RECOMENDACION 31/2015'

Concluida la investigacion de los hechos referidos en el expediente
CODHEM/TOL/TEJ/152/2014, esta Comision procedié al analisis de la queja, a la
valoracion de los informes allegados, de las pruebas aportadas y demas evidencias
reunidas con motivo de la sustanciacion del procedimiento y resolvido que existen
elementos que comprueban la violacion a derechos humanos de MGMT;? sustent6 lo
anterior las consideraciones siguientes:

DESCRIPCION DE LA QUEJA

El tres de julio de dos mil catorce MGMT sufrié un accidente al caer sobre su brazo
derecho, lo cual motivd que su esposo VMFM la llevara de urgencia al Hospital
Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario” del Instituto de Seguridad
Social del Estado de México y Municipios.

Derivado de la valoracién médica proporcionada a la afectada, se pudo determinar el
diagndstico de fractura de humero derecho que ameritaba intervencion quirargica, la
cual tuvo lugar el cuatro de julio de dos mil catorce, a cargo del traumatélogo SP1,
una vez terminado el procedimiento, el galeno ordend la aplicacion de antibidtico,
analgésico y anticoagulante.

Es de resaltar que la valoracion médica inicial a la hospitalizacion de la paciente
encontré hallazgos como soplo cardiaco y riesgo de trombo embolismo intermedio.
No obstante, y pese a que en las indicaciones médicas posquirurgicas se indico la
ministracion del medicamento enoxaparina, anticoagulante y antitrombdético, la dosis
seria aplicada por el personal de enfermeria veinticuatro horas después, el cinco
de julio de dos mil catorce.

Mas aun, y pese a que la paciente comenzd con dolor y molestia unas horas
después de la operacion, el cuatro de julio de dos mil catorce y no permanecer
asintomatica los dias cinco, seis y siete de julio de la misma anualidad, los
médicos tratantes: AR3, AR4 y ARS realizaron una valoracién superficial e
incompleta, lo que impidié detectar posibles datos de riesgo y complicaciones que
comprometerian la salud de la paciente.

Es hasta el siete de julio de dos mil catorce a las catorce horas que el médico SP2
noté datos de gravedad en la extremidad de MGMT, solicitando de urgencia la
referencia de la paciente al siguiente nivel de atencién a la ciudad de Toluca, al

' Emitida al Director General del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, el 18 de
diciembre de 2015, por violacion al derecho a una atenciéon médica libre de negligencia. El texto integro de la
Recomendacion se encuentra en el expediente respectivo y consta de 47 fojas.

2 El nombre de la agraviada y del quejoso se citaron en anexo confidencial, y en el cuerpo del presente
documento se identificaron con una nomenclatura.



presentar sindrome compartimental y la necesidad de la practica de un examen de
doppler.*

No obstante la atencién otorgada a la paciente en el Centro Médico ISSEMYM, por la
gravedad de la infeccion, los galenos de dicho nosocomio diagnosticaron la
amputacion del miembro superior derecho a MGMT, la cual tuvo lugar el siete de julio
de dos mil catorce.

Por los hechos, se solicitdé opinion técnico médico institucional emitida por la
Comision de Conciliacion y Arbitraje Médico del Estado de México, la cual advirtio
negligencia médica por parte del personal del Hospital Regional Valle de Bravo,
“Nicolas Bravo Bicentenario”; asimismo, el 6rgano de control interno de la
dependencia involucrada inici6 procedimiento administrativo a los servidores
publicos: AR1, AR3 y AR4. Finalmente la representacion social inicio la carpeta de
investigacion 574620360093614.

PROCEDIMIENTO DE INVESTIGACION

En la integracion del expediente de queja se solicitdé el informe de ley al Director
General del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios; en
colaboracion, a la Contraloria Interna del propio Instituto y a la Procuraduria General
de Justicia del Estado de México; se requirid un peritaje técnico-médico institucional
que emitio el titular de la Comisién de Conciliacion y Arbitraje Médico del Estado; se
recabaron las comparecencias de servidores publicos involucrados en los hechos.
Ademas, se recibieron, admitieron, desahogaron y valoraron las pruebas ofrecidas.

PONDERACIONES
DERECHO A UNA ATENCION MEDICA LIBRE DE NEGLIGENCIA

Toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud, instituye el articulo 4° de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; por tanto, existe el deber
de la autoridad en la esfera de su competencia para promover, respetar, proteger y
garantizar su cumplimiento, como lo establece el numeral 1° de la norma en cita.

Disposiciones congruentes con la normativa universal,® al reconocer esta garantia
como elemental, encumbrando el derecho de toda persona al disfrute del mas alto

® Es una afeccion seria que implica aumento de la presién en un compartimento muscular. Puede llevar a dafio en
nervios y musculos, al igual que problemas con el flujo sanguineo. Medline Plus Un servicio de la Biblioteca
Nacional de Medicina de Estados Unidos de América.
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/ency/article/001224.htm
* Examen que utiliza ultrasonido para examinar el flujo sanguineo en las arterias y venas grandes en brazos y
iernas. Ibid.
Declaracion Universal de Derechos Humanos. Articulo 25. 1. Toda persona tiene derecho a un nivel adecuado
que le asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion, el vestido, la vivienda,
la asistencia médica y los servicios sociales necesarios...



nivel posible de salud fisica y mental, que busca no unicamente atencion clinica, sino
la implementacion de normas sanitarias y sociales que permitan los recursos
publicos, a efecto de preservarla.

