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COMISION ESTATAL DE
DERECHOS HUMANOS
SAN LUIS POTOSI(

RECOMENDACION N0.13/2015

SOBRE EL CASO DE INADECUADA ATENCION
MEDICA E IRREGULAR INTEGRACION DEL
EXPEDIENTE CLINICO EN EL HOSPITAL
GENERAL DE RIOVERDE, EN AGRAVIO DE V1Y
V2.

San Luis Potosi, S.L.P., 12 de mayo de
2015.

DR. ROBERTO AVALOS CARBAJAL
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE
SALUD DEL ESTADO DE SAN LUIS POTOSI

Distinguido Sefor Director:

1. La Comisién Estatal de Derechos Humanos, con fundamento en los articulos
1, parrafos primero, segundo y tercero, y 102 apartado B de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 17 de la Constitucion Politica del
Estado Libre y Soberano de San Luis Potosi, y 3, 4, 7 fraccion |, 26 fraccion VII,
33 fracciones IV y Xl, 137 y 140 de la Ley de la Comision Estatal de Derechos
Humanos, ha examinado las evidencias contenidas en el Expediente de Queja
1VQU-0184/2014, sobre el caso de violaciones a derechos humanos que se
cometieron en agravio de V1y V2.

2. De conformidad con lo dispuesto en los articulos 22 fraccion 1, de la Ley de
la Comision Estatal de Derechos Humanos, y 3, fracciones XV y XX de la Ley
de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica del Estado de San Luis
Potosi, y con el propdsito de proteger los nombres y datos de las personas
involucradas en la presente recomendacion, se omitira su publicidad. Esta
informacion solamente se hara de su conocimiento a través de un listado



“2015, Afio de Julidn Carrillo Trujillo”

Q ?-"»fo
% *'\-\m =, '

”
S ‘?

COMISION ESTATAL DE
DERECHOS HUMANOS
SAN LUIS POTOSI(

adjunto que describe el significado de las claves utilizadas, con el compromiso
de que dicte las medidas de proteccion correspondientes, y visto los siguientes:

. HECHOS

3. V1 manifest6 que el 24 de marzo de 2014, acudié al Centro de Salud
perteneciente a Servicios de Salud del Estado, ubicado en la localidad de
Puente del Carmen, Rioverde, donde estaba llevando su control prenatal, fue
atendida por su médico tratante, quien le proporcion6 una hoja de referencia
para el Hospital General de Rioverde, informandole que faltaban 15 dias como
maximo para el parto.

4. Que al presentar 39.5 semanas de embarazo, molestias inherentes al parto,
tales como sangrado vaginal, dolores abdominales, y nauseas, el 27 de marzo
de 2014, en compafiia de su madre y esposo acudi6é al area de Urgencias del
Hospital General de Rioverde, donde la revis6 un Médico, le realiz6 un
ultrasonido y tacto vaginal, y le informé que tenia tres centimetros de dilatacion,
gue se retirara a su casa ya que faltaba mucho tiempo para el parto, y cuando
sintiera los dolores mas fuertes regresara a valoracion.

5. En raz6n de la distancia y los malestares ella y su esposo decidieron
quedarse en la sala de espera del area de urgencias, y a las 3:30 horas del 28
de marzo de 2014, personal de urgencias le dijo que acudieran al albergue que
se ubica a un costado del Hospital. Que a las 5:00 horas sinti6 un dolor
abdominal muy intenso, y tres seforas la ayudaron, e inmediatamente naci6 su
bebé, en ese momento llegdé su esposo con una silla de ruedas para llevarla al
Hospital, ya que los médicos y enfermeras no podian salir a brindarle atencion
médica. Junto con la recién nacida ingresé al Hospital, recibieron la atencion
meédica y las dieron de alta ese mismo dia a las 19:00 horas.
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6. Q1 sefialé en su queja que aproximadamente a las 23:30 horas del 27 de
marzo de 2014, lleg6 en compafia de Q2, y V1, su hija de 17 afios de edad, al
Hospital General de Rioverde, y la atendié personal de urgencias, al presentar
39.5 semanas de embarazo y sangrado vaginal. Se entrevistaron con la
encargada del &rea de recepcion, quien les informdé que en un momento
atenderian a V1, y durante la espera comenzé a sentir dolores intensos y
nauseas, y fue atendida hasta las 01:45 horas del 28 de marzo de 2014.

7. La quejosa precisé que el médico le indico a V1, se retirara a su casa, que
aun faltaban siete horas para el parto, motivo por el que se dirigieron a la sala
de espera del area de Urgencias, y personal de recepcion les refirié que podian
acudir al albergue “Posada Ame”, ubicado a un costado del Hospital. Que a las
7:40 horas del 28 de marzo de 2014, el Subdirector del Hospital, le manifesto
que la atencién que recibié su hija fue adecuada, ya que aun le faltaban siete
horas para el parto, y el hecho de que se adelantara fue fortuito.

8. Para la investigacion de la queja, este Organismo Estatal radicé el
expediente 1VQU-0184/2014, dentro del cual se recopilaron datos vy
documentos relacionados con los hechos, se solicité informacién a la autoridad
sefialada como responsable, se entrevistd a la victima, se recabd opinion
médica, se recabaron constancias del expediente clinico, elementos tales cuya
valoracion es objeto de andlisis en el capitulo de Observaciones de la presente
recomendacion.

