentran previstos en los articulos 1°, parrafos primero, segundo
y tercero; 4°, parrafo cuarto; 29, parrafo segundo, de la Carta Magna; 1, 2, fracciones I,
'y V; 3, fraccion Il, 23, 27, fracciones Il y X; 32, 33, fraccion I, y 51 de la LGS, que en
términos generales sefialan que el derecho a la proteccion de la salud tiene como
finalidad la prolongacion y el mejoramiento de la calidad de la vida, por lo que se debe
efectuar un diagnostico temprano, para asi proporcionar el tratamiento oportuno y de
calidad a fin de preservar la vida, situacion que las personas servidoras publicas

omitieron realizar.
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C. DERECHO HUMANO DE ACCESO A LA INFORMACION EN MATERIA DE SALUD

63. El articulo 6, parrafo segundo, de la Carta Magna establece el derecho de las

personas al libre acceso a la informacion.

64. Este Organismo Nacional en la Recomendacién General 29/2017,” considerd que
“[...] los derechos a la proteccion de la salud y el derecho a la informacién 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”.”#

65. Por su parte, la CrIDH” ha destacado la importancia de un expediente médico
adecuadamente integrado, ya que éste sirve como guia para el tratamiento médico,
permite conocer el estado del paciente y define las responsabilidades correspondientes.
En este sentido, la deficiente integracién del expediente clinico constituye una de las
omisiones que deben ser analizadas y valoradas, considerando sus consecuencias, con

el fin de determinar la posible existencia de responsabilidades de diversa indole.’®

66. De igual forma, la NOM-Del Expediente Clinico establece que éste es un
instrumento de gran relevancia para la materializacion del derecho a la proteccién de la
salud, al contener informacion, datos personales y documentacion en los que se hacen

constar las intervenciones del personal del area de la salud, se describe el estado de

73 31 de enero de 2017, parrafo 27.

74 CNDH, Recomendacion General 29/2017 “Sobre el expediente clinico como parte del derecho a la
informacion en servicios de salud.”, 31 de enero de 2017, parrafo 27.

75 Sentencia del Caso Alban Cornejo y otros vs. Ecuador del 22 de noviembre de 2007, parrafo 68.

76 CNDH, Recomendaciones: 44/2021, parrafo 112; 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 171,y 14/2016,
parrafo 41.
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salud de la persona paciente y contiene datos acerca de su bienestar fisico, mental y

social.

67. En ese sentido, este Organismo Nacional ha sostenido que el derecho de acceso
a la informacion en materia de salud contenida en el expediente clinico, tiene como
finalidad que los usuarios de servicios médicos puedan solicitar, recibir y conocer datos
relacionados con sus antecedentes personales, historial médico, diagndstico, opiniones,
comunicaciones del personal de salud, resultados e interpretacion de examenes y
estudios que se les practiquen, y en su caso, el tratamiento respecto a la atencidon médica

recibida.”’

68. También se ha establecido que el derecho a la informacién en materia de salud
comprende: 1) el acceso para recibir todo tipo de informacion relacionada con la atencién
de la salud; 2) la proteccidon 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 analisis realizados por
una institucién profesional y especializada en la disciplina médica; c. Verificabilidad: que
se pueda corroborar con la institucion meédica tratante; d. Veracidad: que permita conocer
la verdad sobre la atencién otorgada al paciente; y e. Oportunidad: mediante datos
actualizados sobre el estado de salud de la persona.”

69. Las irregularidades observadas en la integracion del expediente clinico de V

constituyen una constante preocupacién para esta CNDH, toda vez que en diversas

" CNDH, Recomendaciéon General 29/2017, emitida el 31 de enero de 2017; Recomendacion 172/2022,
emitida el 31 de agosto de 2022; Recomendacion 244/2022, emitida el 16 de diciembre de 2022;
Recomendacion 4/2023, emitida el 31 de enero de 2023; y Recomendacién 24/2023, emitida el 6 de marzo
de 2023.

78 CNDH, Recomendacion General 29/2017, parrafo 34.
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Recomendaciones se sefalaron las omisiones en las que ha incurrido el personal médico
cuando las notas médicas se encuentran incompletas, son breves, ilegibles y presentan
abreviaturas, a pesar de que esos documentos estan orientados a dejar constancia de
los antecedentes de las personas usuarias de los servicios médicos y la atencién que
reciben,” circunstancias que han quedado plasmadas en la Recomendacién General
29/2017, asi como en las Recomendaciones:139/2024,%° 186/2024,8* 185/2024,?
184/2024,82 183/2024,%4 178/2024,85 177/2024,86 174/2024,8” 157/2024,88 entre otras.