Como resultado, el Estado dispone ademas de una amplia estructura de
profesionales, un extenso catalogo de guias y normas mexicanas,® a través de las
cuales los procedimientos utilizados en la practica médica prevén de manera objetiva
el ejercicio de la intervencion, segun las necesidades del paciente.

Cabe subrayar que aun con la aplicacién de la norma oficial que corresponda, el
especialista en la salud tiene el compromiso ético y responsable que su profesion
demanda, en equilibrio con el principio pro personae,” al encontrarse obligado a
ofrecer el servicio que brinda con calidad, responsabilidad y calidez, en la busqueda
ineludible de alternativas que permitan alcanzar un estado completo de bienestar
fisico, mental y social®° en el usuario.

Aunado a lo anterior, el articulo 9 del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Prestacion de Servicios de Atencién Médica, sefiala que este servicio
debe llevarse a cabo conforme a los principios cientificos y éticos que orientan la
practica médica.

En esa linea argumentativa, es ilustrativo el criterio de la Suprema Corte de Justicia
de la Nacion, el cual acentua:

ACTO MEDICO. MEJOR DECISION POSIBLE PARA LA
DETERMINACION DE LA MALA PRACTICA MEDICA.

El médico, en principio, asume una obligacion de actividad, diligencia y
prudencia, conforme al estado actual de la ciencia médica siendo, por
consiguiente, deudor de una obligacion de medios, por cuanto en su
actividad se halla un elemento aleatorio. El médico no garantiza la curacion
del enfermo, pero si el empleo de las técnicas adecuadas conforme al
estado actual de la ciencia médica y las circunstancias concurrentes en
cada caso. Consecuentemente, el médico cumple con su obligaciéon cuando
desarrolla o despliega el conjunto de curas y atenciones, en la fase
diagnéstica, terapéutica y recuperatoria, que son exigibles a un profesional

Declaracion Americana de Derechos y Deberes del Hombre. Articulo XI. Toda persona tiene derecho a que su
salud sea preservada por medidas sanitarias y sociales, relativas a la alimentacién, el vestido, la vivienda y la
asistencia médica, correspondientes al nivel que permitan los recursos publicos y los de la comunidad.
Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales. Articulo 12 1. Los Estados Partes en el
presente Pacto reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y
mental...

Secretaria de Salud. Direccion General de Calidad y Educacion en Salud.
http://www.calidad.salud.gob.mx/site/normatividad/dpn 02H.html.
"Cfr. “PRINCIPIO ‘PRO PERSONAE’. EL CONTENIDO Y ALCANCE DE LOS DERECHOS HUMANOS DEBEN
ANALIZARSE A PARTIR DE AQUEL”, en Semanario Judicial de la Federacién y su Gaceta, tesis aislada, 1°.
XXV1/2012, 102 época, tomo |, febrero de 2012, Suprema Corte de Justicia de la Nacion, pp. 659-660.
8 Ley General de la Salud, articulo 1 Bis.- Se entiende por salud como un estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades.




o especialista normal. En consecuencia, el médico debe adoptar, de forma
continuada, decisiones trascendentes para la vida humana. En el curso del
acto médico deben efectuarse una serie de elecciones alternativas, desde
el momento en que se precisa indicar las exploraciones necesarias para
llegar a un diagndstico, hasta el de prescribir una concreta terapia, y todo
ello en el ambito de la duda razonable sobre la mejor decisién posible. Por
lo tanto, después de analizar de manera sistematica el acto médico, para
determinar la existencia de mala practica médica, el juzgador esta llamado
a cuestionar si dentro de toda la gama de posibilidades, dadas las
circunstancias del caso y el estado de la ciencia médica, la decisién tomada
fue la mejor posible.’

Analizado lo que precede y considerando las circunstancias y condiciones en que se
presentaron los hechos motivo de estudio, se hace evidente el contraste entre lo
establecido por la normatividad y practica meédica, con lo narrado por el quejoso y las
evidencias recabadas.

Por ello, con el fin de instar al Instituto de Seguridad Social del Estado de México y
Municipios, a ofrecer una atencion integral de calidad que involucre a la totalidad del
equipo clinico, a efecto de lograr un diagnéstico acertado y tratamiento idoneo, en su
caso, prevencion oportuna y promocion de la salud, es como esta Comision, dio
cuenta de la atencién brindada a la agraviada MGMT, en el Hospital Regional Valle
de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario”, como a continuacion se precisa.

a) Posterior a una caida y golpearse el codo derecho, el tres de julio de dos mil
catorce, MGMT solicité atencion meédica en el area de urgencias del Hospital
Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario”, del Instituto de Seguridad
Social del Estado de México y Municipios, donde el traumatologo SP1, diagnostico
una fractura de humero y considerd necesario intervenir a la paciente el cuatro de
julio de dos mil catorce, sin que se presentara complicacion alguna, tal y como
consta en el informe de ley.

Ahora bien, el derecho a la salud entrafia que el sistema de proteccion que se brinda
a los pacientes reuna elementos esenciales e interrelacionados; tales como la
disponibilidad, la accesibilidad, la aceptabilidad y la calidad. Sobre el particular de las
evidencias allegadas por este Organismo se desprendid la transgresion al derecho
de MGMT a que se le garantizaran las condiciones necesarias para lograr su
bienestar fisico a través de bienes y servicios de calidad que le aseguraran el mas
alto nivel posible de salud, al documentarse omisiones durante la atencion médica
que recibidé en el Hospital Regional Valle de Bravo, que pusieron en peligro su vida.