[I. EVIDENCIAS

9. Queja presentada por Q1, del 7 de abril de 2014, quien solicito la
intervencion de este Organismo Estatal sobre la posible violacion a derechos
humanos en agravio de V1, y V2, relacionada con la atencidén que recibieron en
el Hospital General de Rioverde, por parte de personal médico del mencionado
nosocomio, la que derivd en que V1, diera a luz en un albergue ubicado a un
costado del Hospital sefialado.
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10. Queja de V1, que consta en Acta circunstanciada de 7 de abril de 2014,
donde sefial6 que acudié al Hospital General de Rioverde, ya que presentaba
39.5 semanas de gestacion; la revis6 un médico de urgencias, quien le
comenté que presentaba tres centimetros de dilatacion, que faltaban siete
horas para su parto, que se retirara a su casa y cuando los dolores fueran mas
intensos regresara. Que decidio pasar la noche en el albergue llamado “Posada
Ame” ubicado a un costado del Hospital, y aproximadamente a las 5:00 horas
nacio V2 en ese lugar.

11. Acta circunstanciada de 9 de abril de 2014, en la que personal de la
Comision Estatal hace constar la entrevista con el Director del Hospital General
de Rioverde, a quien se le solicitdé revisar el expediente clinico iniciado con
motivo de la atencién brindada a V1 y V2, quien se negé a la solicitud lo que no
se pudo llevar a cabo debido a la negativa del servidor publico.

12. Comparecencia de Q2, esposo de V1, de 9 de abril de 2014, quien sefial
que el 27 de marzo de 2014 a las 23:30 horas, en compafiia de Q1, llevaron a
V1 al Hospital General de Rioverde, ya que presentaba molestias de parto, y a
las 02:00 horas del 28 de marzo, la revis6 un médico de urgencias, quien le
comentd que se retirara a su casa, y cuando tuviera los dolores méas intensos
regresara. Que él y V1 optaron por quedarse en un albergue que se ubica a un
costado Hospital, y aproximadamente a las 5:00 horas naci6 V2, por lo que de
inmediato solicité ayuda al personal del Hospital y le dijeron que los médicos no
podian salir, por lo que con ayuda de otras personas llevé a V1 y V2 al
Hospital, donde fueron atendidas por otro meédico.

13. Nota periodistica que se publico con el titulo “Mujer dio a luz en el
albergue”, de 7 de abril de 2014, del medio informativo “Diario Regional Zona
Media,” la cual destaca que el 27 de marzo de 2014 a las 23:30 horas V1
solicito atencion médica en el Hospital Regional de Rioverde y que personal del
mismo le informd que estaban saturados de trabajo, negandosele la atencion,
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que fue atendida a las 3:00 horas del 28 de marzo de 2014, y el médico le
indicd que se retirara a su casa porque le faltaba mucho para el parto, pero la
victima decidié quedarse en el albergue donde dio a luz horas mas tarde, sin la
ayuda de ningun médico.

14. Nota periodistica que se publico con el titulo “Adolescente dio a luz en el
albergue y personal médico nunca llegé a brindarle auxilio,” de 9 de abril de
2014, del medio de comunicacion “Pulso de San Luis,” la cual sefiala que el
Director del Hospital manifestdé que el 28 de marzo de 2014 a las 01:30 horas
V1 solicité atenciébn médica en el citado nosocomio y se brindé la misma, que
faltaba mucho para el parto, se le indico se retirara a su casa, pero a las 4:50
horas se recibié una llamada, por la cual se informaba que V1 estaba dando a
luz, que los médicos intentaron acudir, pero enseguida les informaron que ya
habia nacido el bebé y el esposo de V1 la llevo al hospital y se le brindé la
atencion medica.

15. Acta circunstanciada del 10 de abril de 2014, en la que personal de este
Organismo hace constar que reviso el expediente clinico que se integré con
motivo de la atencion médica que se le brindé a V1, de cuyas constancias se
destaca:

15.1 Nota en la que se hace constar que ingreso el 28 de marzo de 2014, sin
registrar la hora, firmada por AR1, Médico General de Urgencias, que V1,
paciente de 39 semanas de gestacion, presentaba tres centimetros de
dilatacion.

15.2 Nota en la que se hace constar que a las 05:00 horas del 28 de marzo de
2014, se recibi6 a V1 y V2, recién nacida, la primera con parto fortuito en
albergue, por lo que se procedié a realizar reparacion de desgarro, que tanto
V1, como V2 se encontraban en buen estado de salud.
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16. Placas fotogréficas del area de urgencias, sala de espera, del exterior e
interior del Hospital General de Rioverde, asi como del interior y exterior del
albergue denominado “Posada Ame”, mismo que sSe encuentra
aproximadamente a 30 metros de la entrada principal y a unos 42 metros del
area de urgencias del hospital.

17. Acta circunstanciada de 10 de abril de 2014, en la que un servidor publico
de esta Comision hace constar la entrevista que sostuvo con personal del
albergue “Posada Ame”, y la persona encargada de la recepcion mostré un
registro electrénico sobre la atencion que se le brind6 a V1, no observandose la
hora de entrada, Unicamente que egresé a las 04:57 horas del 28 de marzo de
2014.

18. Oficio 1595 de 15 de abril de 2014, por el cual el Director del Hospital
General de Rioverde remitié copia del expediente clinico que se integré con
motivo de la atencion médica que se brindé a V1, de cuyas constancias
destaca lo siguiente:

18.1 Hoja de hospitalizacion de V1, de ingreso al Hospital General de Rioverde,
de 28 de marzo de 2014, sin hora, suscrito por Médico de guardia, en la que se
asenté como afeccion embarazo intrauterino de 39.5 semanas de gestacion,
parto Unico espontaneo y con procedimiento de atencion de parto y reparacion
de desgarros.