70. No obstante, las Recomendaciones, el personal médico, en algunos de los casos,
persiste en no dar cumplimiento a la NOM-Del Expediente Clinico, la cual es de
observancia obligatoria para brindar una atencién oportuna, responsable y eficiente a las

personas usuarias, que se traduce en el respeto al derecho a la proteccion de la salud.

71. Asimismo, las instituciones de salud son solidariamente responsables del
incumplimiento de la citada norma, de manera que, como parte de la prevencién a la que
la autoridad responsable esta obligada, debe tomar medidas para que la norma oficial
mexicana respectiva se cumpla en sus términos, en observancia al numeral 5.1 de la
NOM-Del Expediente Clinico.®°

™ Como se ha venido sosteniendo a través de la Recomendacién General 29, asi como en las
Recomendaciones: 84/2023, 83/2023, 82/2023, 67/2023, 26/2023, 14/2023, 94/2022, 40/2022, entre otras.
80 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-06/REC 2024 139.pdf
81 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 186.pdf
82 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 185.pdf
83 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 184.pdf
84 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 183.pdf
85 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 178.pdf
86 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 177.pdf
87 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 174.pdf
88 https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2024-08/REC_2024 157.pdf
89“5.1. Los prestadores de servicios de atencién médica de los establecimientos de caracter publico, social
y privado estaran obligados a integrar y conservar el expediente clinico los establecimientos
seran solidariamente responsables respecto del cumplimiento de esta obligacion, por parte del personal
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C.1. Inadecuada integracién del expediente clinico de V en el HGZ-2A y HGZ-47

72. En la Opinion Especializada emitida por personal de esta Comision Nacional se
vislumbré de manera general, omisiones a los lineamientos de la NOM-Del Expediente
Clinico por parte de personas servidoras publicas adscritas al HGZ-47, en particular,
inobservancia al contenido del numeral 5.10, ello, al existir irregularidades en diversos

documentos médicos, mismos que se detallan a continuacion:

72.1 Hoja de indicaciones medicas de 28 de diciembre de 2023 a las 10:00 horas,
sin numero de becario y nombre de médico de base del servicio de Cirugia

General, ya que Unicamente se observa una rubrica ininteligible.

72.2. Nota de evolucion Cirugia General de 1 de enero de 2024, sin niumero de
becario y nombre de médico de base del servicio de Cirugia General, no especifica

de cuantos centimetros es la distencién abdominal.

72.3. Nota de evolucién Cirugia General de 4 de enero de 2024, sin numero de
becario y nombre de médico de base del servicio de Cirugia General, no especifica

si la sonda nasogastrica continuaba a derivacion o pinzamiento nuevamente.

72.4. Nota de registros clinicos, esquemas e intervenciones de enfermeria de 13
de enero de 2024, no se observo alguna anotacién por parte del personal médico
del por qué no se dio continuidad al tratamiento establecido por la especialidad en

Cardiologia.

que preste sus servicios en los mismos, independientemente de la forma en que fuere contratado dicho
personal’.
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72.5. Nota médica de 18 de enero de 2024, no se especifica la cantidad de

material drenado y caracteristicas de este.

72.6. Nota médica de 28 de febrero de 2024, se refiere que V presentaba periodos
de apnea, sin especificar cuantos en cuanto tiempo y cuanta duracion;
nuevamente indicaron la toma de estudios laboratoriales y de gabinete, sin

especificar si los solicitados el dia anterior fueron realizados.

73. Por lo anterior, las acciones constituyen una falta administrativa referente al
incumplimiento de acatar el contenido de la NOM-Del Expediente Clinico, lo cual es de
relevancia porgue representa un obstaculo para conocer los antecedentes médicos de
V, o bien para deslindar responsabilidades, por lo cual, se vulner6 el derecho de QVIy
VI1 a que conociera la verdad; por tanto, este Organismo Nacional considera necesario
gue las instituciones publicas de salud capaciten al personal en el manejo adecuado del

expediente clinico al ser responsables solidarias de su cumplimiento.

V. RESPONSABILIDAD

V.1. Responsabilidad de las personas servidoras publicas

74. Como ha quedado plasmado en el contenido del presente instrumento
recomendatorio, la responsabilidad provino de la falta de diligencia con que se brindaron

la atencién médica proporcionada a V, en funcion de que:

74.1. AR1 no realiz6 un adecuado protocolo de estudio del cuadro clinico que

present6 en su momento V.
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75.

