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1. La Comisién de Derechos Humanos del Estado de México, con fundamento en lo

dispuesto por los articulos 16 parrafos primero y tercero de la Constitucion Politica del
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Estado Libre y Soberano de México;' 1, 2, 13 fracciones [, lil y VI, 28 fraccion XIV, 99
fraccion ll, 100, 103 y 104 de la Ley de la Comision de Derechos Humanos el Estado de
México, 2 2, 99 y 100 de su Reglamento Interno,® procedié a examinar los hechos y las

 Artfculo 16.- La Legisiatura del Cstado establecerd un organismo autdnomo para la proteccidn de los derechos humanos que reconoce el orden
juridico mexicano, el cual conocer# de quejas en contra de actos u omisiones de naturaleza administrativa, provenientes de cualquier autoridad o
servidor publico del Estado, ¢ de {os municipios que violen los derechos humanos. Este organismo formulard recomendaciones piblicas no
vinculatorias, asi coma denuncias y quejas ante las auteridades respectivas.

£

£l organismo que establecers la Legislatura del Estado se denominard Comision de Derechos Humanos del Estado de México, contard con
autonomia de gestion y presupuestaria, personalidad juridica y patrimonio propio. )

2 Articule 1.- Las disposiciones de esta Ley son de orden publico, interés social y observancia general en el Estade de México, en términes de lo
establecido por los articulos 102 apartado B de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 16 de la Constitucion Politica del Estado
Libre y Scherang de México.

Artlculo 2.- La presente Ley tiene por objeto establecer las bases para la proteccidn, observancia, respeto, garantfa, estudio, promocidn v
divulgacion de los derechos humanos que amparz el orden juridico mexicano; asi como los procedimientos que se sigan ante la Comlsion de
Derechos Humanos del Estado de México.

Articulo 13.- Para ef cumplimiento de sus objetivos la Comisién tiene las atribuciones siguientes:

1. Conocer de quejas o iniciar de oficio investigaciones, sobre presuntas violaciones a derechos humanos, por actos u omisiones de naturaleza
administrativa de cualquier auteridad o servidor piblico estatal o municipal;

[.]

ill. Sustanciar los procedimientes que correspondan, en los términos previstos por esta Ley y demas disposiciones aplicables;

[..]

VIil. Formutar recomendaciones publicas no vinculatorias v demas resoluciones que contemple esta Ley;

[..]

Artleulo 28.- Lz o el Presidente tiene {as facultades y obligaciones sigulentes:

XIV, Aprobar v emitir Recomendaciones publicas no vinculatorias; asi como Rescluciones de no Respensabilidad;

Artlculo 99.- La Comisidn puede dictar las resoluciones siguientes:

[.]

1. Recomendacienes: cuando se comprueben las violaciones a derechos humanos;

[..]

Artfeulo 100.- Las Recomendaciones v las Resoluciones de no Responsabilidad, deben contener los fundamentos legales, principios juridicos,
criterios generales aplicables, razonamientos de las partes y valoracion de las pruebas; asi coma las consideraciones que tas motiven y sustenten,

[.]

Artfculo 103.- Las Recomendaciones v ias Resolucicnes de no Responsabilidad deben referirse a casos concretos, los cuales no son aplicables a otros
por znalogia c mavyoria de razdn.

Artfculo 104.- La Comisién debe notificar al quejoso y al superior jerarquico de las autoridades o servidores publicos, relacionados con las viclacicnes
2 derechos humanos, las resoluciones gue deriven de los procedimientos a que se refiere el presente Titulo, de conformidad con el Reglamento
Interno.

2 Objeto de la Comisién

Articulo 2.- La Comisidn de Derechos Humanos del Estado de México como organismo auténomo, tiene 2 su cargo la proteccidn de los derechos
humanos de conformidad con o establecido en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, los instrumentos internacionzales, ia
Constitucién Polftica del Estado Libre y Soberano de México, la Ley de fa Comisidn de Derechos Humanos del Estado de México v demds
ordenamientos legales. ‘

Contenido de la Recomendacidn

Articuto 99.- Las Recomendaciones emitidas por el Organismo deberdn contener como minimo los siguientes elementos:

f..}

I. Autoridad a la cuai se dirige;

I. Descripetdn de los hechos violatorios de derechos humanos;

113, Evidencias que demuestran la violacion a derechos humanos;

IV. Analisis de evidencias, razonamientos iégico-juridicos y de equidad en los gue se soporte la convicetén sobre la violacidn de derechos humanos
reclamada; y

V. Recomendaciones.
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evidencias del expediente CODHEM/TOL/666/2021 del indice de la Visitaduria General

sede Toluca, enunciados al epigrafe, en agravio de V.

2. La presente recomendaciéon se encuentra coordinada por la Primera Visitaduria
General bajo los criterios dispuestos en los articulos 13 fraccion [l y 16 fraccion Il del

Reglamento Interno de la Comisién de Derechos Humanos del Estado de México.*

3. Con el proposito de proteger la identidad de las personas que intervinieron en los
hechos y evitar que sus nombres y datos personales sean divulgados, se omitira su
publicidad de conformidad con lo dispuesto en el articulo 4 de la Ley de la Comisidn de
Derechos Humanos del Estado de México,’ en relacién con los numerales 91 y 143,
fraccion |, de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de
Mexico y Municipios.® No se omite precisar que dicha informacidn se hara del
conocimiento a la autoridad recomendada, a través de un anexo confidencial en el que
se indicara el nombre de las personas involucradas, la cual debera observar las medidas

necesarias para la proteccién de datos personales, conforme a la ley de la materia.

Notiflcacién de la Recomendacién

Artlculo 100.- Una vez emitida la Recomendacidn, ésta se notificard al guejoso y al superior jerdrquico de las autoridades o servidores publicos
relacicnados con las violaciones a derechos humanos, dentre de los tres dias habiles siguientes. La version pablica de la Recomendacion se daré a
conocer a través de la pagina Web de fa Comisidn, después de su notificacion.

4 Atribuciones de la Primera Visitadurfa General

Artfeulo 13.- La Primera Visitaduria General, ademds de las faculiades y obligaciones contenidas en la Ley, tiene las atribuciones siguientes:

[

li. Someter a consideracidon de la Presidencia, los proyectos derivados de las dreas a su carge;

Atribuciones de la Unidad de Seguimiento de Recomendaciones y Proyectos:

Artleulo 16.- La Unidad de Seguimiento de Recomendaciones y Proyectos tiene fas atribuciones siguientes:

{]

lll. Coadyuvar con las y los Visitadores en la elaboracion de proyectos de Recomendacidn correspondientes a la Primera Visitaduria General,

[.]

5 Articulo 4.- La Comision de Derechos Humanoes del Estado de México, garantizard el derecho de acceso a la informacion publica, privilegiando el
principio de maxima publicidad y la proteccion de datos persenales, de conformidad cen lo dispuesto en la legislacion y normatividad en la materia.
¢ Articulo 91. E) acceso a la informacion publica sera restringido excepcionalmente, cuando ésta sea clasificada como reservada o confidencial.
Artlculo 143, Para los efectos de esta Ley se considera informacion confidencial, 1a clasificada como tal, de manera permanente, por su naturaleza,
cuando: I. Se refiera a la informacidn privada v los datos personales concernientes a una persona fisica o jurldico colectiva identificada o
identificable;
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4. Para una mejor comprensién de la presente recomendacion se inserta un glosario con

las principales claves utilizadas para las personas relacionadas:

v Victima 1
R1 * Servidor publico responsable 1
SPR2 ~ Servidor publico responsable 2
"SPR3  ©  Servidor publico responsable 3
SPR4 ' Servidor publico responsable 4
""" SPR5 |  Servidor pUblico responsable 5
'SPR6 Servidor pUblico responsable 6
SPR7 | ~ Servidor pablico responsable 7
PR1 | o Persona relacionada 1
PR2 Persona relacionada 2
PR3 Persona relacionada 3
PR4 ~ Persona relacionada 4
PR5 Persona relacionada 5
PR6 ' Persona relacionada 6
PR7 ' Persona relacionada 7

5.Asimismo, en el presente documento se hace referencia a dependencias e instancias
de gobierno, por lo que a continuacion, se presenta un cuadro con siglas, acronimos y

abreviaturas utilizadas para facilitar la lectura y evitar su constante repeticion:
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Seguridad Social del Estado
" de México y Municipios |
o Instituto de Seguridad Social
ISSEMYM del Estado de Meéxico y
_ Municipios
~ LVEM
Ley de Victimas del Estado
de México

LCODHEM
ley de la Comision de

Derechos Humanos del
Estado de México

L GLOSARIO

6. Para una mejor comprension de las palabras utilizadas en la presente resolucion se

presentan las siguientes definiciones:
- Arreflexia: Ausencia de reflejos.”

- Atrofia: Proceso retroplasico caracterizado por la disminucién de la masa o del
volumen de una poblacién celular que previamente habia alcanzado [a masa y
el volumen ortotipicos. Si el nimero de células atréficas es alto, el proceso

conlleva un descenso en la masa o en el volumen del tejido u érgano afectados.