18.2 Nota médica de urgencias gineco obstétricas de V1, del 28 de marzo de
2013, a las 01:50 horas, suscrita por AR1, Médico, en la que se hizo constar
que atendio a V1, de 17 afos de edad, con 39.5 semanas de gestacion, con un
sangrado menor a una menstruacion, dolores irregulares similares a colicos,
por lo que se le indicO estar atenta a datos de alarma, con cita abierta a
urgencias.
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18.3 Historia clinica gineco obstétrica de V1, de 28 de marzo de 2014, que
suscribe un médico tratante, en la que hace constar que V1 ingreso post parto
de un embarazo intrauterino de 39 semanas de gestacion, ya que tuvo un parto
fortuito en un “albergue”, y registra buen estado de salud.

18.4 Nota Medica de V1, de 28 de marzo de 2014, a las 5:00 horas, que
suscribe el meédico de guardia, en la que refiere que la paciente ingreso por
parto fortuito, producto de 39.5 semanas de gestacién, femenino a las 4:50
horas, la cual llor6 y respird al nacer, sin complicaciones, ambos pasan a toco
labor para cuidados intrahospitalarios. Diagnosticando parto fortuito y puerperio
fisiolégico inmediato.

18.5 Nota Médica de V1, de 28 de marzo de 2014, a las 5:45 horas, que
suscribe el médico de guardia, donde indica que se obtiene placenta completa,
se verifica sangrado trasvaginal e involucion uterina, se revisa canal vaginal, se
reparan desgarros, y asienta que se suministra oxitocina, ketorolaco, cefalotina,
paracetamol y fumarato ferroso. Que se obtuvo recién nacida a las 4:50 horas,
llegando a labor a las 5:05 horas, con Apgar de 9, peso de 3,230 kg., y talla de
51 cms.

18.6 Nota Médica de V1, de 28 de marzo de 2014, sin hora, que suscribe
Médico tratante, en la que se consta que se dio de alta a V1, por mejoria clinica
y se le indica el medicamento correspondiente.

18.7 Nota de egreso de V1, de 28 de marzo de 2014, a las 15:00 horas,
suscrito por un Médico, donde en la que se asent6 que la paciente ingresd por
parto fortuito, en albergue, posterior atencion para alumbramiento en sala de
expulsion, se reparan desgarros y se pasa a sala de recuperacion, se otorga
alta al encontrase estable, con signos vitales dentro de parametros normales,
adecuada involucion uterina y mejoria clinica.

19. Oficio DG-SAJ-0260/2014, del 10 de junio de 2014, por el cual el
Subdirector de Asuntos Juridicos de Servicios de Salud del Estado, remitid
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copia certificada del expediente clinico, iniciado por la atencién que se le brindd
a V1y V2. Precis6 que de acuerdo con los registros del Hospital Regional de
Rioverde, V1 ingres6 a Urgencias el 27 de marzo de 2014 a las 23:20 horas;
que su caso no se calific6 como urgencia; la atendié AR1, Médico de guardia,
el 28 de marzo de 2014, a las 01:44 horas, egreso a las 02:00 horas, se le
envio a caminar con datos de alarma, con cita abierta para revision. El
diagnéstico fue embarazo de termino 39.5 semanas de gestacion, con tres
centimetros de dilatacion y 80% de borramiento de cuello uterino y actividad
uterina irregular, amnios integro.

20. Copia certificada de la minuta de 2 de abril de 2014, donde se hace constar
la reunién de trabajo del Director del Hospital General de Rioverde con el
personal involucrado en la atencion de V1. Se asent6 que AR1, Médico de
guardia, revisé a V1, en urgencias, que presentaba 3 centimetros de dilatacion,
90% de borramiento uterino, y actividad uterina irregular, se le recomendd
caminar. Que a las 4:50 horas del 28 de marzo de 2014, la Trabajadora Social
a cargo de recepcién de urgencias recibié una llamada telefénica del albergue
“Posada Ame”, solicitando apoyo para una paciente en trabajo de parto, y AR2,
Doctora de guardia en Urgencias, manifestd que no podia salir del hospital.
Que a las 04:57 horas se recibi6 en una silla de ruedas a V1, quien llevaba en
los brazos a V2, recién nacida, anexa a placenta que aun no alumbraba, por lo
que se procedio a cortarle el cordén umbilical de inmediato y se paso a sala de
labor, brindandosele toda la atencion necesaria.

21. Oficio 05168 del 5 de marzo de 2015, por el cual el Contralor Interno de los
Servicios de Salud del Estado, informé que se inici6 el Expediente
Administrativo 1, en contra de los servidores publicos involucrados en los
hechos materia de la queja que presentd Q1 en agravio de V1y V2.

22. Opinion médica del 6 de abril de 2015, que realizdé un Perito Especialista
del Colegio de la Profesion Médica del Estado de San Luis, en la cual del
analisis del caso observé y concluyo lo siguiente:



“2015, Afio de Julidn Carrillo Trujillo”

?-"w

”
’//§ ‘?

COMISION ESTATAL DE
DERECHOS HUMANOS
SAN LUIS POTOSI(

22.1 La préctica médica aplicada a V1, por el personal médico del hospital fue
realizada en forma inadecuada al existir una valoracion deficiente del trabajo de
parto, por médico general, inoportuna, ya que se le brindd la atencién dos
horas y media después de que la solicitd, y se calific6 como no urgente, fue
incompleta, ya que no se le comunicé con claridad a la paciente que debia
acudir a revisioén cuando requiriera, e ineficaz, ya que presenté un parto fortuito
fuera de las instalaciones hospitalarias, y sin atencién de personal calificado, ya
que la Doctora de urgencias no acudié en forma rapida a brindar atencién a la
recién nacida y madre.