74.2. AR2 no advirti6 de manera temprana el cuadro clinico de “perforacion cecal
de origen no traumatico”, lo que contribuy6 al desarrollo de un cuadro de sepsis
abdominal por peritonitis fecal; situacién inadvertida que derivado a que no se
llevd a cabo un adecuado protocolo de estudio del cuadro clinico “abdomen agudo
y oclusion intestinal” y con ello la dilacion en el diagndstico certero y tratamiento

médico quirurgico denominado “laparotomia exploradora”

74.3. AR3 y AR4 omitieron dar continuidad con el tratamiento implementado por
el servicio de Cardiologia, indicado el 12 de enero de 2024 a base de la
administracion de betabloqueador (carvedilol); no llevar a cabo protocolo de
estudio y no otorgar tratamiento con respecto a los hallazgos de la tomografia
axial computarizada realizada el 8 de febrero de 2024, conformados por liquido
libres impuro subhepético y del probable foco infeccioso a nivel pulmonar
detectado el 20 de febrero de 2024; aunado a no tomar en cuenta el resultado
laboratorial de arcadores tumorales tomados el 5 de enero de 2024, los cuales
evidenciaron elevacion del C125, lo que obligaba a dicho personal de salud no
solo a derivar a V al servicio de Oncologia por el diagnéstico histopatoldgico de
"adenocarcinoma grado 2, moderadamente diferenciado”, sino también a llevar a
cabo un protocolo de estudio ante un probable cancer a nivel ginecoldgico y al no
dar continuidad de vigilancia y seguimiento al cuadro de "choque séptico de
partida abdominal” con el que curso la V.

Circunstancias que culminaron en la violacién de los derechos humanos a la

proteccion de la salud y a la vida, ya que las omisiones descritas, condicionaron que no

se realizaran las medidas diagnosticas y terapéuticas adecuadas y oportunas que

ameritaba V, a pesar de ser portadora de sepsis y choque séptico; es decir, contribuyeron

al deterioro en su estado de salud y posterior defuncién, motivacion que se constat6 en

las observaciones de la Opinion Médica emitida por personal de esta CNDH.
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76. Por lo expuesto, se determina que AR1, AR2, AR3 y AR4 incumplieron las
obligaciones contenidas en el articulo 7, fracciones | y VII de la Ley General de

Responsabilidades Administrativas.®°

77. Cabe sefialar que, si bien la labor médica no garantiza la curacion de la persona
enferma, también lo es que el empleo de técnicas adecuadas conforme al estado actual
de la ciencia médica y las circunstancias concurrentes en cada caso, contribuyen al
mejoramiento de las condiciones del paciente, situacion que en el caso concreto no

acontecio.

78. En consecuencia, con fundamento en los articulos 1°, parrafo tercero y 102,
apartado B, de la Constitucién Federal; 6, fraccion Ill, 71, parrafo segundo, 72, parrafo
segundo y 73, parrafo segundo y 73 Bis, de la Ley de la Comision Nacional de los
Derechos Humanos, asi como 63 de su Reglamento Interno, se cont6 con evidencias
para que este Organismo Nacional en ejercicio de sus atribuciones presente vista
administrativa al OIC-IMSS, en contra de AR1, AR2, AR3 y AR4 por la inadecuada
atencion médica brindada a V, ello con el fin de que, de ser el caso, se realice la
investigacion respectiva y resuelva lo conducente, de conformidad con la Ley General de
Responsabilidades.

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

Promover, respetar y garantizar los derechos humanos establecidos en la Constitucion (...).”
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V.2. Responsabilidad Institucional

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

términos que establezca la ley”.

80. La promocion, el respeto, proteccion y garantia de los derechos humanos
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 suscripcidn y/o ratificacion de
dichos tratados. El contenido de las obligaciones y las acciones que el Estado debe
realizar para cumplirlas ha sido materia de diversos pronunciamientos por parte de los
organismos internacionales de proteccién de los derechos humanos, como la CrIDH y

aguellos que conforman el sistema universal de las Naciones Unidas.

81. Cuando el Estado incumple con esas obligaciones, faltando a la mision que le fue
encomendada, en agravio de quienes integran su sociedad, es inevitable que se genere
una responsabilidad de las instituciones que lo conforman, independientemente de
aguella 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.