7 Consultable en el Dicclonaric de Términos Médicos de la Real Academia Nacional de Medicina de Espafia, en fa siguiente liga electrdnica;
hitps://dime ranm.es/buscador aspr PNIVEL BUS=3&LEMA BUS=Traymatisma%20Crancoencef % 3% lico.
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La atrofia se produce por hipoplasia, hipotrofia o por eliminacion acelerada de

los elementos maduros de la poblacion celular.®

- Clavicula: Hueso subcutaneo, largo y curvo, en forma de S italica, que se articula
por su extremo medial con el manubrio esternal y con el primer cartilago costal
y por su extremo lateral con el acromion de la escapula; transmite al esqueleto

axial parte del peso del miembro superior y facilita la abduccién de este.®

- Escapula: Hueso aplanado y triangular de la cintura escapular, gue se adosa a
la cara posterosuperior del tdrax, cubriendo las siete primeras costillas, y se
articula con la clavicula y el hiumero ipsilaterales. Presenta una cara anterior con
la fosa subescapular, una cara posterior con las fosas supraespinosa e
infraespinosa separadas por {a espina, una prominencia longitudinal palpable
que termina en el acromion, y tres bordes; en el angulo superolateral se
encuentran la cavidad glenoidea y la apdfisis coracoides, por encimay por dentro

de aquella.'®

- Espasticos: Persona que padece espasticidad.'

- Fasciculaciones: Contraccion simuitanea de todas o la mayor parte de las fibras
de una unidad motora. No suelen producir desplazamiento articular, salvo en los
dedos, pero es posible observarlas como pequerios saltos musculares bajo la
piel. Se registran en el electromiograma como un potencial de unidad motora.

Hay fasciculaciones benignas, pasajeras o fluctuantes, especialmente en los

8lbidem.
3Ibidem.
Yibidem.
Uibidem.
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musculos orbiculares de los parpados, en los interdéseos de las manos, en las
eminencias tenar e hipotenar y en los gemelos. Cuando las fasciculaciones son
abundantes y persistentes, suelen indicar un proceso de denervaciéon por

enfermedad o lesion de las neuronas motoras del tronco o de la médula.’2

- Fractura: Rotura o solucién de continuidad de un hueso producida por la accion
de un traumatismo mecanico que actiua de forma stbita y violenta sobrepasando
su resistencia, Se produce por uno o varios de los siguientes mecanismos
elementales: flexion, compresion o aplastamiento, torsién, cizallamiento, y
traccidn o arrancamiento. Menos veces, la solucién de continuidad del hueso se
debe a la accién de traumatismos minimos de repeticion, en cuyo caso se habla
de fracturas por sobrecarga, por estrés o por fatiga. Cuando la fractura se
produce sin causa aparente, por un movimiento propio de la actividad fisica
ordinaria o por un traumatismo minimo, que en circunstancias normales no
romperia un hueso, se habla de fracturas espontaneas o patoldgicas, que
obedecen a lesiones locales previas del hueso, como metastasis, tumores déseos
u osteonecrosis, o a enfermedades d6seas difusas, como la enfermedad de
Paget, las displasias Oseas y las osteopatias metabdlicas o endocrinas, que

minan su resistencia mecanica.’®

- Lesién: Alteracion morfoestructural que los agentes patégenos, sean fisicos,
guimicos o biologicos, causan en el organismo en cualquiera de sus niveles de

organizacién; molecular, celular, tisular, anatémico, corporal o social.'*

Zlbidem.
Blbidem.
Ylbidem.
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- Plexo Braquial: Plexo nervioso formado por las ramas anteriores de los cuatro
altimos nervios raquideos cervicales y del primero toracico (C5 a D1), que
proporciona inervacion motora y sensitiva a la extremidad superior. Emerge entre
los musculos escalenos anterior y medio hacia la fosa supraclavicular y se sitlia
por arriba y por detras de la arteria subclavia. Presenta una parte supraclavicular,
localizada en el cuello, y otra infraclavicular, situada en la cavidad axilar. Las
ramas de los nervios raquideos se unen formando troncos, y estos, en estrecha
relacion con la arteria subclavia, se dividen en la cavidad axilar en una rama
anterior y otra posterior, que, tras sucesivas uniones (fascicuios), constituyen el
origen de los nervios musculocutaneo, mediano, cubital, radial y axilar, que
proporcionan la inervacion sensitiva y motora de la extremidad superior. En su

recorrido, el plexo braguial da ramas para la inervacion del hombro.'®

- Rehabilitaciéon: Conjunto de métodos o procedimientos destinados a facilitar la
recuperacion de una capacidad o funcién corporales perdidas o alteradas como

consecuencia de un traumatismo o de una enfermedad.'®

- Resonancia Magnética: La IRM es una tecnologia de imagenes no invasiva que
produce imagenes anatomicas tridimensionales detalladas, sin el uso de la
radiacién dafina. Se usa frecuentemente para la deteccidn de enfermedades, el
diagnéstico y el monitoreo de tratamientos. Se basa en una tecnologia
sofisticada que estimula y detecta el cambio en la direccion del eje de rotacion

de protones que se encuentran en el agua que compone los tejidos vivos.'”

Blhidem,
%bidem.
7 |bidem.
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Neurocirugia: Disciplina cientifica, rama de la cirugia, gque se dedica al estudio

y tratamiento de las enfermedades del sistema nervioso subsidiarias de

tratamiento quirdrgico.'™®

Neuropraxia: Lesion leve de un nervio periférico que ocasiona una perturbacion

transitoria (de horas o semanas) de la conduccion, pero sin interrumpir la

continuidad axdnica; afecta de forma preferente a las fibras motoras.’®

Ortopedia: Correccién de deformidades y desviaciones 6seas mediante la

fabricacion y aplicacién de ortesis.2°

Sensibilidad: Capacidad para percibir estimulos enddégenos y exogenos, que

activan receptores sensoriales especificos distribuidos por todo el cuerpo,

transformandolos en mensajes aferentes dirigidos al sistema nervioso con el

objeto de identificar una realidad externa o interna determinada y obtener, en su

caso, una respuesta corporal proporcionada. La sensibilidad puede clasificarse

atendiendo a distintos criterios: inconsciente, consciente, protopatica o mal

localizada, epicritica o bien localizada, profunda, superficial y especial, que es la

que corresponde a los cinco sentidos.?!

Solucién de continuidad: Este término se emplea mucho en medicina para

designar la falta natural de continuidad en estructuras del cuerpo humano, como

sucede con determinadas hendiduras, cisuras o grietas, o, las mas de las veces,

una interrupcién anémala de la continuidad natural, como ocurre con las heridas,

18 bidem.

18 [bidem.
% |bidem.

2kidem.
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las erosiones, las Ulceras, las fracturas, las fisuras, las perforaciones, las roturas,

las disecciones, etc.22

Traumatismo Craneoencefalico: Lesion organica o funcional del contenido
craneal debida a una violencia externa; suele acompanarse de ofras lesiones
gue afectan a las partes blandas pericraneales y, a veces, al esqueleto
subyacente, si bien pueden existir traumatismos cerebrales sin afectacion de las
envolturas duras ni blandas. Las lesiones del contenido craneal cursan con
alteraciones de la conciencia, amnesia retrograda, cambios en las constantes
vitales y, segln los casos, signos neurologicos focales como expresion de la
localizacion topografica de la lesidn. Tradicionaimente, los traumatismos
craneoencefalicos se clasifican en dos grandes grupos, abiertos y cerrados,
segun que la duramadre presente solucién de continuidad o esté indemne,
respectivamente, y, por tanto, el espacio intradural esté o no en comunicacion
con el exterior, lo cual tiene implicaciones pronosticas y terapéuticas. En el
traumatismo craneoencefalico hay lesiones primarias, difusas o circunscritas,
que son el resultado inmediato y directo de la actuacion del agente vulnerante, y
lesiones secundarias, no vinculadas a la accion directa del agente, que tienen un
origen variado: hipoxia- de cualquier origen, isquemia cerebral, hipertermia,
hipoglucemia o lesién intracraneal en expansién (edema cerebral, hematoma

extradural, subdural o intracerebral, absceso cerebral).??

Traumatologia: Disciplina cientifica, rama de la medicina, que se ocupa de la
prevencion, el estudio clinico, el diagndstico, el tratamiento y la investigacion de

los traumatismos del aparato locomotor y las estructuras asociadas.?*

22 |bidem.
Hbidem.
P bidem.
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7. El derecho a la salud es un derecho humano fundamental establecido desde 1948 por
la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU). En México fue incorporado parcialmente
en 1983 en el articulo 4° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

como el Derecho a la Proteccién de la Salud (DPS).?5

8. Para la mayoria de los mexicanos ni las condiciones de salud ni el acceso a los
servicios se encuentran satisfechas aln. Las tasas de mortalidad general han
disminuido, se ha incrementado la esperanza de vida y algunas enfermedades han sido
erradicadas o estan bajo control, no obstante, alin existen mexicanos sin acceso a los

servicios de salud.?®

9. La salud y su defensa se han convertido en motivo de preocupacién general hace
poco mas de medio siglo. Tiene apenas unos treinta afios que el derecho a la salud
comenzé a aparecer oficialmente en los debates politicos del mundo, casi siempre para

justificar la imposibilidad de garantizarlo.?”