22.2. Existi6 inobservancia por el personal del hospital, de las Normas Oficiales
Mexicanas NOM-168-SSA1-1998, Del expediente clinico, y NOM-007-SSA2-
1993, Atencién de la mujer durante el embarazo, parto y puerperio y del recién
nacido, ya que existieron deficiencias en cuanto a las firmas de notas medicas
por especialistas, y de la segunda en cita porque hubo deficiencia en los
apartados 4.24, 4.25, y 4.26, referentes a la calidad de la atencion calidez de la
atencién y oportunidad en la atencion 5.4, atencion del parto.

22.3 Las acciones indebidas u omisiones del personal médico, fue calificar
como no urgencia la consulta obstétrica, cuando la misma es prioritaria;
inadecuada valoracion del trabajo de parto por AR1, Médico General de
Urgencias, ya que no valor6 las contracciones y su tiempo de duracién, y no
informé a V1, que regresara a revision, aunque no cumpliera las siete horas; y
dada las deficiencias en la valoracion e informacién la paciente presentd un
parto fortuito tres horas después de la valoracion. Por su parte, AR2 Doctora de
guardia no acudi6 al llamado del albergue para atender el parto, olvidando que
la atencion rapida y calificada mejora el pronéstico del binomio.

22.4 Las omisiones u acciones indebidas pudieron haberse prevenido con una
valoracion adecuada y supervision de un médico especialista Ginecologo que
se supone que el Hospital General cuenta con ese servicio, de tal forma
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pareciera que el nosocomio solo cuenta con médicos generales y ningun
especialista.

l1l. SITUACION JURIDICA

23. El 27 de marzo de 2014, a las 23:30 horas, V1, mujer que cursaba 39.5
semanas de gestacion solicitdé atencion médica en Urgencias del Hospital
General de Rioverde, debido a que presentaba malestares relacionados con
trabajo de parto, tales como sangrado trasvaginal, contracciones y nauseas, y
personal de Urgencias le indicaron que esperara a ser atendida.

24. El 28 de marzo de 2014, a las 01:45 horas, V1 fue revisada por AR1,
Médico de Urgencias, quien le informo que tenia tres centimetros de dilatacion,
que aun le faltaban siete horas para el parto, que se retirara a su casa y
regresara cuando fueran mas intensas las contracciones, egresando a las 2:00
horas del mismo dia. En razén de que las contracciones que V1 tenia eran muy
fuertes y presentaba salida de liquido, decidié quedarse en el albergue “Posada

”

Ame”.

25. A las 04:50 horas de ese dia, en el albergue “Posada Ame” auxiliada por
tres personas dio a luz a V2, recién nacida. Que de inmediato el guardia del
albergue solicité apoyo de personal médico del Hospital General, y le
informaron que no podian acudir, por lo que Q2, llevé a V1y V2, en una silla de
ruedas al Hospital General para que fueran atendidas, dandolas de alta el 28
de marzo de 2014, a las 19:00 horas por mejoria clinica.

26. Cabe precisar, que la Contraloria Interna de los Servicios de Salud del
Estado, informd que se inicid el Expediente Administrativo 1, en contra de los

servidores publicos involucrados en los hechos, el cual se encuentra en tramite.

IV. OBSERVACIONES

10
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27. Antes de entrar al analisis y valoracién del caso, es pertinente destacar que
como parte del expediente clinico y de la opinibn médica del caso, el parto
fortuito se refiere al que sucede espontdneamente de manera imprevista y sin
que existan condiciones éptimas para la madre y su hijo, sin presentarse
asistencia médica y/o manejo estéril. En México es un término utilizado para
describir los nacimientos que ocurren fuera de las instalaciones meédicas
destinadas a la atencion obstétrica.

28. La prevalencia es muy variable segun la region y pais, entre el 0.78% y
8%del total de nacimientos. En México en 2013 se reportaron 2,105.796
nacimientos y 31,321 fueron fortuitos, representando el 1.3% del total. La
mayoria de los partos ocurren en el hogar el 60.3%, 26.7% en el automovil, el
10.8% fuera del &rea de toco cirugia, y el 1.9% en la via publica.

29. Hay algunos factores determinantes identificados: poblacion de los estratos
de menor nivel socioecondémico, habitantes de medio rural, control prenatal
deficiente o ausente, gran multiparidad, lejania entre la unidad de atencién
médica y la comunidad. El parto accidental no hospitalario, es resultado de la
orientacién y adecuada implementacién de la politica publica en salud
reproductiva, principalmente en lo referente a la inclusion de los derechos
humanos, género e interculturalidad en los servicios de salud: la oportunidad y
calidad de los servicios de atencidén prenatal y obstétrica y las acciones de
salud entre las que destacan la rapidez con la que se recibe a la mujer
embarazada, y la atencién por personal calificado son factores prondstico
determinante.

30. Los partos ocurren en forma accidental fuera del hospital debido a fallas del
sistema de salud, como la escasez de recursos o0 el manejo ineficiente de los
mismos, la valoracion deficiente de las mujeres en trabajo de parto y desinterés
y otras formas de desatencion por parte de personal de salud, representan
condiciones de desigualdad, en lo referente al acceso y utilizacion de los
servicios, y que deberan ser corregidos en forma adecuada.
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31. Resulta necesario sefialar que la actuacion de toda autoridad debe tener
como obijetivo principal la proteccion y salvaguarda de los derechos humanos
de cualquier persona; por tanto, esta Comision hace hincapié en la necesidad
de que los servidores publicos cumplan con el deber que les exige el cargo
publico, que lo realicen con la debida diligencia en el marco de lo que establece
el articulo 1, parrafo tercero, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, de que todas las autoridades estan obligadas a promover, respetar,
proteger y garantizar el ejercicio efectivo de los derechos humanos.