82. En el presente pronunciamiento y como se desarroll6 en el apartado

correspondiente, el expediente clinico integrado en el HGZ-2A y HGZ-47, carece de

37 de 50



R Comision Nacional de los Derechos Humanos

M E X1 C O
Defendemos al Pueblo

formalidad necesaria en su integracién, lo que constituye una responsabilidad
institucional por parte del IMSS al no vigilar y supervisar que el personal médico cumpla
a cabalidad con el marco normativo para su integracion, conforme a lo previsto en el
numeral 5.1 de la NOM-Del Expediente Clinico, que establece que los establecimientos
de caracter publico, social y privado seran solidariamente responsables respecto de
integrar y conservar el expediente clinico por parte del personal que preste sus servicios
en los mismos, por lo que se tendran que realizar las acciones pertinentes para erradicar

dichas practicas.

83. Parametros que este Organismo Nacional considera para sefialar que la SCJIN se
ha pronunciado en varias ocasiones sobre el contenido del derecho a la proteccién de la
salud, al sefalar que debe ser entendido como: “la posibilidad de las personas a disfrutar
de una gama de facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarias para alcanzar el
mas alto nivel de salud, por lo que el Estado Mexicano tiene la obligacion de respetar
ese derecho y dar una efectividad real, garantizando servicios médicos en condiciones
de: disponibilidad y accesibilidad, fisica y econdmica; asi como el acceso a la

informacion, aceptabilidad y calidad.”*

84. En tal contexto, esta CNDH encuentra un claro nexo entre la violacion al derecho
humano a la proteccién de la salud de V y las irregularidades sefialadas en los parrafos
precedentes, lo que constituye una responsabilidad institucional por parte del IMSS.

VI. REPARACION INTEGRAL DEL DANO Y FORMAS DE DAR CUMPLIMIENTO

85. Unade las vias previstas en el sistema juridico mexicano para lograr la reparacion

del dafio derivado de la responsabilidad profesional e institucional, consiste en plantear

91 Amparo Directo 51/2013. paginas 51 y 52.
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la reclamacién ante el 6rgano jurisdiccional competente, y otra es el sistema no
jurisdiccional de proteccion de derechos humanos, de conformidad con lo establecido en
los articulos 1°, péarrafo tercero, 108 y 109, de la Carta Magna; 44, parrafo segundo, de
la Ley de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos, y 65, inciso c), de la LGV,
qgue prevén la posibilidad de que, al acreditarse una violacion a los derechos humanos,
atribuible a una persona servidora publica del Estado, la Recomendacion que se formule
a la dependencia publica debe incluir las medidas que procedan para lograr la efectiva
restitucion de los afectados en sus derechos fundamentales y las relativas a la reparacion
del dafio o perjuicios que se hubieran ocasionado, por lo que, el Estado debera
investigar, sancionar y reparar las violaciones a los derechos humanos en los términos

establecidos en la ley.

86. Paratal efecto, en términos de los articulos 1, parrafos tercero y cuarto, 2, fraccion
I, 7, fracciones I, lll y VI, 26, 27, fracciones Il, lll, IV y V, 62, fraccién |, 64, fracciones |, Il
y VII, 65, inciso c), 73, fraccién V, 74, 75, fraccion 1V, 88, fraccion Il y XXIIl, 96, 97,
fraccion |, 106, 110, fraccion IV, 111, fraccién |, 112, 126, fraccion VIII, 130 y 131, de la
LGV, y demas normatividad aplicable al caso concreto en la materia, al haberse
acreditado violaciones a los derechos humanos a la proteccion de la salud, a la vida en
agravio de V, asi como al acceso a la informacién en materia de salud en agravio de QVI
y VI1, por lo que se les debera inscribir en el Registro Nacional de Victimas a cargo de
la CEAV, a fin de que tengan acceso a los Recursos de Ayuda, Asistencia y Reparacién

Integral.

87. Es aplicable lo establecido en los articulos 18, 19, 20, 21, 22 y 23, de los
“Principios y directrices basicos sobre el derecho de las victimas de violaciones
manifiestas de las normas internacionales de derechos humanos y de violaciones graves
del derecho internacional humanitario a interponer recursos y obtener reparaciones”, de

las Naciones Unidas; asi como diversos criterios de la CrIDH, al considerarse que para
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garantizar a las victimas la reparacion integral, proporcional a la gravedad de la violacion
y las circunstancias de cada caso, es necesario cumplir los principios de restitucion,
rehabilitacion, compensacion, satisfacciéon, medidas de no repeticion, obligacion de
investigar los hechos; de igual manera, identificar, localizar, detener, juzgar, y en su caso,

sancionar a los responsables.