Al respecto, pudo establecerse que la atencion a MGMT, por parte de los
profesionales de salud involucrados tuvo lugar de la siguiente forma:

a1) Personal de enfermeria

® ACTO MEDICO. MEJOR DECISION POSIBLE PARA LA DETERMINACION DE LA MALA PRACTICA MEDICA.
Tesis Aislada: 1a. XXV/2013 (10a.) Semanario Judicial de la Federacion y su Gaceta Libro XVI, Tomo 1 Enero de
2013.



La omision atribuible a dicho personal sanitario comenzo6 el cuatro de julio de dos mil
catorce, posterior a la intervencion quirurgica realizada a MGMT por el médico SP1,
toda vez que el galeno especifico en las indicaciones posquirurgicas de las catorce
horas con veinticinco minutos, la administracidén, entre otros medicamentos, de:
Enoxaparina 40 mg sc ¢/24 hrs 7pm...

No obstante, de la hoja de control de enfermeria del cuatro de julio de dos mil
catorce, suscrita por las enfermeras: SP3, SP4, AR1 y AR2, no existe constancia de
la administracion del medicamento enoxaparina, advirtiéndose que la atencion de
personal de enfermeria a la paciente se verificé a las ocho horas, diecisiete horas
con veinte minutos, diecinueve horas y veintiuna horas respectivamente.

A mayor precision, y en concordancia con el horario posoperatorio de MGMT, el
medicamento mencionado debioé aplicarse a las diecinueve horas del cuatro de
julio de dos mil catorce, hora en la que segun la hoja de control de enfermeria se
suministraron las respectivas dosis de medicamento senaladas por el médico
tratante, a excepcion de la enoxaparina, indicacién que debié ser atendida por
personal de enfermeria del turno vespertino, caso concreto de la servidora
publica AR1, asi como tener continuidad y precisién de la omision en el turno
nocturno, por parte de la enfermera AR2, lo cual no acontecio.

Las omisiones descritas son relevantes en el asunto que nos ocupod, pues, derivado
de la opinidbn emitida por especialistas adscritos a la Comision de Conciliacion y
Arbitraje Médico, la enoxaparina, en el caso de la paciente MGMT, era un
medicamento recomendado por Medicina Interna en virtud de los antecedentes
de obesidad, soplo cardiaco y fractura de hueso largo.

Ahora bien, la falta de suministro del medicamento mencionado implicd, segun la
propia opinion técnica meédica, lo siguiente:

. hegligencia en la atencién brindada a MGMT... toda vez que: a) En la hoja
de enfermeria del cuatro de julio de dos mil catorce, signada por la Enfermera
SP4, la Enfermera SP3, la Licenciada en Enfermeria AR1 y la Enfermera AR2,
no se asento la administracion de enoxaparina, medicamento para prevenir
la trombosis, en el periodo postoperatorio inmediato, a pesar de haberse
prescrito en las indicaciones médicas de la misma fecha, en observancia a las
recomendaciones del servicio de Medicina Interna.

Mas aun, la indicacion precisa de aplicar el medicamento a la paciente fue
confirmada durante su comparecencia ante este Organismo por el galeno SP1,
especialista en traumatologia que intervino quirurgicamente a MGMT: ... E/ dia cuatro
de julio... se lleva a cabo procedimiento quirdrgico sin complicaciones con una duracion
aproximada de dos horas... En las indicaciones post operatorias se instruyd aplicacion de
antibiético, analgésico y anticoaqulante...




Aunado a lo anterior, mediante informe del veinte de agosto de dos mil catorce el
galeno en mencion detallé lo siguiente respecto a la atencion de la agraviada: ... e/
dia 04 de julio del 2014 se pasa a quiréfano para realizar procedimiento quirdrgico...
Posterior a recuperacion anestésica se reingresa a piso, agregandose a Su manejo
farmacolégico: dexametasona (3 dosis) y enoxaparina...

En las relatadas circunstancias, aun cuando existia orden médica de aplicar a la
paciente un medicamento, la indicaciéon se observé un dia después, el cinco de
julio de dos mil catorce a las diecinueve horas con diez minutos, al asentarse en
la hoja de control de enfermeria que integra el expediente clinico, por primera vez
desde su ingreso la administracion subcutanea de enoxaparina. Es de
precisarse que al momento de la aplicacion del medicamento, la paciente ya habia
manifestado sintomas de dolor constante momentos después de la operacion.

Por todo lo anterior, es de advertirse la omisién de personal de enfermeria respecto
de las indicaciones meédicas que fueron prescritas a MGMT después de la
intervencidn quirurgica a que fue sometida. Sobre el particular, sirve como referencia
orientadora lo establecido en los Lineamientos Generales para la Seguridad del
Paciente Hospitalizado:"

Funcion de Atencion de Enfermeria al Paciente en Hospitalizacién

La enfermera encargada del paciente, realiza los procedimientos de
enfermeria conforme a la normatividad vigente:

1.- Revisa las érdenes médicas y en caso de dudas, las aclara con el
meédico.

5.- Prepara medicamentos conforme a la normatividad vigente, verificando
el nombre del paciente, con las 6rdenes médicas y con el expediente
clinico.

Ahora bien, la Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, en materia de
informacion en salud, dispone por definicidn las caracteristicas del personal de
enfermeria:

Aquéllos que cuentan con los estudios para la prestacion de asistencia
médica a enfermos o discapacitados, su enfoque es el mantenimiento y
cuidado de la salud durante la enfermedad y rehabilitaciéon, asi como
la asistencia a médicos y profesionales del diagnéstico en la salud y
el tratamiento de pacientes."