32. En este contexto, atendiendo al interés superior de las victimas del delito, y
del abuso de poder reconocido en el derecho internacional de los Derechos
Humanos, con fundamento en los articulos 1, péarrafos primero, segundo y
tercero; 102, apartado B, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 1, 2 3, 4, 5, y 6, y demas relativos de la Declaracion sobre los
Principios Fundamentales de Justicia para las Victimas de Delitos y del Abuso
de Poder, se emite la presente recomendacién favoreciendo en todo tiempo a
las victimas la proteccién mas amplia que en derecho proceda.

33. Asi, del andlisis logico juridico realizado al conjunto de evidencias que
integran el expediente de queja 1VQU-0184/2014, se encontraron elementos
suficientes que permitieron acreditar violaciones a los derechos humanos a la
proteccion de la salud en agravio de V1 y V2, atribuibles a personal médico del
Hospital General de Rioverde, derivado de la inadecuada atencién médica, asi
como a la legalidad y seguridad juridica, por cuanto hace a la deficiente
integracion irregular del expediente clinico, en atencion a las siguientes
consideraciones:

34. Los elementos de conviccion que se allegé ésta Comision Estatal para
documentar los hechos denunciados por Q1, permiten advertir que a las 23:20
horas del 27 de marzo de 2014, V1, quien cursaba 39.5 semanas de gestacion,
solicité atencion en el area de urgencias del Hospital General de Rioverde,
debido a presentar malestares propios de trabajo de parto, fue revisada hasta
las 01:44 horas del 28 de marzo de 2014, por AR1, Médico General de
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Urgencias, quien le indicé que presentaba tres centimetros de dilatacion, que
se retirara a su casa ya que aun le faltaban siete horas para el parto.

35. De acuerdo con las evidencias que obran en el expediente de queja, existe
constancia de registro que V1 lleg6 a la recepcion del area de Urgencias del
Hospital, a las 23:20 horas, con ‘“friage” o clasificacion de urgencia de I, que
fue valorada por AR1, Médico de Urgencias, a las 01:45 horas del 28 de marzo
de 2014. Consta también nota médica de urgencias gineco obstétrica de 28 de
marzo de 2014, a las 01:50 horas, suscrita por AR1, Médico de Urgencias, en
la que se hizo constar que atendié a V1, de 17 afios de edad, con 39.5
semanas de gestacion, sangrado menor a una menstruacion, dolores
irregulares similares a colicos, por lo que le indic6 estar atenta a datos de
alarma, con cita abierta a urgencias.

36. Lo anterior también consta en minuta de reunion de trabajo del 2 de abril de
2014, en la que AR1, sefial6 que valoré a V1, quien presentaba sangrado
menor a una menstruacion, a quien valoré a las 01:45 horas del 28 de marzo
de 2014, diagnosticando embarazo de termino de 39.5 semanas de gestacion,
con tres centimetros de dilatacion y 90% de borramiento de cuello uterino y
cavidad uterina irregular, amnios integro, por lo que le indic6 que se fuera a
caminar con datos de alarma para acudir nuevamente a revision, por no
requerir internamiento urgente. Egresando a las 02:00 horas del 28 de marzo
de 2014.

37. Asimismo, la evidencia permite acreditar que la victima no se retir6 como se
lo indicd AR, sino decidio trasladarse al albergue “Posada Ame”, donde a las
04:50 horas, auxiliada por tres personas dio a luz a V2, recién nacida. Q2
manifestd que cuando V1 estaba en trabajo de parto, solicité en el area de
Urgencias que personal médico se constituyera en el albergue sin que
acudieran. En la Minuta de trabajo del 2 de abril de 2014, se asento que a las
04:50 horas del 28 de marzo de 2014, la Trabajadora Social, a cargo de la
recepcion de urgencias recibié una llamada telefénica del albergue “Posada
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Ame”, solicitando apoyo para una paciente en trabajo de parto, le informé a
AR2, Doctora de guardia en Urgencias, quien le manifestdé que no podia salir
del hospital, por lo que a las 04:57 horas, V1 lleg6 en silla de ruedas y llevaba
en sus brazos a la recién nacida, anexa a placenta que aun no alumbraba, por
lo que se procedi6 a cortarle el cordon umbilical de inmediato y se paso a sala
de labor.

38. En este orden de ideas, de acuerdo con los registros del albergue, se
observo que V1 y V2, egresaron de éste lugar a las 04:57 horas del 28 de
marzo de 2014, después del alumbramiento, dirigirse al hospital para culminar
trabajo de parto. Asimismo, consta en el expediente clinico que se integré con
motivo de la atencion médica que se brindé a V1, en la hoja de hospitalizacion
de ingreso al Hospital General de Rioverde, de 28 de marzo de 2014, sin hora,
se asent6 embarazo intrauterino de 39.5 semanas de gestacion, parto Unico
espontaneo y con procedimiento de atenciébn de parto y reparacion de
desgarros. Lo anterior también se corrobor6 en la historia clinica, donde se hizo
constar que V1 ingreso post parto, ya que tuvo un parto fortuito en “albergue”.

39. En el expediente clinico también se agreg6 la nota médica de V1, de 28 de
marzo de 2014, la cual refiere que la paciente fue llevada del “Albergue Ame”,
por parto fortuito, obteniendo producto Unico femenino, sin complicaciones, que
posteriormente madre y recién nacida pasan a toco labor, para alumbramiento
y cuidados intrahospitalarios, diagnosticando parto fortuito y puerperio
fisiolégico inmediato.