88. En el Caso Espinoza Gonzéles Vs. Peru, la CrIDH enuncié que:

.. toda violacién de una obligacion internacional que haya producido dafio comporta el
deber de repararlo adecuadamente y que la disposicion recoge una norma
consuetudinaria que constituye uno de los principios fundamentales del Derecho
Internacional contemporaneo sobre responsabilidad de un Estado”, ademas precisé que
“... las reparaciones deben tener un nexo causal con los hechos del caso, las violaciones

declaradas, los dafios acreditados, asi como las medidas solicitadas para reparar los

~ . 92
dafios respectivos.

89. En el presente caso, los hechos descritos constituyen una trasgresion al deber de
prevencion de violaciones a los derechos humanos, por lo que esta Comision Nacional

considera procedente la reparacion de los dafios ocasionados en los términos siguientes:
i Medidas de rehabilitacion
90. Estas medidas se establecen para facilitar a las victimas y familiares hacer frente

a los efectos sufridos por violaciones a sus derechos humanos, de conformidad con los

articulos 27, fraccién Il y 62, de la LGV; asi como del numeral 21, de los Principios y

92 CrIDH, “Caso Espinoza Gonzales Vs. Per(i”, Excepciones, Preliminares, Fondos, Reparaciones y Costas,
Sentencia de 20 de noviembre de 2014, parrafos 300 y 301.
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Directrices, instrumento antes referido, incluyendo la rehabilitacion, la atencion médica y

psicoldgica, asi como los servicios juridicos y sociales.

91. Por ello, el IMSS en coordinacion con la CEAV, en atencion a la LGV, deberan
proporcionar a QVI y VI1, en su caso, la atencion psicolégica y/o tanatolégica que
requieran por los hechos, las acciones u omisiones que dieron origen a la presente
Recomendacion, la cual deberd brindarse gratuitamente, de manera inmediata, en el
horario y lugar accesible para las victimas, con su consentimiento y previa informacién
clara y suficiente, proporcionada por personal profesional especializado; misma que se
prestara acorde a su edad y sus especificidades de género, de forma continua, hasta
gue alcancen el maximo beneficio. En caso de no requerirla, se les debera dejar cita
abierta, para salvaguardar sus derechos, cuando asi lo determinen, de ser el caso,
deseen retomarla. Toda vez que la citada medida de rehabilitacién es derecho de las
victimas, por lo que sera su voluntad acceder a ésta. Lo anterior, para dar cumplimiento

al punto recomendatorio segundo.

ii. Medidas de compensacion

92. Las medidas de compensacién se encuentran dispuestas en los articulos 27,
fraccion Ill, 64 y 65, de la LGV, consisten en reparar el dafio causado material o
inmaterial. El dafio inmaterial, como lo determiné la CrIDH, comprende: “(...) los
sufrimientos y las aflicciones causados a la victima directa y (...) allegados, el
menoscabo de valores muy significativos (...), (...), asi como las alteraciones, de caracter

no pecuniario, en las condiciones de existencia de la victima o su familia.”?

98 “Caso Palamara Iribarne Vs. Chile”. Sentencia del 22 de noviembre de 2005, Reparaciones y Costas,
parrafo 244.
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93. Para tal efecto, el IMSS debera colaborar en el tramite ante la CEAV, para la
inscripcion en el Registro Nacional de Victimas de V, asi como de QVIy VI1, a través de
la noticia de hechos que ese Instituto realice a esa Comisién Ejecutiva con la presente
Recomendacion, que esté acompafada del respectivo Formato Unico de Declaracion
de la CEAV, y una vez que ésta emita el dictamen correspondiente conforme a los hechos
y las violaciones a derechos humanos descritas y acreditadas en el presente instrumento
recomendatorio, proceda a la inmediata reparacién integral del dafio causado a QVI y
VI1 que incluya la medida de compensacion, en términos de la LGV. Lo anterior, para

dar cumplimiento al punto primero recomendatorio.

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

humanos son imprescriptibles, inalienables e irrenunciables.

95. De igual forma, 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 o0 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 o retome el proceso correspondiente, en

cumplimiento al articulo 1°, parrafo tercero, de la Constitucion Federal, asi como el
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numeral 7 de la LGV, toda vez que son requisitos indispensables, tanto la inscripcion
como la solicitud de la victima, para otorgar la medida de compensacion ordenada en el

presente instrumento recomendatorio.

iii. Medidas de satisfaccion

96. Las medidas de satisfaccion tienen la finalidad de reconocer y restablecer la
dignidad de las victimas y atento a los articulos 27, fraccion 1V, y 73, fraccién V, de la
LGV, se puede realizar mediante sanciones judiciales o administrativas a las autoridades

y personas servidoras publicas responsables de violaciones a derechos humanos.