Es por ello que dichos profesionales en salud deben contemplar todo lo que prevé el
expediente clinico integrado a favor del paciente hospitalizado,™ que en el caso era la

' Emitidas por la Comision de Conciliacién y Arbitraje Médico del Estado de Meéxico, disponible en

salud.edomex.gob.mx/ccamem/pacientehospitalizado.htm, consultado el once de noviembre de dos mil cinco.

" Punto 3.50 de la Norma, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 30 de noviembre de 2012.

2 punto 9.1.3. de la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico, publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 15 de octubre de 2012.



ministracion de medicamentos acorde a la fecha, hora y dosis prescrita por
especialista, lo que en la especie no acontecio por la falta del debido cuidado.

b) Por cuanto a la actuacion del personal médico, esta Comision advirtio la falta de
atencion meédica diligente a MGMT los dias cinco, seis y siete de julio de dos mil
catorce en el Hospital Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario”,
especificamente por los siguientes especialistas en la salud.

b1) AR3
La atencion del paciente hospitalizado no se reduce a una rutina obligatoria. El
cuidado meédico se convierte en un factor importante en el proceso de atencion
médica y recuperacion cuando fue necesaria una intervencion quirurgica. Es evidente
que para brindar servicios de calidad, todos los intervinientes en el proceso médico
deben involucrarse de manera que conjuntamente puedan velar por la salud de los
pacientes.

En el caso concreto, pudo advertirse que MGMT fue sometida, el cuatro de julio de
dos mil catorce, a un procedimiento quirurgico al determinarse que padecia una
fractura en el humero derecho. Después de la operaciéon médica la paciente presenté
dolor y molestia constantes sin la ministracion completa de medicamentos indicados
por el especialista que practico la cirugia.

Sin embargo, pese a que la paciente persistio con sintomas diversos durante el
cuatro y cinco de julio de dos mil catorce, asi como se conocio, de la valoracion
médica inicial a su ingreso a hospitalizacion, que contaba con un soplo cardiaco y
riesgo de trombo embolismo intermedio, es hasta las veinte horas del cinco de julio
de dos mil catorce, que MGMT es valorada por el galeno AR3, quien se limité a
instruir: ... control de fiebre por medios fisicos Semiflowler, Mantener extremidad derecha
elevada, Movilizar mufieca a partir del 7 de julio...

No obstante, el personal de enfermeria en turno sefial6 en la hoja de enfermeria del
cinco de julio de dos mil catorce lo siguiente: ... Dr. AR3 retira el vendaje de Jons, herida
quirargica se aprecia limpia pero hay edema importante y endurecimiento alrededor de la
herida, se coloca huevamente en vendaje de Jonhs...

Sobre el particular, la opinion técnica emitida por la Comisiéon de Conciliacion vy
Arbitraje Médico de la entidad, concluyé la existencia de negligencia, en particular,
por las acciones del médico en mencidén, por lo siguiente:

En la nota médica del turno nocturno del cinco de julio de dos mil catorce,
realizada por el Doctor AR3, se documentd “... dolor en brazo derecho,
febril... con movilidad muy disminuida en falanges...” siendo
imperativa su referencia inmediata a Unidad Médica que contara con
especialistas en Traumatologia y Cirugia Vascular con el fin de protocolizar
adecuadamente un compromiso vascular del miembro superior derecho.



En proporcién a lo expuesto, el quejoso VMFM, relaté las circunstancias que
sobrevinieron a la valoracion del cinco de julio de dos mil catorce:

El... 5 de julio durante el dia, mi esposa presenta fiebre, diarrea y dolor
aunque con el medicamento lo tolera un poco mas... Siendo las 12:00 de la
noche se vuelve a quejar... de dolor intenso... enfermeras y un médico de
guardia Dr. AR3... solo le puede suministrar su medicamento sin cambiar
nada de vendajes... siendo las 1:30 am... vuelve a quejarse
intensamente... volvimos a insistir en 1 hora mas tarde pero no llegaba el
doctor... hasta que la misma enfermera camina hacia enfrente y despierta
al doctor AR3 que para nuestra sorpresa se encontraba durmiendo en la
cama de enfrente la mayoria de la noche... le hace cambio de vendaje
porgue mi esposa le comenta que sentia... sus manos... hinchadas, de
color morado y el hombro duro... incluso hallagado pero nos dice que solo
le pondria algo mas simple para que descansara un poco...

Sin duda, y en consideracion a la descripcion que la NOM-035-SSA3-2012, en
materia de informacién en salud, conceptualiza al personal médico, como: /a
persona autorizada legalmente que desemperia labores relacionadas con la atencion
médica en beneficio de pacientes y de la comunidad, de manera directa o indirecta,"
la omisidn descrita no beneficié a la paciente, por el contrario, la falta del debido
cuidado evitd que MGMT pudiera ser valorada por especialistas mediante la
referencia oportuna a un hospital de mayor capacidad resolutiva.

b2) AR4

En la misma tdnica, la atencion que recibio la paciente durante el seis de julio de dos
mil catorce fue negligente por parte del galeno de referencia al prescindir de realizar
una valoracién profesional apegada a la ciencia médica a la paciente, limitandose a
justificar la omisidon ante la ausencia de especialista en el turno, tal y como lo asento
en las correspondientes notas médicas:

... 8:50 horas del 06-07-14... se refiere, con dolor intenso en region de
brazo y antebrazo derecho, region toracica del lado derecho... hombro con
inflamacién, BRAZO DERECHO CON PRESENCIA DE VENDAJE el cual
no se descubre no hay sangrado activo refiere paciente dolor intenso,
MOVILIDAD DIGITAL PRESENTE PERO LIMITADA... SE CONTINUA
MISMO MANEJO hasta revaloracion por especialista... NO SE CUENTA
CON ESPECIALISTAS EN TURNO.