10. En la actualidad esta situaciébn ha cambiado sustantivamente. Ahora no cabe
ninguna duda de que la salud esta profundamente relacionada con la dignidad humana,
y que garantizarla como derecho humano es una obligacion de todas las naciones

avanzadas.?®

% topez, 0. {2015}, Derecho a la salud en México. Consultado el 9 de abril de 2025 en: hittps:/fwww cortaidh.onorflablas/r35646 ndf,
% {dem.

7 tbidem.

8 thidem.
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11. Aunque es imposible garantizar a las personas que permaneceran sanas a lo largo
de toda su vida, cada vez hay mayores y més efectivos esfuerzos para poner limites a
las condiciones que provocan muertes prematuras y enfermedades evitables. En esa
larga busqueda el derecho y la ley han jugado un papel muy relevante, proporcionando
instrumentos que paulatinamente se han convertido en poderosas herramientas capaces

de regular y humanizar la convivencia social y contribuir a producir salud. 2°

12. Por lo que, el Estado Mexicano no solo debe garantizar que la ciudadania tenga
acceso a los servicios de salud, sino también garantizar que estos servicios sean de

buena calidad, efectivos, seguros, suficientes y oportunos.

13. La calidad de la atencion es una prioridad para el bienestar y salud de la poblacion,
por ello, la provision de los servicios de calidad debe garantizar el cumplimiento de
estandares de atencidn y dar respuesta a las expectativas y preferencias de las personas

usuarias.

14. En ese sentido, se requiere contar con los recursos suficientes para el acceso
oportuno a los servicios, la implementacion de procesos técnicamente adecuados y la
interaccion y participacion continua entre el personal de salud y usuarios, esto Ultimo

con el propdsito de toma de decisiones para la atencién de sus necesidades de salud.®°

15. Las bajas expectativas de la poblacién respecto a la calidad que los servicios
ptblicos ofrecen o bien de la insuficiencia en la respuesta a la demanda obliga a la

busqueda de alternativas de atencion.?' Tan es asi que la Encuesta Nacional de Salud

# lbidem,

3 Flores S. (2024). Calidad de la atencidn en los servicies de salud. Consultado el S de abnl de 2025, en:
htips:/fensanutinsh myfencuestas/ensanytcontnual023/doctos/analiticos/ 15825 Texto%20de %2 Cart %O 3%A0D0ul0-82534-1-10- 20240822 paf
3 [dem.
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y Nutricion, ha revelado una tendencia preocupante relacionada con estas decisiones:
menos de 50 por ciento de la poblacion opta por usar servicios publicos cuando se

enfrenta a una necesidad de salud.3?

16. Lo cual refleja la importancia y necesidad de ampliar el esfuerzo por mejorar la

calidad y accesibilidad de los servicios de salud.
Il CONTEXTO INDIVIDUAL

17. Bajo ese contexto, en el presente asunto V es un hombre que nacio el seis de octubre
de mil novecientos noventa y uno, en Ixtlahuaca, Estado de México, actualmente tiene
treinta y tres afios; el cual, antes de los hechos materia de la presente recomendacion,

trabajaba como policia en la Secretaria de Seguridad Publica en el Estado de México en

18. El veintinueve de septiembre de dos mil veintiuno a las veinte horas con treinta y
cinco minutos, aproximadamente, V circulaba a bordo de su motocicleta sobre la
carretera Jilotepec-Ixtlahuaca km 20 a la altura de San Gabriel Municipio de Chapa de
Mota, era el trayecto que tomaba para ir de su lugar de trabajo hacia su domicilio, cuando
las malas condiciones climéaticas provocaron que perdiera el control y derrapara,
derivado de este accidente fue auxiliado por proteccion civil del Municipio de Chapa de
Mota, quienes lo trasladaron al Hospital General de Jilotepec en donde solicité su alta
voluntaria y se trasladd al HRA, el cual lo remiti6 al HRT y posteriormente, recibio

atencion en el CM.

#2 Bautista S.A. (2024}, Utilizacién de Servicios Plblices de Salud en México: uno de los retos criticos del Sistemna de Salud, Cansultado el 9 de abril
de 2025 en Sl nsnmedinfarmacion relevante/utilizacion-de-servicios publicos-de-salud-en-mexico-uno-de-dos-retos-oriticasdel -
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19. Desde un principio se establecieron los diagnésticos de traumatismo craneoncefalico
leve, fractura de clavicula izquierda y de escapula izquierda (hombro flotante) y lesion
del plexo braquial izquierdo, sin recibir el tratamiento adecuado porque de acuerdo a lo
sefalado por la Comisién de Arbitraje Médico del Estado de México, debieron haberlo
intervenido quirdrgicamente, situacién que no se hizo, particularmente cuando no
contaban con un diagnostico certero, lo que generd inmovilizacién de su brazo izquierdo
y dolor recurrente, lo cual, con el paso del tiempo provocé que V, no pudiera realizar sus
actividades rutinarias de manera normal, asi como tampoco las actividades que
desempeiaba como policia, teniendo que realizar funciones de oficina, empleando

(lnicamente su brazo derecho.

IV. LEXARTIS AD HOC (PRACTICAS GENERALMENTE ACEPTADAS) PARA
ESTE TIPO DE CASOS

20. En ese contexto, es importante ilustrar que |a fractura de clavicula, es una solucién
de continuidad a cualguier nivel de este hueso, resultado de un golpe directo sobre el
hombro. Las fracturas de clavicula representan entre el 2.6% y 10% de todas las
fracturas del cuerpo humano. La mayoria ocurre en hombres jovenes menores de 25
afios, después son mas comunes en hombres mayores de 55 afios y mujeres mayores
de 75 afios. Las fracturas del tercio medio ocupan aproximadamente entre el 75 y 80%
de todas ias fracturas de clavicula. Las fracturas del tercio distal representan alrededor
del 15 a 25% vy las fracturas del tercio proximal son poco frecuentes ocurren en menos
del 5%.

21. Las complicaciones que se presentan con mayor frecuencia después de una fractura

de clavicula son alteraciones. vasculares, neurolégicas y pulmonares, asi como: retardo
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de consolidacion, seudoartrosis, pérdida de tejidos blandos, consolidacién viciosa,

rigidez articular y re-fractura.

22. El pronostico de las fracturas de clavicula esta relacionado con el tipo y gravedad de
la lesion, el prondstico es mejor cuando el tratamiento se proporciona en forma temprana

y apropiada.

23. La morbilidad aumenta cuando el diagndstico y el tratamiento son inadecuados o se
retrasan, asi como cuando se trata de fracturas expuestas o con luxacion glenchumeral®?
y/o fractura de escapula. Las fracturas de clavicula son causa importante de
incapacidad laboral, en algunas ocasiones estas lesiones producen limitacién

funcional.

24. Unos de los mecanismos mas comunes por el gue se producen son los accidentes
de vehiculos automotores y contusion en la regién externa de hombro-brazo.

25. Los sintomas que presentan con mayor frecuencia los pacientes con fractura de

clavicula son: dolor y pérdida de la funcién del brazo.

26. Hay dos tipos de tratamiento, el conservador y el quirdrgico. Historicamente la
mayoria de las fracturas de clavicula en principio han recibido tratamiento conservador.
Se han descrito mas de doscientas técnicas para llevar a cabo el tratamiento
conservador, sin embargo, dos han sido las mas usadas: 1) Cabestrillo simple y 2)
Vendaje en forma de "8". Se recomienda realizar control radiolégico a las 68 y 12

semanas, para evaluar la presencia y grado de consolidacion, una vez cbservado el callo

33 De la cavidad glencidea escapular y del hiimero, o relacionado con ambos.
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bseo™, el paciente puede regresar a las actividades diarias, solo con restriccién en
actividades de carga y traccion. Las fracturas de la diafisis de clavicula desplazada que
son tratadas en forma conservadora pueden presentar con frecuencia falta de union y
déficit funcional. Sin embargo, es dificil predecir qué pacientes presentaran estas

complicaciones.

27. Por ofra parte, las fracturas de clavicula con indicacién absoluta de tratamiento
quirargico son: Fractura expuesta (Independientemente del grado), fractura con
inminencia de exposicion, lesion neuroldgica y/o vascular asociada, fractura de ambas
claviculas, fractura con compromiso pleuropulmonar, hombro flotante, con

desplazamiento de la escapula mayor a 2 cm, fractura de clavicula con térax inestable.

28. L.as complicaciones en estructuras anatémicas adyacentes a la clavicula son raras:

desgarro de la vena subclavia, neumotorax, embolia gaseosa y lesidn del plexo braquial.

29. Respecto a la lesién denominada como “hombro flotante”, es en la cual la
superficie articular glenocidea es separada de sus conexiones, con el cuerpo de la
escapula y otros sopories proximales, ya sea por una segunda fractura o lesion
ligamentaria se considera como doble o triple disrupcién y, por tanto, inestable. Son
resultado de traumatismos de alta energia, con una incidencia aproximada de 0.1% de

todas las fracturas.