97. De ahi que, el IMSS debera colaborar con la autoridad investigadora en el trdmite
y seguimiento de la vista administrativa que esta Comision Nacional presentara ante el
OIC-IMSS, en contra de AR1, AR2, AR3 y AR4 por las omisiones 0 acciones en las que
incurrieron en agravio de V, mismas que se especifican en el apartado de
Responsabilidad de las Personas Servidoras Publicas de la presente Recomendacion;
ello con el fin de que, de ser el caso se realice la investigacion respectiva y resuelva lo
conducente, de conformidad con la Ley General de Responsabilidades Administrativas.
Aunado a ello el IMSS debera llevar a cabo las acciones conducentes, a fin de identificar
plenamente los datos de AR2 con la finalidad de colaborar con las acciones que el
Organo Interno de Control referido realice en atencion a la cita vista administrativa. Lo
anterior, para dar cumplimiento al punto tercero recomendatorio, por lo cual se debera
informar a este Organismo Nacional, las acciones de colaboracién que efectivamente se

realicen.

98. Las personas servidoras publicas adscritas al IMSS deberan colaborar con las
instancias investigadoras en el tramite y seguimiento de la Carpeta de Investigacion

iniciada por los hechos ocurridos, por lo cual, esta Comision Nacional aportara copia de
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la presente Recomendacion, asi como las evidencias que la sustentan a dicha
indagatoria para que en su caso sean consideradas en la investigacion. Hecho lo
anterior, se debera informar a esta Comision Nacional, las acciones de colaboracion que
efectivamente se realicen, atendiendo los requerimientos de informacion oportunamente.

Lo anterior, para dar cumplimiento al cuarto punto recomendatorio.

99. De conformidad con los estandares internacionales, los criterios de la CrIDH, los
Principios de Reparaciones de Naciones Unidas, punto 22, y la LGV articulo 73, se
considera como una medida de satisfaccion a las declaraciones oficiales o las decisiones
judiciales que restablezcan la dignidad de las victimas. Por lo cual, la formulacion y
publicaciéon de la presente Recomendacion, en si misma constituye una medida de
satisfaccion, ya que esta tiene como fin dar a conocer las violaciones a derechos
humanos que se cometieron en agravio de V, para lo cual se debe conjuntar con los otros

tipos de medidas que componen la reparacion integral del dafio a las victimas.

iv. Medidas de no repeticion

100. Las medidas de no repeticion descritas en los articulos 27, fraccion V, 74y 75, de
la LGV, consisten en implementar acciones preventivas para evitar la repeticion de
hechos violatorios de derechos humanos y contribuir a la prevencion, por lo cual el
Estado debera adoptar medidas legales, administrativas y de otra indole para hacer

efectivo el ejercicio de los derechos de las victimas.

101. Alrespecto, el IMSS debera impartir en el plazo de seis meses, contados a partir
de la aceptacion de la presente Recomendacion, un curso integral en materia de
derechos humanos que considere los principios de accesibilidad, aceptabilidad,
disponibilidad y calidad, relacionado con el derecho a la proteccion a la salud, asi como

la debida observancia y contenido de la GPC-Sepsis Grave, la GPC-Laparotomia y/o
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Laparoscopia y la NOM-Del Expediente Clinico; asi como a la LGS, a la LGV, al
RGTO-LGS y al RGTO-Prestaciones Médicas, dirigido al personal médico adscrito al
servicio de Urgencias Adulto del HGR-2A en particular AR1, y de Cirugia General del
HGR-47, en particular AR2, AR3 y AR4 en caso de continuar activos laboralmente en
dicho Instituto, los cuales deberan ser efectivos para prevenir hechos similares a los del
presente caso, ello con la finalidad de atender también a una cultura de paz del Estado
Mexicano. Los cursos deberan ser impartidos por personal que acredite estar calificado
y con suficiente experiencia en derechos humanos; que incluyan programa, objetivos,
curriculos de las personas facilitadoras, lista de asistencia, videos y/o constancias. Lo

anterior, para dar cumplimiento al punto recomendatorio quinto.