40. En este orden de ideas, la evidencia permite acreditar que V1 llego al area
de Urgencias a las 23:20 horas del 27 de marzo de 2014, que no se calificé de
urgencia su atencion, y que fue valorada por AR1 a las 01:45 horas del dia
siguiente, esto es dos horas después de su llegada al hospital, no obstante que
la sintomatologia que presentaba, y donde AR1, Médico de Urgencias, le indico
que se retirara a su domicilio, ya que le faltaban siete horas para el parto.

14
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41. De acuerdo con la opinibn médica que emitieron especialistas en la
materia, del Colegio de la Profesion Médica, es contundente al sefialar que la
practica médica aplicada a V1, por el personal médico del hospital, se realizé
en forma inadecuada, ya que se hizo una valoracion deficiente del trabajo de
parto, misma que fue inoportuna, toda vez que se le brindé la atencion dos
horas y media después de que la solicitd, y se calific6 como no urgente.

42. La citada opinibn menciona que la atencion que recibié V1 fue incompleta,
que no se le comunic6 con claridad que debia acudir a revision cuando
requiriera; que fue ineficaz, ya que se presentd porque presenté un parto
fortuito fuera de las instalaciones hospitalarias, sin la atencién de personal
calificado, ya que AR2, Doctora de urgencias, no acudié a brindar atencion a la
recién nacida y su madre, ya que la evidencia sefala que personal de trabajo
social le hizo del conocimiento que se requeria su servicio en el albergue y se
limité a responder que no podia salir del hospital.

43. En razén de lo expuesto, concatenado con la citada opiniobn médica, se
considera que existi6 inobservancia por el personal del hospital, de las Normas
Oficiales Mexicanas NOM-007-SSA2-1993, Atencion de la mujer durante el
embarazo, parto y puerperio y del recién nacido, al no cumplir con los
apartados 4.24, 4.25, y 4.26, referentes a la calidad de la atencion calidez de la
atencion y oportunidad en la atencién 5.4, atencién del parto. Tampoco se
observé lo dispuesto en la NOM-168-SSA1-1998, Del expediente clinico, ya
que existieron deficiencias en cuanto a horarios y firmas de notas médicas por
especialistas, debido a que en la nota posparto solamente aparece la firma del
médico general, y en la historia clinica no se registro la hora de ingreso.

44. En éste sentido, y con base en la opinion médica, se advirtio que las
acciones indebidas u omisiones del personal médico fueron calificar como no
urgencia la consulta obstétrica, misma que era prioritaria, asi también la
inadecuada valoracion del trabajo de parto por AR1, Médico General de
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Urgencias, ya que no valoro el numero de contracciones y su duracion, ademas
de que no informé a la paciente que podia volver a revision sin esperar las siete
horas, por lo que esas deficiencias en la valoracién e informaciéon a V1,
originaron un parto fortuito tres horas después de la valoracion. Por su parte
AR2, Doctora de guardia no acudié al llamado del albergue para atender el
parto, olvidando que la atencion rapida y calificada mejora el pronostico del
binomio.

45. En este orden de ideas, las omisiones u acciones indebidas pudieron
haberse prevenido con una valoracién adecuada y supervision de un médico
especialista Ginecologo que se supone que el Hospital General cuenta con ese
servicio, de tal forma pareciera que el nosocomio solo cuenta con médicos
generales y ningun especialista, poniéndose en riesgo la salud de la madre y 16
de la recién nacida, por la inadecuada valoracion médica que en el caso se
realiz6. En este orden de ideas, resulta pertinente tener en consideracién que
la proteccién a la salud es un derecho humano indispensable para el ejercicio
de otros derechos, que debe ser entendido como la posibilidad de las personas
a disfrutar de una gama de bienes, servicios y condiciones necesarias para
alcanzar la calidad en el nivel de vida.

46. Como parte de la obligacion de garantizar el ejercicio efectivo del derecho a
la proteccion de la salud, el Estado debe tener un sistema capaz de proteger y
velar por el restablecimiento de la salud, y que el desempefio de los servidores
publicos sea fundamental, ya que de sus acciones u omisiones dependerd la
eficacia con que éste se proteja, y la efectividad de tal derecho demanda la
observancia de elementos esenciales que garanticen servicios médicos en
condiciones de disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y calidad.

47. Sobre el particular, en la Observacion General Numero 14 del Comité de
Derechos Economicos, Sociales y Culturales, se establece que la salud es un
derecho humano fundamental e indispensable para el ejercicio de todos los
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demas derechos humanos y que todo ser humano tiene derecho al disfrute del
mas alto nivel posible de salud que le permita vivir dignamente.

48. Por su parte, la Corte Interamericana de Derechos Humanos, en el Caso
Ximenes Lopes Vs. Brasil, sentencia de 4 de julio de 2006, parrafos 109 y 130,
ha sefialado que la atencidén de salud debe estar disponible a toda persona que
lo necesite, debe tener como finalidad principal el bienestar del paciente, asi
como el respeto a la dignidad que le corresponde como ser humano.

49. Cabe precisar que los pronunciamientos de la Corte Interamericana de
Derechos Humanos que se citan en la presente recomendacién son de
observancia obligatoria para el Estado mexicano, de acuerdo con el articulo 62
de la Convencion Americana de Derechos Humanos, en sus numerales 1y 2,y
del reconocimiento de su competencia contenciosa, de conformidad con el
Decreto publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 24 de febrero de
1999.