34 Tejido dseo esponjoso inmaduro que, de modo temporal, inmoviliza los fragmentos de una fractura y asegura la continuidad del hueso fracturado
mientras se restablece |a continuidad de los sistemas de Havers de los fragmentos, El callo de fractura se subdivide en callo seo interne, constituido
por un tejide ésec esponjoso inmadure formade por osificacion intramembranosa, y callo éseo externo, constituido por un tejido éseo esponjoso
inmaduro formado por osificacién intramembranosa y endocondral. Una vez establecida la continuidad del tejido dseo, cesa la necesidad de un
calle de fijacién y ambos callos, interno y externo, se reabsorben. Sin.:callo de fractura, callo ¢seo, calle de reparacion. Disponible en:
https://dtme.ranm.es/buscader.aspx?NIVEL_BUS=3&LEMA_BUS=callo%20%C3%B3seo .
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30. Para establecer el tipo de lesion se requiere una serie radiolégica de hombro, que
incluya fas proyecciones anteroposteriores, anteroposterior verdadera, escapular lateral
y proyeccion axilar lateral y, en caso de sospechar una fractura de la apdfisis coracoides,
se debe solicitar también una proyeccion de Stryker. Dada la dificultad del diagndstico
del hombro flotante mediante radiografias simples, se recomienda la tomografia axial
computarizada como estudio adicional, para determinar mas detalladamente la lesién

0sea, asi como el grado de conminucién.

31. Las ventajas del manejo conservador son su naturaleza no invasiva y baja
morbilidad. Esta estrategia evita el potencial de dafio a tejidos blandos, asi como el riego
de deterioro a esfructuras neurovasculares, inherente de la cirugia. Los pacientes con
manejo conservador requieren un periodo de inmovilizacién y manejo de dolor,
seguido de un programa de terapia fisica gradual, supervisada con ejercicios de
estiramiento y fortalecimiento; se deben repetir radiografias 4-6 semanas posterior a
la lesion para evaluar la consolidacion radiografica y su asociacién con el progreso de
sintomas clinicos. La mejoria en la funcion es gradual y muchas veces los resultados
son buenos o excelentes. El manejo conservador es aceptable y preferido cuando hay

un desplazamiento minimo de las fracturas.

32. Los riesgos del manejo conservador del hombre fiotante incluyen una debilidad en
la abduccion, arcos de movilidad limitados, dolor crénico, consoclidacion viciosa y
pseudoartrosis. El manejo quirdirgico de estas lesiones ha ganado mayor apoyo
debido a que la fijacion interna de las fracturas restablece de manera inmediata la
estabilidad del hombro. Se ha descrito el manejo quirdrgico con fijacion Unicamente
de la clavicula, obteniendo resultados variados, sin embargo, con tendencia a que este

procedimiento se suficiente para restaurar la estabilidad con buenos resultados.

Comision de Derechos Humanos del Estade de México

Ay, Nicolds San Juan No, 113, Col. Ex Rancho Cuauhtémoc
C.P 50010, Toluca, México,

% Teléfono: 722 236 0560 / 800 999 4000

www.codhem.org.mx




COMISION DE
DERECHOS
s HUMANOS

DEL ESTADO DE MEXICO

"2025. Bicentenario de la vida municipal en el Estado de México".

33. Las fracturas de la escapula representan el 1% del iotal y el 5% de las fracturas de
la cintura escapular. A su vez, las que comprometen la fosa glenoidea® se aproximan al
10% de las fracturas escapulares. Este tipo de iesiones son raras y se producen como
consecuencia de traumatismos de alta energia, con una incidencia mayor en las
personas de entre 35 y 45 afios, victimas en su mayoria de accidentes industriales o de

transito.

34. El diagnostico se obtiene por a) examen clinico, estas fracturas suelen observarse
en el contexto del paciente politraumatizado o b) diagnéstico por imagenes: se deben
tomar radiografias en los tres planos de ser posible: frente propiamente dicho, perfil
escapular, y con foco axilar. La tomografia computarizada (TC) facilita la visualizacion y

evaluacion de los fragmentos a través de cortes axiales, sagitales y coronales.

35. El tratamiento conservador esta indicado en gran parte de las fracturas glenoideas
gue presentan minimos desplazamientos, sin subluxacion® ni inestabilidad
glenohumeral. El tratamiento quirtirgico se reserva para las fracturas desplazadas que
responden a los siguientes criterios: 1. Escalones articulares o diastasis mayores de & a

7 mm. 2. Subluxacién articular. 3. Inestabilidad glenohumeral.

36. Para el tratamientos conservador, se realiza inmovilizacion por 10 dias con
cabestrillo, y se comienza con movimientos pendulares y controlados lo antes posible.
El cabestrillo se utiliza hasta la sexta semana, momento en el cual la consolidacién osea
permite la libertad del miembro. El programa de rehabilitacion debe continuar hasta

recuperar la amplitud de movimiento completa, la fuerza y la funcidén del miembro (tiempo

* Cavidad en el dngulo lateral de la escdpula, poco profunda y reforzada por el rodete gienoideo, que se une a la cabeza del himero formando la
articulacion del hombre.
36 Luxacicn incompleta en la que las superficies articulares, aunque dislocadas, mantienen algun grado de contacto
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estimado entre 3 a 6 meses). Este programa de movilizacion precoz obtiene buenos

resultados y tiene como objetivo evitar la rigidez articular.

37. El manejo postoperatorio de una fractura glenoidea depende del grado de estabilidad
obtenido en el montaje de la osteosintesis. Los resultados funcionales dependen de un
procedimiento quirlrgico que restaure adecuadamente la superficie articular y la
estabilidad glenohumeral, con una fijacién estable y un programa preestablecido de
rehabilitacion.

38. El plexo braquial es un entretejido de las ramas anteriores de los nervios raquideos
provenientes del quinto al octavo nivel cervical y el primer toracico, este conjunto de

nervios generan ramas que suplen al miembro superior desde el hombro hasta la mano.

39. El diagnéstico de las lesiones del plexo braquial es complejo y se basa en la
determinacion de la extension, es decir el nimero de ralces y nervios afectados.
También se debe tener en cuenta la localizacion del nivel de lesién, si las lesiones se
sitian antes del ganglio raquideo® (preganglionares) o después (postganglionares) y
dentro de estas Ultimas es Util situarlas en la zona supraclavicular® o infraclavicular3®:
por ultimo, es determinante conocer la gravedad de la lesion neurolégica desde una
neuroapraxia transitoria a una ruptura o arrancamiento nervioso irrecuperable. Ef pilar
del diagnostico de estas lesiones es la exploraciéon del paciente, que debe quedar
recogida en un esquema sistematico sobre la funcion sensitiva y motora y signos
clinicos. El estudio debe completarse con las pruebas complementarias que consisten

en estudios electroneurofisioldgicos y pruebas de imagen.

¥ Engrosamiento fusiforme de fa rafz posterior, localizade inmediatamente antes de su unién con 1a raiz anterior para formar el nervio raquideo.
* situado o que tiene lugar por encima de la clavicula.
# Situado o gue tiene lugar por debajo de la clavicula.
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40. No todos los pacientes ameritan intervencion quirdrgica, pero todo paciente que
necesite cirugia debe ser intervenido lo mas pronto posible para de esta manera

disminuir las devastadoras secuelas que pudieran presentarse.

41. El diagnéstico de estas lesiones es fundamentalmente clinico, basado en un buen
historial y examen fisico.

42. Los estudios electrofisiologicos deben ser indicados preferiblemente después de las
4 semanas. Cuanto mas temprano se realizan el diagndstico y el tratamiento, mejor
prondstico y probablemente menores secuelas tendra el paciente. Se pueden
intervenir tan temprano como en 1 mes o se espera hasta 6 meses para la
intervencion. Lo cierto es que cuanto mas tarde se intervenga, menores opciones de
reparacién habra y peores seran los pronésticos de recuperacién. Se ha establecido que
después de 18 meses no es beneficiosa ni recomendable una reparacién nerviosa
directa, ya que la atrofia muscular ha degenerado hasta un punto de no recuperacion y
se hace necesario en estos casos la intervenciéon para compensar las funciones
pérdidas. Mientras se espera recuperacion se previenen las atrofias y anquilosis con un

adecuado programa de terapia fisica.

43. La principal causa de trauma de piexo braquial son los accidentes vehiculares,

tipicamente el de dos ruedas. Este representa el 90% de los casos.

44, Lo mas importante es definir si la lesidn esta muy proximal, afectando a las raices o
afectando a los troncos ya formados. Si la lesidn es de raices, se debe establecer si es

por fuera o por dentro del canal.
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45. En términos generales la cirugia para reparacion del plexo braquial se divide en dos

grandes categorias. Cirugia para reparar nervios y las intervenciones secundarias.