102. En el plazo de dos meses, contados a partir de la aceptacion de la presente
Recomendacion, deberan dirigir una circular al personal médico de los servicios de
Urgencias Adulto del HGR-2A y de Cirugia General del HGR-47, que describa las
medidas de supervision para la aplicacién adecuada de las recomendaciones contenidas
a la GPC-Laparotomia y/o Laparoscopia y la NOM-Del Expediente Clinico; asi como a la
LGS, a la LGV, al RGTO-LGS y al RGTO-Prestaciones Médicas, a efecto de que las
personas reciban una valoracion interdisciplinaria que este entrenado y familiarizado con
el padecimiento respectivo; asi como para la integracién del expediente clinico y
adecuada atencién médica, a efecto de garantizar se satisfagan los manejos médicos
conforme a la legislacion nacional e internacional y en las Normas Oficiales Mexicanas
correspondientes. Hecho lo anterior, se envien a esta CNDH las constancias de su
cumplimiento, entre ellas el acuse de recepciéon de la circular y la descripcion de cémo

se difundio, para dar atencion al punto sexto recomendatorio.

103. Enrazodn 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, actien con el fin de fortalecer una sociedad
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mas justa, libre y respetuosa de la dignidad humana, mediante la realizacion de las
acciones sefaladas y, por consiguiente, sumarse a una cultura de paz, legalidad y
respeto a los derechos humanos que conjunten valores, actitudes y comportamientos
para su proteccion y garantia; asi como la 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.

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

Vil.  RECOMENDACIONES

PRIMERA. Colabore en el tramite ante la CEAV, para la inscripcién en el Registro
Nacional de Victimas de V, asi como de QVIy VI1, a través de la noticia de hechos que
ese Instituto realice a esa Comision Ejecutiva con la presente Recomendacion, que esté
acompafada del respectivo Formato Unico de Declaracion de la CEAV, y una vez que
ésta emita el dictamen correspondiente conforme a los hechos y las violaciones a
derechos humanos descritas y acreditadas en el presente instrumento recomendatorio,
proceda a la inmediata reparacién integral del dafio causado a QVIy VI1 que incluya la
medida de compensacion, en términos de la LGV; hecho lo cual, se envien a este

Organismo Nacional las constancias con que se acredite su participacion.

SEGUNDA. En coordinacion con la CEAV, en atencion a la LGV, se debera proporcionar
a QVI y VI1, en su caso, la atencion psicoldgica y/o tanatolégica que requieran por los
hechos, las acciones u omisiones que dieron origen a la presente Recomendacion, la
cual debera brindarse gratuitamente, de manera inmediata, en el horario y lugar

accesible para las victimas, con su consentimiento y previa informacién clara y suficiente,
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proporcionada por personal profesional especializado; misma que se prestara conforme
a su edad y sus especificidades de género, de forma continua, hasta que alcancen el
méaximo beneficio. En caso de no requerirla, se les debera dejar cita abierta, para
salvaguardar sus derechos, cuando asi lo determine, de ser el caso, deseen retomarla,
toda vez que la citada medida de rehabilitacién es derecho de las victimas, por lo que
sera su voluntad acceder a ésta. Hecho lo anterior, se envien a esta CNDH las

constancias con que se acredite su cumplimiento.

TERCERA. Se colabore con la autoridad investigadora en el tramite y seguimiento de la
vista administrativa que esta Comision Nacional presentara ante el OIC-IMSS, en contra
de AR1, AR2, AR3 y AR4 por las omisiones 0 acciones en las que incurrieron en agravio
de V, mismas que se especifican en el apartado de Responsabilidad de las Personas
Servidoras Publicas de la presente Recomendacion; ello con el fin de que, de ser el caso
se realice la investigacion respectiva y resuelva lo conducente, de conformidad con la
Ley General de Responsabilidades Administrativas. Aunado a ello el IMSS debera llevar
a cabo las acciones conducentes, a fin de identificar plenamente los datos de AR2 con
la finalidad de colaborar con las acciones que el Organo Interno de Control referido
realice en atencion a la cita vista administrativa. Hecho lo anterior, se envien a esta

CNDH las constancias que acrediten dicha colaboracion.