...18:50 horas... Paciente... dpost operada... se refiere con dolor intenso
en region de brazo y antebrazo derecho, fiebre de 39... BRAZO DERECHO
CON PRESENCIA DE VENDAJE el cual no se descubre... MOVILIDAD
DIGITAL PRESENTE PERO LIMITADA... SE CONTINUA MISMO
MANEJO... DELICADA NO SE CUENTA CON ESPECIALISTAS EN
TURNO...

3 punto 3.51 de la NOM-035-SSA3-2012, en materia de informacion en salud.



Asi también, el peritaje médico institucional del que se allegd este Organismo
determind negligencia del galeno de marras en razén de lo siguiente:

En la nota médica del turno especial del seis de julio de dos mil catorce,
realizada por el Doctor AR4, se establece que no fue retirado el vendaje
para una exploracion adecuada del miembro superior derecho, misma que
era indispensable ante la persistencia de fiebre, dolor intenso, progresion
del edema hasta el hombro, ausencia de sensibilidad y limitacion de la
movilidad digital, que sugerian un trastorno circulatorio y nervioso, que
ameritaba tratamiento inmediato.

En contraste, la narracién de los hechos de VMFM, denota los datos de alarma que
se advertian en la paciente ante la indiferencia médica:

... 6 de julio... noto a mi esposa muy hinchada del pecho y de la mano y
le pregunto que si ya puede mover los dedos y ella me responde que no e
incluso ninguno de los que movia al salir de la operacion, también se le
observan manchas obscuras en la piel tipo quemada...

Asi, en flagrante quebranto a lo dispuesto por la Ley General de Salud al omitir
prestar el servicio al usuario oportunamente, de calidad idoénea, de manera
profesional y éticamente responsable;* el galeno AR4 se abstuvo de ejecutar las
acciones necesarias en el tratamiento que requeria la agraviada.

Mas aun, ademas de la atencion especializada, en el caso era conducente ofrecer al
paciente la continuidad de cuidados mediante mecanismos de referencia y
contrarreferencia, frente a la imposibilidad de ministrarlos de manera especializada;™
no obstante, en el caso no se brindé la atencidén personalizada que requeria el
asunto, y peor aun, MGMT no fue valorada de forma correcta pese a no haber
permanecido asintomatica desde el cuatro de julio de dos mil catorce y los
antecedentes de riesgo que fueron registrados en el expediente clinico.

En la especie, se pudo advertir que no se prodigo atencion al paciente hospitalizado
una vez que fue sometido a un procedimiento quirurgico de importancia, omitiéndose
la atencién médica adecuada de los diversos turnos adscritos al hospital relacionado
con la individualizacién de un paciente, desde que ingresa hasta su egreso.™

b3) AR5
La omision en la atencion médica integral de calidad, fue reiterada por el médico de
referencia durante el turno matutino del siete de julio de dos mil catorce, toda vez que
se concretd a las siguientes indicaciones segun nota médica de las diez horas con
treinta minutos del mismo dia:

1 Ley General de Salud Articulo 51. Los usuarios tendran derecho a obtener prestaciones de salud oportunas y
de calidad idénea y a recibir atencion profesional y éticamente responsable, asi como trato respetuoso y digno de
los profesionales, técnicos y auxiliares...

18 Ley General de Salud Articulo 77 bis 9 fraccion VI. Continuidad de cuidados mediante mecanismos de
referencia y contrarreferencia.

'® ACTO MEDICO. DISTINTAS ETAPAS O FASES QUE LO CONFORMAN PARA EFECTOS DE DETERMINAR
LA EXISTENCIA DE UNA POSIBLE MALA PRACTICA MEDICA. Tesis: 1a. XXIV/2013 (10a.) Semanario Judicial
de la Federacion y su Gaceta Décima Epoca Tesis: Aislada Libro XVI, Tomo 1 Enero de 2013.



... Indicaciones médicas... Buprenorfina parche... Enoxaparina... posicion
semiflowler, extremidad derecha elevada, movilizacion de muneca derecha
y ejercicios de fortalecimiento...

Al igual que los homologos que le precedieron, y pese a constatar el deterioro en la
salud de la paciente, el servidor publico prescindié revisar adecuadamente la zona
afectada y proceder conforme a los protocolos para atender a la usuaria de forma
adecuada, eficiente, oportuna, profesional, ética y responsable; resaltando por su
importancia el procedimiento de Referencia y Contrareferencia de la paciente a un
nosocomio de mayor capacidad resolutiva, lo cual no realizo.

Por todo lo anterior, la atencién del personal médico y de enfermeria responsable los
dias cuatro, cinco, seis y siete de julio de dos mil catorce, fue negligente en
detrimento de la salud de la paciente MGMT durante su estancia en el Hospital
Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario”, derivada de intervencion
quirurgica.

Fue hasta las catorce horas del siete de julio de dos mil catorce, cuando el médico en
turno SP2, ortopedista suplente, durante el protocolo de revision, nota la situacion de
riesgo en que se hallaba la extremidad toracica derecha de la agraviada, por lo que
solicito traslado a hospital de tercer nivel para atencion emergente.