46. Siempre gue sea posible, dependiendo del momento, la cirugia para la reparacion
del nervio tiene prioridad sobre todos los otros procedimientos. El tiempo es importante
para decidir si se efectda el tratamiento primario de los nervios o se dirige a
intervenciones secundarias. Tan pronto como se pueda, se debe emprender la
reparacién de los nervios. Las intervenciones secundarias se realizan después de las
reparaciones nerviosas o en casos muy tardios, como para restaurar funciones a través
de transferencias tendinosas y de trasplantes musculares libres. De todas
maneras, a todos los pacientes se les puede ofrecer algun tipo de tratamiento, no importa
en qué momento se encuentre. La cirugia de los nervios se puede dividir en: reparacion
intraplexo, reparacion extraplexo, las neurotizaciones o transferencias nerviosas distales

y transferencia C7 contralateral.
V. HECHOS

47. El veintinueve de septiembre de dos mil diecinueve, aproximadamente a las
nueve de la noche, mientras V se trasladaba a su domicilio en su motocicleta, circulaba
por la carretera Jilotepec-Ixtlahuaca, en el Municipio de Chapa de Mota, cuando cerca
del kilometro 20, perdio el control y derrapo; al caer se le fracturd la clavicula izquierda,

la escapula izquierda, vy se lesioné el piexo braquial izquierdo.

48. Derivado del accidente, fue auxiliado por personal de proteccién civil, llevado al
Hospital General de Jilotepec, del cual solicité su alta voluntaria el mismo veintinueve de
septiembre de dos mil diecinueve (desconociendo el motivo de dicha solicifud),

acudiendo por su propio pie al HRA el mismo dia.

Comisién de Derechos Humanos del Estado de México

Av. Nicolds San Juan No. 113, Col. Ex Ranche Cusubtémoc
C.P 50010, Toluca, México,

. Teléfono: 722 234 0540 /7 800 999 4000

www,codhem.org.mx




COMISION DE
i DERECHOS
s HUMANOS

DEL ESTADO DE MEXICO

"2025. Bicentenario de la vida municipal en el Estado de México”.

49. Durante los ultimos meses del dos mil diecinueve posteriores al accidente, recibid
atencion médica en el HRA, donde fue canalizado al HRT, para que recibiera atencion
por personal del Servicio de Traumatologia y Ortopedia y posteriormente fue atendido

por el servicio de Neurologia del CM.

50. No obstante, a pesar de haberlo diagnosticado con traumatismo craneoncefalico leve,
fractura de clavicula izquierda y de escapula izquierda (hombro flotante) y lesion del
plexo braquial izquierdo por parte de SPR1, no recibié el tratamiento adecuado, io que

genero, con el paso del tiempo, inmovilizacién de su brazo izquierdo y dolor recurrente.

VI. EVIDENCIAS

51. Evidencias relacionadas con la atencién medica proporcionada a V.

1. oficio [ <scntoco o veinticuatro de

agosto de dos mil veintiuno, mediante el cual el ISSEMYM presenta el informe
requerido por esta Comision. Al cual adjunts el oficio |G

I < coce de agosto de dos mil veintiuno, suscrito por PR1,

Director del HRT, por medio del cual adjunta el expediente clinico electrénico de
V y refiere:

Y,

2, Existe nota médica del |l SPRS. “ en donde se
menciona que el caso del pacienfe se sometio a sesion por parie del servicio de orfopedia, donde se

concluyé manejo conservador, ya que ef riesgo de la cirugia es alfo y el beneficio nulo; sin embargo,
quedaba atin pendiente la valoracién por el servicio de neurocirugia en Cenfro Medico ISSEMYM.

[...]

4. El paciente fue referido para su continuidad de manejo en tercer nivel de atencion (CMI}; motivo por
el cual el seguimiento de sus incapacidades quedd a cargo del mismo.

[.]
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6. Las acciones, mecanismos y esirategias levadas a cabo en esta unidad es su referencia a un fercer
nivel de atencién en base al Manual de Referencias y Confrareferencias”.

de dos mil veintiuno mediante el cual el ISSEMYM remite informe requerido por

esta Comisién. Al cual adjunté copia del oficio

_de freinta de agosto de dos mil veintiuno,

suscrito por el PR2 Director del CM, quien remite resumen clinico suscrito por
SPR6, del que se desprende lo siguiente:
1.1

desde un inicic acude a valoracion y se establecen los diagnosticos de traumatismo craneoencefélico
leve, fractura de clavicula izquierda y de escapula izquierda (hombro flofante) y lesion del plexo braguial
izquierdo.

[...] La resonancia magnética refiere desilachamiento de las raices superiores (interpretacién por
médico especialista en radiologia), se soficitaron ademas estudios de electro diagnéstico, acudié a
rehabilitacién sin mejoria.

A partir de abnl del 2020 ya no se tuvo confacto a través de la consulta externa por la Pandemia
del Coronavirus (COVID-19) pero se le eniregaron sus incapacidades y medicamento en forma
oportuna. Revisado en enero 2021 [...] miembro toracico izquierdo con atrofia de los grupos
musculares desde la region escapular predominando en el antebrazo y mano sin ningin
movimiento, no fasciculaciones con los dedos empufiados espasticos, arreflexia generalizada,
sensibilidad superficial y profunda abolida.

El paciente fue atendido por el _SPRG] _[SPR?] y
[SPRE] y médicos residentes de Neurocirugia,

Desde la primera valoracion se le comento af paciente y a su familiar de una manera sencifla, concrefa,
veras, amable y oporfuna sin términos médicos lo que implica la lesion severa, de alta energia del Plexc
Braquial, asl como el prondstico malo para la funcién y que el tratamiento quirtirgico el beneficio que
provee puede ser nulo o minimo y a largo plazo. - [SPRG]_ esfuvo en contacto
constante via telefonica con el paciente informando el plan a seguir se planted la posibilidad de fa cirugia
fa cual no se ha realizado por la carga de trabajo que genero Ia Pandemia.

Fue enviado a Medicina del Trabajo y efectivamente se le dio alfa por riesgo de trabajo (emitida el 15
de junio 2021} para que pudiera lramitar su valoracion de las secuelas requisito indispensable para los
tramites (este procedimiento se e explico al paciente en qué consistia, es para realizar el tramite no

“Cyisibie a fojas 45 2 47 del expediente de queja CODHEM/TCL/666/2021.

Comisidn de Derechos Humanos de! Estado de México
Av. Nicolds San Juan Mo, 113, Col. Ex Ranche Cuauhtémoc
C.P 50010, Teluca, México,

L Teléfono: 722 236 0560 /7 800 999 4000

www.codhem.org.mx




COMISION DE
DERECHOS
s HUMANOS

DEL ESTADO DE MEXICO

“2025. Bicentenario de la vida municipal en el Estado de México",

para que se presente a laborar y se le envio nuevamente a Medicina def Trabajo para aclarar sus dudas)
lo gue no implica que ya fue dado de alfa del servicio de Neurocirugla y no se conlintie el seguirmiento
de su caso, o en ofras palabras tiene cita abierta a urgencia en caso necesario, asi como seguimiento
en la consulta externa.

La dffima incapacidad se realiz6 en forma manual el sistema no permite realizarla por ser incapacidad
profongada mas de un afio (folio; C 053833 para la cual se anexa la copia y estaba vigente hasta el 26
de Junio 2021). Posterior a esta fecha ya no acudid por su incapacidad a la cual tenfa derecho hasta
gue safiera su dictamen y en ningun momento se le negé el documento ni la atencion a su problema.™!

3. Nota de evolucién con fecha de emisidn de uno de junio de dos mil veintiuno, del
CM, en la que se observa como || > SPR1. En el apartado de
Evolucién y sintomas: “Paciente con lesion del plexo braquial izquierdo, dejando
secuela severa acude por incapacidad la cual no es posible otorgar a traves del
sistema porque lleva mas de un afio. Razén por la que cual se otorga a través
de las realizadas en el blogue de forma manual. Ya se encuentra en tramite de
inhabilitaciéon”. En diagnésticos: “Trastornos del plexo braquial®. En Prondstico:
“Bueno para la vida, malo para la funcién”. En Tratamiento e indicaciones:
“Interconsulta de Medicina del Trabajo" 4

4. Queja presentada por V en la gue manifesté los hechos materia de la presente.*3

5. Comparecencia en las oficinas que ocupa la Visitaduria General sede Toluca, de
V llevada a cabo el veintiuno de septiembre de dos mil veintiunc en la que

manifestd: “Quiero sefialar que desde septiembre del dos mil diecinueve sufri el accidente que provocé

que perdiera fa movilidad del miembro superior izquierdo; y desde que acudi al ISSEMyM segiin me iban a
brindar la opcién de la cirugia, situacion que no pasé y dejaron pasar todo el afio dos mil veinte y lo
que va de este afio, hasta que ya no les fue posible expedirme mas incapacidades; por lo que ahora
ademas de que no me han brindado la atencién médica, tampoco las incapacidades y me tengo que

“visible a fojas 49 a 52 idem.
42 Consultable a fija 54 ibidem.
4 Consultable a foja 2 ibidem.
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presentar a laborar ante la Secreiaria de Seguridad del Estado de México, ya que soy policia. Lo que
considerd fue negligencia médica por parfe de los médicos, ya que nunca me dieron un diagnéstico
certero y no se me ha dado un tratamiento adecuado que ha ocasionado que me tengan que internar
en varias ccasiones por dolor, en el Hospital Regional de Atlacomulco. Finaimente me han expedido
un dictamen de incapacidad permanente parcial a un 80%, situacién de la que me inconformaré ante
los Tribunales correspondientes, dada la asesoria recibida por esta Comision. Siendo todo lo que deseo
manifestar."*

6. Oficio_de ISSEMYM, presentado el

diecinueve de noviembre de dos mil veintiuno en esta Comision®®, mediante el

cual remite informe en los siguientes términos:

a) La Directora de Atencion a la Salud informé que V fue atendido el trece de
octubre de dos mil veintiuno por el servicio de Clinica del Dolor en donde
le dieron el diagnostico de “Otro Dolor Crénico”, se le indico llevar el
seguimiento en el Servicio de Medicina Preventiva e Interconsulta de
Neumologia, asimismo, se le otorgd cita para valoracién médica en el
servicio de salud en el Trabajo del CM para el tres de noviembre de dos mil
veintiuno con PR3.

b) Fecha y hora de las citas requeridas a V:

+ Se otorga consulta medica el uno de junio de dos mil veintiuno a fas 10:52 horas por el
Servicio de Neurocirugla donde se da el diagnostico de Trastornos de Plexo Braquial.