50. La jurisprudencia internacional sobre derechos humanos constituye un
elemento que debe observarse para hacer mas amplia la proteccion a los
derechos de las victimas, extender el alcance de los mismos, y para formar
parte de un dialogo entre Corte y organismos defensores de derechos
humanos, lo cual se inscribe en el marco de la proteccion mas amplia y
extensiva de los derechos en consonancia con lo que establece el articulo 1,
parrafo segundo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

51. En el caso Vera Vera y otra Vs Ecuador, sentencia de 19 de mayo de 2011,
parrafo 43, preciso que el articulo 10 del Protocolo Adicional a la Convencion
Americana, en materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales
establece que toda persona tiene derecho a la salud, entendida como el
disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social, ademas que la
salud es un bien publico.
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52. De igual manera, en el caso Suarez Peralta Vs Ecuador, sentencia de 21
de mayo de 2013, parrafo 130, en lo que respecta al deber de garantia del
articulo 1.1 en relacion con el 5.1 de la Convencion Americana, la Corte ha
establecido que el derecho a la integridad humana est4 vinculado con la
atencioén a la salud humana, y que la falta de atencion médica adecuada, puede
conllevar a la vulneracion del articulo 5.1, por lo que la proteccién del derecho a
la integridad corporal supone la regulacién de los servicios de salud en el
ambito interno, asi como implementar mecanismos para tutelar la efectividad
de esa regulacion.

53. En otro aspecto, de la evidencia se advierte que algunas notas médicas o
las revisiones médicas subsecuentes de la valoracion médica que se practico a
V1, no se encontraban llenadas en debida forma, ya que se advirtié6 omision en
la anotacion o registro de las horas, y nombres de los médicos que las llevaron
a cabo.

54. Esta irregularidad representa un obstaculo para conocer el historial clinico
de los pacientes, a fin de deslindar las responsabilidades, vulnerando el
derecho que tienen las victimas y sus familiares a que se conozca la verdad
respecto de la atencibn médica que se les proporciond en una institucién
publica de salud, y se consideran irregularidades en las que incurre el personal
médico cuando las notas que elaboran se encuentran incompletas, breves,
ilegibles o presentan excesos de abreviaturas, no obstante que esos
documentos estan orientados a dejar constancia de los antecedentes de los
usuarios de los servicios médicos.

55. En lo concerniente a la integracion del expediente clinico, los servidores
publicos incumplieron lo establecido en la Norma Oficial Mexicana NOM-168-
SSA2-1998, del expediente clinico, que en sus numerales 5.9, y 5.10,
establecen que los prestadores de servicios de atencion meédica de los
establecimientos publicos estaran obligados a integrar y conservar el
expediente clinico, deben tener los datos de la institucion, y del paciente, y que
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las notas deberan contener fecha, hora, nombre completo, asi como la firma de
quien lo elabora.

56. La falta del expediente o la deficiente integracion del mismo, asi como la
ausencia de normas que regulen esta materia al amparo de normas éticas,
constituyen omisiones que deben ser analizadas y valoradas en atencion a sus
consecuencias, para iniciar una investigacion y en su caso, establecer la
posible aplicacién de responsabilidades administrativas que correspondan.

57. En este caso, es aplicable la sentencia del Caso “Alban Cornejo y otros vs.
Ecuador”, de 22 de noviembre de 2007, emitida por la Corte Interamericana de
Derechos Humanos, parrafo 68, en la cual se refiere la relevancia que tiene un
expediente médico adecuadamente integrado, como un instrumento guia para
el tratamiento y constituirse en una fuente razonable de conocimiento respecto
de la situacién del enfermo, las medidas adoptadas para controlarla y, en su
caso, las consecuentes responsabilidades.

58. Por lo expuesto, en el presente caso se vulneraron los derechos humanos a
la proteccion de la salud, a la legalidad y seguridad juridica, contenidos en los
articulos 4, parrafos cuarto y octavo, 14, parrafo segundo, de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1, 2, fracciones |, Il y V; 3,
fracciones Il y IV; 23, 27, fracciones Ill, IV y X; 32, 33, 51, 61, fracciones | y II; y
63 de la Ley General de Salud; 8, fracciones I y Il, 9, y 48 del Reglamento de la
Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion
Médica; asi como el contenido de las Normas Oficiales Mexicanas NOM-007-
SSA2-1993. Atencion de la Mujer Durante el Embarazo, Parto y Puerperio y del
Recién Nacido. Criterios y Procedimientos para la Prestacion del Servicio;
NOM-168-SSA1-1998, del Expediente Clinico.

59. También se dejaron de observar los articulos 19 de la Convencion
Americana Sobre Derechos Humanos; 12.1 y 12.2, incisos a) y d), del Pacto
Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales; 25.1y 25.2 de la

19



“2015, Afio de Julidn Carrillo Trujillo”

?-"w

”
’//§ ‘?

COMISION ESTATAL DE
DERECHOS HUMANOS
SAN LUIS POTOSI(

Declaracion Universal de los Derechos Humanos; VIl y Xl de la Declaracion
Americana de los Derechos y Deberes del Hombre; 10.1, 10.2, incisos a) y d), y
16 del Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre Derechos
Humanos en Materia de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales; los
cuales sefialan que el derecho a la salud es inherente a la persona y que es
obligacion del Estado asegurar la plena efectividad y alcance del mas alto nivel
de salud, especialmente de los nifios, y establecen el margen minimo de
calidad en los servicios médicos que se debe proporcionar a su poblacién, en
cuanto al disfrute de un servicio médico, y de adoptar las medidas necesarias
para su plena efectividad.

60. Los servidores publicos AR1, y AR2, también se apartaron de lo dispuesto
en el articulo 52 fraccién | de la Ley de los Trabajadores al Servicio de las
Instituciones Publicas del Estado de San Luis Potosi, donde se dispone que
deberan desempefar su trabajo con la intensidad, esmero y eficiencia
apropiados, lo que en el presente caso no ocurrio.