Es asi que en el resumen de atencion médica otorgada a MGMT en el Centro Médico
ISSEMYM “Arturo Montiel”, se advirtio:

... se observa herida quirdrgica... FETIDEZ, CON EDEMA
GENERALIZADO DEL MIEMBRO TORACICO... que comprometen la vida
de la paciente... previo consentimiento... se programa de urgencias para
aseo quirurgico... Por los hallazgos se encuentra una muerte masiva de
tejidos blandos en dicha extremidad asi como una trombosis masiva de la
arteria humeral que condiciono dicha necrosis... no existe procedimiento de
reconstruccion alguno para conservar y reconstruir la extremidad... se
realiza una amputacion a nivel del tercio proximal del brazo...

Finalmente explico que el evento que ocasiond la necrosis masiva de la
extremidad superior derecha y el proceso séptico severo fue la trombosis
de la arteria humeral la cual era irreversible al momento de la atencién
otorgada en el Centro Médico ISSEMYM el... 07 de julio...

Sobre el particular, la Guia de Practica Clinica para el Diagnéstico y Tratamiento de
Fracturas de la Diafisis del Humero en el Adulto,” indica como sefal de evidencia en
este procedimiento lo siguiente:

' Guia de Practica Clinica para el Diagnostico y Tratamiento de Fracturas de la Diafisis del Himero en el Adulto.
Disponible: http.//www.imss.gob.mx/sites/all/statics/quiasclinicas/555GER.pdf.
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... Se debe sospechar la presencia de Sindrome Compartimental si, a la
exploracion fisica del brazo lesionado se encuentra: Piel tensa... aumento
de volumen... alteraciones neurologicas... dolor a la movilizacion...

Sintomas de los cuales los médicos: AR3, AR4 y ARS5, estaban en aptitud de detectar si
hubieran brindado la atencién adecuada a MGMT, acorde a los datos insertos en el
expediente clinico.

Debe enfatizarse que el cuidado médico idoneo a que tenia derecho la agraviada no
ceso en la practica correcta de la cirugia, sino que constituia una obligacion ética y
cientifica de los servidores publicos a cargo, asi como un deber para la Institucion, el
seguimiento escrupuloso al tratamiento prescrito y la valoracion continua del
padecimiento.

Si bien la obligacion del médico no es de resultados en virtud de que la ciencia
médica no es exacta, si se considera deudor de una obligacién de medios en funcion
de que sus conocimientos y encargo le condicionan a tomar decisiones relacionados
con la vida y la integridad corporal de los pacientes, en las que, de su arbitrio
depende en mayor medida la sanacion del cuerpo.

Asi, tanto los médicos como enfermeras responsables pudieron percibir a través de
sus sentidos el estado de malestar en la paciente que, de acuerdo a los
conocimientos y la practica médica, respecto a los antecedentes y condiciones
asentados en el expediente clinico, permitirian alertarles sobre una complicacion
importante.

La omision de asistencia oportuna del servicio de salud, segun circunstancias
descritas y coincidentes en modo, tiempo y lugar, contribuyeron a la complicacion
que a la postre ameritaria la amputacion del brazo derecho de MGMT; y en
consecuencia, a la afectacion de su integridad fisica y mental con secuelas que
implican incapacidad permanente parcial, ademas, con resultado en el aspecto
psicolégico ante el duelo.

c) En este orden de ideas, resulta aplicable a MGMT lo dispuesto por el articulo 4 de
la Ley General de Victimas que conceptualiza como tal a la persona fisica que haya
sufrido algun dafio o menoscabo economico, fisico, mental, emocional, en general
cualquier puesta en peligro o lesion a sus bienes o derechos, como consecuencia de
la violacion a derechos humanos reconocidos en la Constitucion y en los Tratados
Internacionales, ante hechos que lesionaron su integridad de manera particularmente
grave.

Como se ha precisado, el tres de julio de dos mil catorce, posterior a una caida y
golpearse el codo derecho, MGMT solicitd atencion médica en el area de urgencias
del Hospital Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario”, donde el
traumatdlogo SP1, diagnosticé una fractura de humero y realizé la intervencion
quirurgica de la paciente el cuatro de julio de dos mil catorce. Ese mismo dia, por
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indicaciones médicas se instruyd la ministracion, entre otros medicamentos, de un
anticoagulante y antitrombaotico a personal de enfermeria.

Aunado a lo anterior, la atencidén del personal médico y de enfermeria los dias cuatro
al siete de julio de dos mil catorce fue deficiente y no apegada a la ciencia médica al
realizar una valoracidn superficial e incompleta que no beneficié el maximo estandar
de calidad en la salud esperado por especialistas que dan un servicio publico.

En consecuencia, la irregularidad descrita, en armonia con los articulos 113 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, vigente al momento de los
hechos,” 7 y 26 de la Ley General de Victimas, entrafian tanto el reconocimiento del
derecho de la victima a ser reparada de manera integral, adecuada, diferenciada,
transformadora y efectiva por el dafio o menoscabo que han sufrido en sus derechos
como consecuencia de violaciones a derechos humanos y por los dafios que esas
violaciones les causaron, como el establecimiento de medidas de restitucion,
rehabilitacion, compensacion, satisfaccion y medidas de no repeticion.

c1) Medidas de rehabilitacion

A efecto de brindar atencién a la incapacidad permanente parcial resultado de la
negligencia médica en detrimento de MGMT; con fundamento en lo dispuesto por los
articulos 1, 2, 3, 4 y 62 fraccion | de la aludida Ley General de Victimas, se hace
necesaria la intervencion del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y
Municipios, a efecto de que garantice a la agraviada la atencién médica y
psicoldégica especializada que requiera.