+  Se da consulta medica el dia frece de octubre de dos mil veintiuno alas 11:29 horas por e}
Servicio de Clinica del dolor donde se diagnostica con Otro Dolor Cronico, Se le indica llevar
seguimiento en el Servicio de Medicina Preventiva e Interconsulta de Neumologia.

» Cita agendada a Traumatologia el dia tres de noviembre del afio en curso a las 18; 40hrs,
debiendo presentarse 30 minutos antes para darse de alta en Relaciones Publicas y toma
de signos vitales.

“Visible a foja 56 idem.
4 Consuitable a fojas de fa 76 a 100 idem,
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e Cita para valoracion médica en el servicio de salud en el Trabajo del Centro Médico Toluca
para el dia tres de noviembre del afio dos mil veintiuno, con la Dra. PR3,

¢ Mediante oﬂcio_ SPR6 informa que, en cuanto al tratamiento
quirdrgico de V, es factible la realizacién de transferencias nerviosas, requiriendo para
elio, estudios que deberan actualizar: electromiografia, somatosensoriales del miembro
braquial afectado, resonancia magnética neurbgena del miembro braquial afectado, asi
como todos los estudios preoperatorios.

+ Enrespuesta al cuestionamiento de esta Comisién respecto a qué alternativa de salud tenia
V a fin de aminorar los dolores, refiere: "es recomendable gue el paciente continue su

manejo sugerido en la clinica del dolor”.

C) Remite el expediente clinico del HRA sobre la atencién médica proporcionada a VAL

d) Remite el expediente clinico del CM sobre |a atencién medica proporcionada a v

7. Comparecencia de V ante las oficinas que ocupa la Visitaduria General sede
Toluca, de veintidds de diciembre de dos mil veintiuno, en la que manifesto, los

siguiente:

“r...] presentando las documentales que hacen alusién a la queja que presente ante el Organo Interno
de Control en el drea de quejas del ISSEMYM de la cual hasta el momento no he tenido ninguna
respuesta, dejando asimismo copia de la valoracién médica por el doctor PR4, misma que indica la
posibilidad de realizar tratamiento quirdrgico, con la finalidad de recuperar la sensibilidad de mi mano
realizando injerfos de muslo y nervia ya que por el tiempo de la lesion es imposible realizar una
reconstruccién con los mismos musculos del brazo pues encuentran dafiados y atrofiados, asimismo
anexo documento que comprueba la demanda que inferpuse ante el Tribunal de Justicia Administrativa
del Estado de México, y de su debida ratificacién, la cual fue aceptada, no omitiendo manifestar que
continuo con los dolores fantasma y se mantienen deniro de una escala del uno al diez, de cinco a cuatro
y en ocasiones aumenta de nueve a diez, lo que ocasiona que me sea imposible realizar mis actividades
diarias, de igual forma recalco que he acudido a citas en clinica del dolor, la cual me ha dado lratamiento
farmacolégico controlado el cual me permite dormir, anexando una copia def resumen clinico otorgado
por el ISSEMYM" 4

% Ver a fojas 153 a 221 ibidem.
4 Consuitable a fojas de la 101 & 151 idem.
# Consultabie a fojas 227 ibidem.
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A la cual anexé los siguientes documentos:

» Oficio_ suscrito por el Titular del area de

quejas en el Organo Interno de Control, de fecha cuatro de agosto de dos

mil veintiuno, mediante el cual le hacen del conocimiento a V, lo siguiente:

"[...1 En atencién a su denuncia registrada en el Sistema de Atencién Mexiquense, con niimero de
folio 08372-2021, bajo nimero de expediente
_ [...] se le solicita "coadyuve con esta
Autoridad, para que en un téminc de cinco dias habiles contados a partir de que surta efectos la
notificacion respectiva, eferza su derecho a ratificar, reclificar, modificar v/o ampliar su denuncia; y/0
para que aporte los elementos de prueba que tenga a su alcance [...]"%¢

> Escrito de fecha once de agosto de dos mil veintiuno mediante el cual V
ratifica y amplia su denuncia ante el Organo Interno de Control.5°
» Resumen clinico de diez de enero de dos mil veintiuno, suscrito por SPR7,

en el que se observa lo siguiente: ‘I...J accidente en motocicleta con los siquientes

diagnésticos: 1. Trauma craneal, 2. Fractura de clavicula izquierda, 3. Fractura de escapula
izquierda (hombro flotante), 4. Lesion de plexo braquial izquierdo. [...] La evolucion del padecimiento
es desfavorable por coniinuar con ausencia de fuerza de extremidad superior izquierda, atrofia
muscular severa, ausencia de reflefos osteofendinosos, a pesar de mansjo médico y tratamiento
integral, presenta ademas dolor intenso en toda fa extremidad superior derecha. En la exploracion
fisica se encuentra conciente, [...] atrofia muscular severa de extremidad supetior izquierda, perdida
de reflejos asf como ausencia completa de movimiento de la extremidad. Estudio de resonancia
magnética en donde se aprecia lesion (deshilachamiento de rafces nerviosas de plexo braquial). El
estudio de electromiograffa en el que se aprecia lesion del prexo braquial izquierdo a expensas de
fronco superior con datos de nerupraxia y denervacion activa del deltoides y biceps braquial
izquierdo. La condicion del paciente es deficado. Prondstico para la vida bueno y malo para la funcion
de extremidad superior izquierda por dalo neurolégico establecido potencialmente irreversible.
Riesgos. Persistencia de secuelas neurologicas. Manejo. Manejo integral, rehabilitacion fisica
antineuriticos, cita a consulta de neurocirugia para vaforar riesgos/beneficios de probable manejo
quirdrgico. "(sig)®

4 roja 228 idem.
0 Foja 230 ibidem.
3L Foja 245 idem.
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8. Resumen clinico con fecha diecinueve de enero de dos mil veintiuno suscrito por

SPR1, del gue se despre nde: “I...Jestudio de RM de hombro: refieren desilachamiento de las raices

supenores. Estudios de electro diagndstico, lesidn del plexo braquial izquierdo a expensas del fronco supetior,
con datos de neuro praxia y denervacion activa del delfoides y biceps braquial de ese lado. Recibié
tratamiento multidisciplinario, acudié a rehabilitacion sin mejoria. En este momento [...] miembro fordcico
izquierdo atrofia de los grupos musculares desde la region escapular, supra e infra clavicular, del hombro
hacia distal predominando en los misculos def antebrazo y mano, sin ningtin mavimiento, no fascictlaciones,
con los dedos empufiados espasticos sin capacidad de extension por el explorador, arreflexia generalizada,
sensibilidad superficial y profunda abolida. Padecimiento de 16 meses de evolucion sin mejoria clinica, debido
a la pandemia mundial por COVID-18 que nos afecta el seguimiento en la consulta extema se vio alterado
para todos los paclentes. Requiere nuevos estudios de gabinete y de imagen para replantear el probable
tratamiento quirargico, sin embargo, por las condiciones acfuales no va ser posible a corlo plazo y en caso
de llevarse a cabo existe riesgo de no beneficio alguno y si hay mejoria serfa a largo plazo (meses/afios} por
fo que se realiza el presente resumen clinico para que sea reinstalado en su trabajo en un area donde pueda
ser productivo, En este momento tiene incapacidad vigente. Pronostico favorable para la vida, malo para la

funcién. 2

9. Reporte de valoracion médica realizado por PR4 a V el veintiocho de abril de dos

mil veintiuno, en el que refirié lo siguiente: “...] Presenta dolor de manera crénica en todo

momento de predominio nocturno, y limitacion para la movilizacién activa de extremidad toracica izquierda.
{...] cuenta con estudio de resonancia magnética de 2019 y se realiza Electromiografia en abrif de 2020 con
la cual no se presenta a esta valoracion, fampoco presenta estudios de imagen en el momento de la
valoracién. IDx Lesion de plexo braquial izquierdo de un afio seis meses de evolucion. [...] Se explica al
paciente la posibilidad de realizar fratamiento quirargico para realizar reconstruccion sensitiva, ya que la placa
neuromotora degenera el afic de la lesion, asi como exploracién de plexo braguial con el uso de
neuroestimulador. Existen tratamientos de secuelas como transferencias musculares las cuales se le
presentan como posibifidad terapéutica. Se ha expresado por el paciente la posibilidad de amputacién de la
extremidad para la colocacion de exoprotesis funcional como opcion terapéutica, la cual considero como
aitimo recurso def esfuerzo terapsutico,"s?