61. Por lo anterior, es necesario que se inicie una investigacion de orden
administrativo, ya que las conductas que desplegaron los servidores publicos,
pueden ser constitutivas de responsabilidad administrativa, de conformidad con
el articulo 56, fraccion |, de la Ley de Responsabilidades de los Servidores
Publicos del Estado y Municipios de San Luis Potosi, la cual establece que todo
servidor publico tendra la obligacion de cumplir con la maxima diligencia el
servicio que le sea encomendado y abstenerse de cualquier acto u omisién que
cause la deficiencia de ese servicio o implique abuso o ejercicio indebido de un
empleo, cargo o comision.

62. Respecto al pago de la reparacion del dafo, el sistema no jurisdiccional de
proteccion de derechos humanos, de conformidad con lo establecido en los
articulos 1, parrafo tercero, y 113, segundo parrafo, de la Constitucion Politica
de los Estados Unidos Mexicanos; y 7, de la Ley de Responsabilidad
Patrimonial para el Estado y Municipios de San Luis Potosi, sefalan la
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posibilidad de que al acreditarse una violacion a los derechos humanos
atribuible a un servidor publico estatal, formule una recomendacién que incluya
las medidas que procedan para lograr la efectiva restitucion de los afectados en
sus derechos fundamentales y las relativas a la reparacién del dafio que se
haya ocasionado.

63. En el mismo sentido, pero en términos de los articulos 61, 63, 64, 65
fraccion | y 70 de la Ley de Victimas para el Estado de San Luis Potosi, al
acreditarse violaciones a los derechos humanos a la proteccién a la salud y al
trato digno en agravio de V1 y V2 se deberan inscribir en el Registro Estatal de
Victimas, a cargo de la Comision Ejecutiva Estatal de Atencion a Victimas.

64. Por otra parte, con el propdésito de evitar que hechos como los analizados
en el presente caso se repitan, es necesario que la autoridad impulse la
capacitacion a sus servidores publicos orientada hacia el correcto ejercicio del
servicio y el respeto de los derechos humanos, en particular los derechos
humanos a la proteccién de la salud, derechos de las mujeres a una vida libre
de violencia, asi como de legalidad y seguridad juridica referida a la integracion
del expediente clinico.

65. En consecuencia, esta Comision Estatal de los Derechos Humanos,
considera procedente formular a Usted, Director General de Servicios de Salud
del Estado, las siguientes:

V. RECOMENDACIONES

PRIMERA. Gire las instrucciones a quien corresponda, a efecto de que se
repare el dafio ocasionado a V1, con motivo de la responsabilidad institucional
en que incurrid el personal del Hospital General de Rioverde, y en su
oportunidad remitan las constancias de cumplimiento.
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SEGUNDA. Colabore ampliamente en la investigacion que inicié el Organo de
Control Interno sobre el presente caso, por tratarse de servidores publicos de
esa Direccion a su cargo, cuya conducta motivo el presente pronunciamiento, y
se aporte la informacién que al respecto le sea solicitada y tenga a su alcance.

TERCERA. Instruya a quien corresponda para que los servidores publicos del
Hospital General de Rioverde, adopten medidas efectivas de prevencion que
permitan garantizar que los expedientes clinicos que se generen con motivo de
la atencibn médica que brindan, se encuentren debidamente integrados
conforme a lo establecido en la legislacién nacional e internacional, asi como
en las Normas Oficiales Mexicanas correspondientes, y se envien constancias
de cumplimiento.

CUARTA. Colabore ampliamente con este Organismo Estatal, en el
seguimiento e inscripcion de V1 y V2 en el Registro Estatal de Victimas,
previsto en la Ley de Victimas para el Estado de San Luis Potosi, y proporcione
la informacién que se le solicite y tenga a su alcance.

QUINTA. Gire sus instrucciones para que se imparta a los servidores publicos
del Hospital General de Rioverde, Capacitacion en materia de Derechos
Humanos, enfatizando el conocimiento, manejo observancia de las Normas
Oficiales Mexicanas, sobre la atencion de la mujer durante el embarazo, parto y
puerperio y del recién nacido, criterios y procedimientos para la prestacion del
servicio, asi como de legalidad y seguridad juridica referida a la integracion del
expediente clinico, y envie las constancias que acrediten su cumplimiento.

66. La presente recomendacion, de acuerdo con el articulo 102, apartado B, de
la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 17 de la
Constitucion Politica del estado de san Luis Potosi, tiene el caracter de publica
y se emite con el proposito de hacer una declaracion sobre los hechos
violatorios a los derechos humanos cometidos por servidores publicos en el
ejercicio de sus funciones, de que se subsane la irregularidad cometida, y que
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las autoridades competentes en el ambito de sus atribuciones, apliquen las
sanciones que correspondan.

67. Conforme a lo dispuesto en el articulo 113 del Reglamento de la Ley de la
Comision Estatal de Derechos Humanos, la respuesta sobre la aceptacion de la
recomendacion, debera enviarse dentro del término de diez dias habiles
siguientes a su notificacion, lo contrario dara lugar a que se interprete que la
misma no fue aceptada. En todo caso, las acciones relacionadas con el
cumplimiento de la recomendacion, deberan informarse dentro de los quince
dias habiles siguientes a la fecha en que haya concluido el plazo para informar
sobre la aceptacion.

68. Finalmente, con fundamento en los articulos 102, apartado B, parrafo
segundo, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y 29, de
la Ley de la Comision Estatal de Derechos Humanos, en caso de que la
recomendacion no sea aceptada o cumplida, debera fundar, motivar y hacer
publica su negativa; aunado a que este Organismo Publico, podra solicitar su
comparecencia ante el Congreso del Estado, para que explique el motivo de su
negativa.

EL PRESIDENTE

LIC. JORGE VEGA ARROYO