CUARTA. Las personas servidoras publicas adscritas al IMSS deberan colaborar con las
instancias investigadoras en el tramite y seguimiento de la Carpeta de Investigacion
iniciada por los hechos ocurridos, por lo cual, esta Comisién Nacional aportara copia de
la presente Recomendacion, asi como las evidencias que la sustentan a dicha indagatoria
para que en su caso sean consideradas en la investigacion. Hecho lo anterior, se debera
informar a esta Comision Nacional, las acciones de colaboracion que efectivamente se

realicen, atendiendo los requerimientos de informacién oportunamente.
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QUINTA. Impartir en el plazo de seis meses, contados a partir de la aceptacion de la
presente Recomendacién, un curso integral en materia de derechos humanos que
considere los principios de accesibilidad, aceptabilidad, disponibilidad y calidad,
relacionado con el derecho a la proteccion a la salud, asi como la debida observancia y
contenido de la GPC-Sepsis Grave, la GPC-Laparotomia y/o Laparoscopia y la
NOM-Del Expediente Clinico; asi como a la LGS, a la LGV, al RGTO-LGS vy al
RGTO-Prestaciones Médicas, dirigido al personal médico adscrito al servicio de
Urgencias Adulto del HGR-2A en particular AR1, y de Cirugia General del HGR-47, en
particular AR2, AR3 y AR4 en caso de continuar activos laboralmente en dicho Instituto,
los cuales deberan ser efectivos para prevenir hechos similares a los del presente caso,
ello con la finalidad de atender también a una cultura de paz del Estado Mexicano. Los
cursos deberan ser impartidos por personal que acredite estar calificado y con suficiente
experiencia en derechos humanos; que incluyan programa, objetivos, curriculos de las
personas facilitadoras, lista de asistencia, videos y/o constancias. Hecho lo cual, se

envien a esta Comision Nacional las pruebas con que acredite su cumplimiento.

SEXTA. Gire sus instrucciones para que, en el plazo de dos meses, contados a partir de
la aceptacion de la presente Recomendacion, deberan dirigir una circular al personal
médico de los servicios de Urgencias Adulto del HGR-2A y de Cirugia General del
HGR-47, que describa las medidas de supervisién para la aplicaciéon adecuada de las
recomendaciones contenidas a la GPC-Laparotomia y/o Laparoscopia y la NOM-Del
Expediente Clinico; asicomo ala LGS, ala LGV, al RGTO-LGS y al RGTO-Prestaciones
Médicas, a efecto de que las personas reciban una valoracién interdisciplinaria que este
entrenado y familiarizado con el padecimiento respectivo; asi como para la integracion
del expediente clinico y adecuada atencion médica, a efecto de garantizar se satisfagan
los manejos médicos conforme a la legislacion nacional e internacional y en las Normas

Oficiales Mexicanas correspondientes. Hecho lo anterior, se envien a este Organismo
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Nacional las constancias de su cumplimiento, entre ellas el acuse de recepcion de la

circular y la descripcion de como se difundio.

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

Comisién Nacional.

105. La presente Recomendacién, de acuerdo con lo sefialado en el articulo 102,
apartado B, de la Constitucion Federal, tiene el caracter de publica y se emite con el
propésito fundamental de hacer una declaracidén respecto de las conductas irregulares
cometidas por las personas servidoras publicas en el ejercicio de las facultades que
expresamente les confiere la ley; asi como de obtener, en términos de lo que establece
el articulo 1°, parrafo tercero, Constitucional, la investigacion que proceda por parte de
las dependencias administrativas u otras autoridades competentes para que conforme a
sus atribuciones, se apliquen las sanciones conducentes y se subsane la irregularidad

de que se trate.

106. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 46, parrafo segundo, de la Ley de
la Comision Nacional de los Derechos Humanos, solicito a usted que la respuesta sobre
la aceptacion de esta Recomendacion, en su caso, se informe dentro del término de

quince dias habiles siguientes a su notificacion.

107. En base al fundamento juridico vertido anteriormente, solicito a usted que, en su
caso, las pruebas correspondientes al cumplimiento de la Recomendaciéon se envien a
esta Comision Nacional, en el plazo quince dias habiles siguientes a la fecha en que

haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacion.
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108. Cuando las Recomendaciones no sean aceptadas o cumplidas por las
autoridades o personas servidoras publicas, éstas deberan fundar, motivar y hacer
publica su negativa, con fundamento en los articulos 102, apartado B, parrafo segundo,
de la Constitucion Federal; 15, fraccion X, y 46 de la Ley de la Comisién Nacional de los
Derechos Humanos, ante ello este Organismo Nacional solicitara al Senado de la
Republica o en sus recesos a la Comision Permanente de esa Soberania, que requieran

su comparecencia para que expliquen los motivos de su negativa.

PRESIDENTA

MTRA. MA. DEL ROSARIO PIEDRA IBARRA
CEFM
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