52 Fpja 244 idem.
53 Foja 251 thidem.
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10.Resumen clinico de tres de junio de dos mil veintiuno suscrito por SPR7, del cual

se lee: 7...]la svolucion del paciente es desfavorable por continuar con ausencia de fuerza de extremidad

superior izquierda, atrofia muscular severa, ausencia de reflejos osteotendinosos a pesar de manejo médico
v tratamiento infegral, presenfa ademas dolor intenso en foda la extremidad superior derecha. En la
exploracion fisica [...J atrofia muscular severa de extremidad superior izquierda, perdida de reflejos asf
como ausencia completa de movimiento de la extremidad. Estudio de resonancia magnética en la que
se aprecia lesion (deshilachamiento de raices nerviosas de plexo braquial). El estudio de electromiografia en
el que se aprecia lesion de plexo braquial izquierdo a expensas de fronco superior con datos de neuropraxia
y denervacion activa del deffoides y biceps braquial izquierdo. La condicién del paciente es delicado. [...]
Manejo. Manejo integral, rehabilitacion fisica antinéurificos, cita a consulta de neurccirugia para valorar,
riesgos/beneficios de probable manejo quirirgico."5

11.Acuerdo de veintinueve de octubre de dos mil veintiuno, emitido por la Primera
Sala Regional de Jurisdiccion Ordinaria del Tribunal de Justicia Administrativa del
Estado de México, mediante el cual requiere a V, ratifique su escrito inicial de

demanda.5®

12.Resumen clinico de veinte de octubre de dos mil veintiuno, en el cual PRS plasmo:

“[...] Ala exploracion con extremidad toracica izquierda atrofica, sin tone muscular, incapacidad para movilizar
desde hombro hasta distal, dedos en garra, no hay percepcidn de sensibilidad superficial ni termoalgésica.
Paciente portador de un sindrame de dolor cronico neuropético, debera acudir regularmente a consultas de
clinica del dolor vy se envia a terapia fisica y rehabilitacién, los medicamentos indicados producen
somnolencia y disminucion del nivel de atencidn por lo que el paciente no debera realizar actividades
que requieran de precision o atencién y NO puede portar arma de fuego.”®®

13,0ficio_recibido en esta Comisién el

dieciocho de febrero de dos mil veintidos, mediante el cual el ISSEMYM, remite a

esta Comisién de Derechos Humanos lo siguiente:

4 Foja 243 idem.
55 Foja 256 fdem.
%6 Foja 259 fdem.
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= [ < 2o ror PR2, Director del Centro

Médico Toluca, quien a su vez, adjunta el diverso oficio

I s schito por PR2, en el que refiere: ‘La diinica de

nervio periférico toma el caso a solicitud de interconsulta realizada por nuestro servicio. Effos valoraron
al paciente el dia 11 de enero del presente afio, le mandaron hacer estudio de electrocardiograma,
segun resulfados de este estudio, determinaran si es candidato a realizacion de neurolisis mas
transferencia de gracilis.

De parte de nuesiro servicio no sera intervenido, ya que el caso serd evaluado por el servicio de Cirugia
Reconsiructiva, quien definira el tratamiento a seguir. Sin embargo, seguimos afentos al seguimiento
para el tfratamiento de dolor y vigilancia.

En relacién con las incapacidades, me permifo comentar que la tffima por parte de nuestro servicio fue
oforgada en junio de 2021. A partir de esta fecha el paciente fue canalizado a medicina del frabajo para
que se evaluara su sifuacion laboral. Una vez enviado al departamento en mencion, oforgaron al
paciente, "Dictamen médico de incapacidad permanente por riesgo de frabajo”, con fecha de inicio
27/06/2021.77

b) Dictamen médico de incapacidad permanente por riesgo de trabajo con
nimero de folio: || con fecha de inicio de la incapacidad
del veintisiete de junio de dos mil veintiuno, en la cual se determino:
“incapacidad o6rgano funcicnal (suma de porcentajes, nimero y letra): 80%
(ochenta punto cero por ciento)”.%®

c) Oficio_ presentado el cuatro de marzo de dos

mil veintiddés mediante el cual la Titular del Area de Quejas en el Organo

Interno de Control, indico que en el expediente

de freinta de agosto de dos mil veintiuno en el que se determiné archivar la

" Foja 270 a 271 ibidem.
58 Folio 274 ibidem.
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denuncia como total y definitivamente concluida, toda vez que no se cuenta
con elementos suficientes con los que se permita advertir la probable
responsabilidad por la comisién de faltas administrativas por parte de

servidores publicos adscritos ail CM.%®

14. Acta circunstanciada de veinte de abril de dos mil veintidés, mediante la cual
se hizo constar la comunicacion telefénica de la Visitaduria General sede

Toluca con V, en la cual manifesto: .. .7 1a persona quejosa agradecié fa atencién y servicios

prestados, informando que ya se le habia otorgado fecha para realizarle los estudios y andlisis clinicos

previos a la cirugia,”®°

15.Dictamen Técnico Médico Institucional emitido el veinticinco de mayo de dos
mil veintidds por ta Comision de Conciliacion y Arbitraje Médico del Estado de
Mexico, con relacién a la atencion proporcionada a V en el HRA, HRT y CM,
pertenecientes al Instituto de Seguridad Social del Estado de México y
Municipios, en el que se realizé un analisis técnico médico con relacién a la

atencion proporcionada, en el gue se determiné mala practica médica.®’

16.Comparecencia de sprs, |G

B - - oficinas que ocupa la Visitaduria General sede Toluca en

la que declard: “[...] el dia 27 de noviembre se le da la atencion se evidencia fa afeccion de su

brazo izquierdo el cual tiene un incapacidad para su movilidad y atrofia de brazo antebrazo y mano y la
cual se mantiene en flexion, explorandose y notando que no hay capacidad de movimiento, en ese
momento se le solicita un estudio para ver la funcion del plexo braquial, por lo que solicifo una
electromiograffa sobre fodo cuando ef paciente antecedente de un hombro totalmente inestable,
presentando fractura de clavicula y escapula; envidndolo a medicina del trabajo para que abordaran su
probable inhabilitacion. Yo lo vuelvo a ver ef de 4 de diciembre y sugiero que debia ser inhabilitado por

¥ Folio 277 ata 279 idem.
50 Folio 285 ibidem.
51 Visible a fojas 287 a 325 [dem.
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fos haflazgos, en lo que sale el resulfado de la electromiografia. £n marzo del 2020 inicié a pandemia
por COVID y en consecuencia la restriccién de consultas, perdiendo el contacto, tal y como el refiere ya
no fue posible ef contacto directo, pero él consigue mi leléfono y tenemos contacto por esa via y de
manera exfempordnea lo revisamos el 19 de enero del 2021, con el fin de ver la evolucién y seguir
consensando el caso, grabandose videos para planear manejo, brindandole un trato preferencial, ya que
no habfa consulfas en ese entorices y se le dio la oportunidad de brindarle la atencion como ser hiumano
y brindarle una mefor opcion posible para tender su caso; realizando explaracion y evidenciando que su
funcién era muy mala, se comenta y se consensa el caso con cirugia plastica de manera extemporanea;
al tener los hallazgos y el resultado del estudio se evidencié que el plexo braquial tiene dafio
irreversible; sin embargo se consenso con cirugia plastica para buscar alguna aftemativa de fratamiento
y hasta ahi fue mi intervencion, siempre brindandole el apoye para framites de incapacidad por riesgo
de trabajo; y tengo entendido que se le dio incapacidad por riesgo de trabajo. Aclarando que en ningtn
momento le dije que no se iba a operar o intervenir, a paesar de su mal pronostico, pero el
impedimento fue la pandemia {...J"

Ademas, a preguntas directas manifestd que el diagnéstico de ingreso de V
fue “paciente poli contundido y me lo enviaron con lesién del plexo braquial’;
su primera intervencién médica con V fue “el 27 de noviembre de 2019"; el
tratamiento que le suscribio fue: “analgésico para el dolor (gabapentina de
300mg)” e indicd gque no era necesaria alguna intervencion quirdrgica
debido a la temporalidad.®?