Lo anterior en virtud que la agraviada, segun impresion diagnostica que obra en la
carpeta de investigacion 574620360093614 cursa proceso de duelo caracterizado
por pena y depresion severa, en ese sentido, debe prestarse atencion a las
necesidades especiales de MGMT por la indole de los dafios sufridos y se le otorgue
atencion médica y psicolégica en tratamiento continuo, hasta en tanto los
especialistas encargados de su atencién determinen el alta médica. Asimismo, la
asistencia requiere terapias constantes que permitan a la agraviada afianzar sus
necesidades emocionales.

c2) Medidas de compensacion

El articulo 64 fraccion | de la Ley General de Victimas, contempla el pago de la
reparacion del dafio sufrido a la integridad personal de la victima. Al respecto, esta
Comision considera que en el caso a estudio la compensacion, por vulneraciones a
derechos humanos, se otorgara a la victima por todos los perjuicios, sufrimientos y
pérdidas econdmicas ocasionados.

®la responsabilidad del Estado por los dafios que, con motivo de su actividad administrativa irregular, cause en
los bienes o derechos de los particulares, sera objetiva y directa. Los particulares tendran derecho a una
indemnizacién conforme a las bases, limites y procedimientos que establezcan las leyes. Articulo que ahora, con
las reformas publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el 27 de mayo de 2015, se convierte en el 109
parrafo ultimo.
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Lo anterior, en correspondencia con las atribuciones conferidas a los organismos
publicos de proteccion de derechos humanos, en materia de atencion a las victimas y
ofendidos del delito, que en el ordinal 126 de la Ley General de Victimas y 30 de la
Ley de Victimas del Estado de México, respectivamente, instituyen como atribucion
de esta Defensoria de Habitantes, recomendar las reparaciones a favor de las
victimas de violaciones a los derechos humanos con base en los estandares y
elementos establecidos en la Ley.

Al respecto, debe considerarse que los Principios y directrices basicos sobre el
derecho de las victimas de violaciones de las normas internacionales de derechos
humanos y del derecho internacional humanitario a interponer recursos y obtener
reparaciones,” establecen en su principio IX, denominado “Reparacién de los danos
sufridos” la forma en que procedera la consideracion de una medida compensatoria:

20. La indemnizacion ha de concederse, de forma apropiada vy
proporcional a la gravedad de la violacion y a las circunstancias de cada
caso, por todos los perjuicios econdmicamente evaluables que sean
consecuencia de violaciones manifiestas de las normas internacionales de
derechos humanos o Vviolaciones graves del derecho internacional
humanitario, tales como los siguientes:

a) El dano fisico o mental;

Esta Defensoria de Habitantes tiene presente que el derecho a indemnizacion es un
mecanismo reconocido por el derecho internacional para enfrentar la impunidad en
tratandose de violaciones a derechos humanos, por lo que toda medida tendente a
desaparecer los efectos de las violaciones cometidas beneficia la correcta
progresividad y complementariedad de los derechos. En la especie la indemnizacion
no implica enriquecimiento ni beneficio adicional para la victima y familiares; mas
bien, guarda estrecha proporcion y relacion con el derecho humano trasgredido.”

Ahora bien, el articulo primero parrafo tercero de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos establece que todas las autoridades, en el ambito de sus
competencias, tienen la obligacion de promover, respetar, proteger y garantizar los
derechos humanos. En consecuencia, el Estado debera prevenir, investigar,
sancionar y reparar las violaciones a los derechos humanos, en los términos que
establezca la ley.

Bajo esa tonica, como consecuencia de las omisiones del personal adscrito al
Hospital Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario” del Instituto de
Seguridad Social del Estado de México y Municipios, que constituyeron una violacién
manifiesta de las normas nacionales de derechos humanos, este Organismo

'® Resolucion 60/147 aprobada por la Asamblea General de la Organizacion de las Naciones Unidas el 16 de
diciembre de 2005.

2Cfr. Corte Interamericana de Derechos Humanos. Caso Acevedo Jaramillo y otros Vs. Peru. Excepciones
Preliminares, Fondo, Reparaciones y Costas. Sentencia de 7 de febrero de 2006. Serie C No. 144, parrafo 297.
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recomendé como medidas de compensacién a favor de la sefiora MGMT por el
dano, sufrimiento y pérdida; la dotacion de una proétesis adecuada a su necesidad,
asi como el tratamiento médico terapéutico y de rehabilitacion preciso para su
recuperacion.

Asimismo, es procedente una indemnizacion pecuniaria conforme a lo dispuesto
por el articulo 64 fracciones I, Il y VIl de la Ley General de Victimas. Para tal efecto,
se deberan realizar reuniones de trabajo entre el Instituto de Seguridad Social del
Estado de México y Municipios asi como con la agraviada MGMT, para que acorde a
los principios de razonabilidad, proporcionalidad e impacto biopsicosocial se
determinen los dafios materiales e inmateriales ocasionados a la victima por las
omisiones descritas en el presente documento, para determinar el monto de la
reparacion y la correspondiente indemnizacion.

c3) Medidas de satisfacciéon

El articulo 73 fraccion V de la Ley General de Victimas, previene la aplicacion de
sanciones judiciales y administrativas a los responsables, que las autoridades
competentes determinen. Al respecto, la representacion social adscrita a la Fiscalia
Regional de Valle de Bravo de la Procuraduria General de Justicia de la entidad,
integra la carpeta de investigacion 574620360093614, con motivo de los hechos, por
lo cual dicha instancia debe perfeccionar y determinar lo que legalmente
corresponda.

c4) Medidas de no repeticion

Atendiendo lo preceptuado por los articulos 74 fraccion IX'y 75 de la Ley General de
Victimas en cita, se recomienda la observancia de cddigos de conducta y normas
éticas en particular, los definidos en normas nacionales e internacionales de
proteccion a los derechos humanos, ademas, el disefio de un programa de
capacitacion y actualizacion para la observancia de los derechos humanos.

d) Las ponderaciones, actuaciones y elementos reunidos por esta Defensoria de
Habitantes, en la investigacion de los hechos, permitieron afirmar que los servidores
publicos: AR1, AR2, AR3, AR4 y ARS5, enfermeras y médicos adscritos al Hospital
Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario” del Instituto de Seguridad
Social del Estado de México y Municipios; en ejercicio de sus obligaciones pudieron
haber transgredido lo dispuesto por los articulos 42 fracciones: |, XXII y XXIV primera
parte; asi como 43 de la Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del
Estado y Municipios vigente en la entidad, al omitir cumplir con la maxima diligencia
el servicio publico encomendado en franca violacion a derechos humanos de MGMT.

En cuanto a la responsabilidad administrativa atribuible a los citados profesionistas,
es de destacarse que el Organo de Control Interno del Instituto de Seguridad Social
del Estado de México y Municipios, determiné iniciar procedimiento administrativo a
los médicos AR3 y AR4, asi como a la enfermera AR1, formandose el expediente
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CI/ISSEMYM/OF/019/2015; por tanto, durante la sustanciacion de la investigacion
emprendida debera perfeccionar, en términos de ley, las evidencias y medios de
conviccion de los que dio cuenta esta Recomendacion, para que adminiculados y
concatenados con los medios de prueba que se allegue, cuente con los elementos
objetivos que sustenten fehacientemente su resolucion, y en su caso, las sanciones
que se impongan.

Cabe senalar que ésta Comisidn procura contribuir objetivamente a prevenir
conductas que puedan transgredir derechos humanos, al llamar y recomendar la
atencion de los superiores de quienes se evidencia el quebrantamiento; en esa
tesitura y de manera absolutamente respetuosa, este Organismo Publico presento al
Director General del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios,
las siguientes:

RECOMENDACIONES

PRIMERA. Derivado de las omisiones documentadas, atribuidas a los servidores
publicos: AR1, AR2, AR3, AR4 y AR5, remitiera por escrito al titular del Organo de
Control Interno del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios,
la copia certificada de la Recomendacién, que se anexd, en virtud de que en dicha
instancia se sustancia el expediente CI/ISSEMYM/OF/019/2015, relativo al
procedimiento administrativo disciplinario; y en su momento, se remitan a esta
Comision las constancias relativas a su resolucion.

SEGUNDA. Como medida de satisfaccion, estipulada en el inciso ¢3) de este
documento, remitiera al Procurador General de Justicia del Estado de México, la
copia certificada de la presente Recomendacion, que se anexo, para que se integre a
la carpeta de investigacion 574620360093614, radicada en la Fiscalia Regional de
Valle de Bravo; con el objeto de que la Representacién Social cuente con elementos
a efecto de perfeccionar y determinar la indagatoria respecto a la responsabilidad de
los médicos involucrados en el presente caso.

TERCERA. Como medida de rehabilitacion, en su calidad de victima de violaciones
a derechos humanos, se otorgara a MGMT tratamiento médico, psicolégico y
rehabilitador mediante personal especializado, asistencia que conforme a lo
razonado en el inciso ¢1) de esta Recomendacion debera documentarse y remitirse
con las evidencias conducentes a esta Comision.

CUARTA. Como medida de compensacién, se suministrara a la agraviada un
tratamiento rehabilitador, el cual, en tratdandose de la amputacién del miembro
superior derecho debe consistir en la aplicacién de una prétesis adecuada a su
necesidad; asi como el tratamiento médico terapéutico y de rehabilitacion preciso
para su recuperacion, enviandose a este Organismo las evidencias y el soporte
documental correspondiente.
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QUINTA. Como medida de compensacion se otorgara a la agraviada, en su calidad
de victima de violaciones a derechos humanos, una indemnizacién pecuniaria,
tomandose en consideracion lo razonado en el inciso ¢2), consistente en la realizacion
de reuniones de trabajo entre el Instituto de Seguridad Social del Estado de México y
Municipios asi como con la agraviada MGMT, para que acorde a los principios de
razonabilidad, proporcionalidad e impacto biopsicosocial se determinen los dafos
materiales e inmateriales ocasionados a la victima por las omisiones descritas en el
presente documento, para determinar el monto de la reparacion y la indemnizacion
correspondiente. Para tal efecto se debera remitir a esta Comision el soporte
documental que avale su cumplimiento.

SEXTA. Con el objeto de garantizar el derecho a recibir atencion médica integral de
calidad en el Hospital Regional Valle de Bravo “Nicolas Bravo Bicentenario”,
mediante el instrumento administrativo idoneo, instruyera al personal profesional,
técnico y auxiliar proporcione a los usuarios la atencién oportuna, de calidad,
profesional y éticamente responsable, asi como un trato respetuoso y digno;
reiterandose que la inobservancia dara lugar a responsabilidades administrativas,
penales, laborales y las que resulten aplicables.

SEPTIMA. Como medida de no repeticién de acciones de resultado irreparable,
con base en lo esgrimido en el inciso c4) de la Publica de mérito, ordenara por
escrito a quien corresponda que en el Hospital Regional Valle de Bravo “Nicolas
Bravo Bicentenario” del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y
Municipios, se disefien e impartan cursos integrales de capacitacion y actualizacion
en materia de derecho a la salud, considerandose la proteccion y atencion oportuna,
asi como la debida asistencia y trato digno al paciente.
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