17. Comparecencia de SPR7, || NG /25 oficinas que ocupan
la Visitaduria General sede Toluca, el dieciséis de junio de dos mil veintidds,

en la que declard: "En relacién a los hechos quiero manifestar que realizo el flenado de formato

institucional denominado estudio médico servicio de salud en el frabajo” fechado en el dia 15 de junio
det 2021 a nombre de || GG o= <sc momenio conllll
afios de edad, informacién tomada del expediente clinico estableciendo como diagnostico lesién de
plexio braquial izquierdo con pérdida de funcién de extremidad superior izquierda, estudio de
electromiografia que acredifa lesion de plexio braquial izquierdo, clinicamente con ausencia de fuerza
muscular, tono y sensibilidad, asf como reflejos; por lo anterior, se establece mal prongstico para la

2 Consultable a foja 333 ibidem.
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funecion, buen prondstico para la vida, en observaciones se plasma que el paciente no se encuentra en
condiciones de integrarse a laborar. Siendo tnicamente esa mi intervencién, atendiendo a las
facultades que tengo conferidas con la cédula de funciones de médico especialista en tumo; lo anterior,
para darle continuidad a su atencién y tramites administrativos. Siendo fodo lo que deseo manifestar.?

18. Comparecencia de V en las oficinas que ocupan la Visitaduria General sede

Toluca, del veintisiete de octubre de dos mil veintidds, en la que manifestd: “Contrario

a lo manifestado por eI_{SPRG}, éste no me refirid a cirugia platica, el doctor me mandé con la doctora
[PRE] del clinica del Dolor, por exigencia de mi porque ya no aguantaba el dolor; y fue hasta finales del afio
dos mil veintiuno que la [PR5] me mandé a cirugia reconstructiva y ella misma me hace referencia a que vaya
a rehabilitacion. Cabe sefialar que el veintiséis de abril de dos mil veintidos que por fin se logrd la operacidn
de trasplante de gracilis libre, y actuaimente estoy recibiendo rehabilitacion; con la que he logrado tener un
poco de sensibilidad; pero ain no logro sentirlo, controlarlo o moverlo. Aclarando que a la fecha me estan
otorgando incapacidades por riesgo de trabajo por veintiocho dias, slendo todo lo que deseo manifestar.”®

19.Comparecencia de SPRS5, en las oficinas que ocupa la Visitaduria Generai sede

Toluca, del veintitrés de noviembre de dos mil veintidos: “En refacion con los hectios quiero

manifestar que yo atendi a [V] el 29 de septiembre de 2019, lo llevaron del Hospital del Hospital Regional
Toluca y la razdn es que se habia caido de una motocicleta, porque seguin éf estaba laboran y el trayecto de
Chapa de Mota sufrié una calda por el asfalto mojado (eso dijo}, terapia casco de proteccion; en el expediente
decla que perdic el estado de alerta y que habla tenido una contusion en el hombro lzquierdo, el paciente
refiere que desde que despertd del trancazo que se dio ya no podia mover la mano (el miembro fordcico
izquierdo); entonces lo habian afendido de primera instancia en el Hospital Regional ya hi le hicieron un
diagndstico de fractura de clavicula izquierda y escapula izquierda y o consideraron como un hombro fiotante
y lesién del plexo braquial izquierdo y le dieron fratamiento conservador, no se ofrecieron cirugia para la
fractura. Entonces yo lo revise y efectivamente no tenia ninguna respuesta su miembro torécico
izquierdo, era un lesién del plexo braquial completa, lo primero que el me comento era que era policia y
que su labor era andar en la moto y hacer uso de armas de fuego y me pregunté que si iba poder
volver hacer lo de su trabajo, y le dije que no porque tenia una lesion muy grave que habla que estudiar
para ver donde estaba el nivef de la lesién, porgue de eso dependia el pronéstico, pero que de cualquier
forma por la lesion, hacer la actividad que estaba acostumbrado a hacer, no iba a poder, eso se o dije de
forma clara, sencifla, sin términos médicos y frente a sus familiares. Las imdgenes de los estudios los trafan

83 Ver foja 335 {dem.
84 \er foja 337 ibidem.
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en el celular ffotos de mala calidad) le comenté que valorar a un paciente asf no se pueds, y entonces le
dimos una cita nueva con estudios, y tuvo que regresar al Hospital Regional para seguir con su
tratamiento. Después acudié dos veces mas, en la segunda visita acudio fos estudios médicos en
disco y al parecer placas de rayos X y el 29 de octubre de 2019 llevaron la resonancia magnética que
era el estudio necesario para determinar, donde la interpretacién del radiélogo decia que existia un
deshilachamiento de las raices nerviosas; y en la fercera y tlfima visita def 27 de noviembre del 2019 o
atendio el _ [SPR6]. Luego ef cuatro de diciembre del mismo afio lo volvié a
ver o/ B[ SPRS6]; el 18 de diciembre del 2019 acude para calificacién del resgo de trabajo; el cuatro de
febrero de 2020 envia a rehabilitacion. Ep esa fecha estdbamos valorando qué hacetle por la gravedad
de fa lesion, porque también con la resonancia magnélica, se corroboré que el desprendimiento de las raices
era a nivel médula espinal; por lo gque desde septiembre de 2019 a febrero de 2020 se estaba estudiando
gué hacer, ya que la toma de decisién para operar es complicada ya que puede no ser tan favorecedora la
cirugia. Posteriormente inicia la pandemia y nos dan la indicacion en abril del 2020, de atender solo los
asunfos mas graves y la consulta externa se limité, y en mayo del 2020 ef Hospital estd cerrado
completamente ya que se convierte en Hospital COVID, entonces en esa fecha el Hospital entrd en su maxima
capacidad y el hospital cuenta con cinco salas de cirugfa programada, pero los ventiladores se ocupaban de
dichas salas se usaban para pacienfes COVID y solo se operaba los casos urgentes en una sala, y en
esos momentos fue el quejosc y se le atendio incluso en el cuatro piso y se le indicd que corrfa ef riesgo de
contagiarse y éste dijo que lo operaban y que éste se hacia responsable de lo que pudiera pasar y le volvia
Insistir que si ef resulfado de la cirugia haria que recuperara el movimiento fo operaba, pero en esta caso no
es posible ya gue tenia una lesion de mal pronéstico, porque segin el estudio de resonancia, las
raices nerviosas se desprendieron de la medula espinal. Para junio se le explica, y é seguia sin
comprender y me dijo que iria a Estados Unidos a atenderse, indicandole que en cualquier parte iba & ser
igual, ademas de fa pandemia mundial que persistia, ahi comprendio un poco la situacion; y entonces se le
estaban dando sus incapacidades y se le dio una referencia para iniciar su tramite de inhabilitacién y
se le otorgd el dictamen médico permanente por riego de trabajo, siendo informado la persona quejosa
el 27 de junio de 2021, se le dio el citatorio para que se presentara por el dictamen y éste ya no fue mas al
Hospital. Y luego el 22 de septiembre de 2021 se presenta para solicitar su incapacidad, enfonces como
la sabiamos del dictamen le hablé a la doctora Valle de Medicina del Trabajo y pregunté qué se hacia en este
caso, y ella me dijo que su dictamen ya estaba pero él na fue, y me dice que le comparfiera que debia acudir
por su dictamen y que por esa razon a no se puede extender incapacidad, a lo que la persona quejosa se
molestd; posteriormente le comparti la ubicacién a fravés de célula y después de ahi ya no supe si fue o no
y luego ef 20 de octubre de 2021 ya estaba siendo tratado por medicina del dolor, y algunos, de los
medicamentos que &/ tomaba para el dolor, algunos producen somnolencia, entonces decia que no deberia
realizar activa que requerian precisién o atencion, y no portar armas de fuego; ya que el medicamento
causaba cansancio y disminufa el estado de alerta. Y el 11 de enero del 2022, Clinica del Dolor lo envié a
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Cirugia Plistica, donde ahi lo operaron. En cuantc a que alguien le haya referido que en ese Hospital no
se realizaba esa operacién, debo aclarar gque cuando no se lene ef recurso, se canaliza al paciente para
acudir a un hospital especialista o bien se frae al médico experio en la palologia para que se opere en ef

Centro Medico ISSEMYM, pero por la pandemia no fue posible a parte en los primeros meses se puede
dafiar mas de lo que se puede recuperar; desconociendc quien fue quien se extemné dicha informacién.

Con la finalidad de ayudane y a peticion de Medicina de Trabajo me pidié el favor de firmar al alta por riesgo
de trabajo, que es un doctimento que debe firmarse para iniciar el trémite de inhabilitacién, pero previamente
ya le habia explicado a [v].”

A preguntas directas refirié que el diagnostico de ingreso de V fue “lesién total del
plexo braquial (desde el momento del accidente)”; que su primera intervenciéon fue
el veintinueve de septiembre de dos mil diecinueve y la Ultima cuando le dio la
ubicacion de la doctora para que fuera por su tramite de inhabilitacidn; que el
tratamiento que le suscribié al paciente fue “primero la revision clinica para
corroborar que efectivamente tenia lesion completa del plexo braquial, luego
explicarle la gravedad y el pronéstico malo para la funcion; después de que
frajeran los estudios médicos, solicitar la resonancia magnética para ver la lesion;
eso fue lo que yo hice. Y el tratamiento para el dolor y otorgar las incapacidades

y apoyarlo en su lramite para inhabilitacién”.

Ademas, sefial6é que la intervencién quirdrgica a V no era de urgencia por las
caracteristicas de este tipo de lesién y porque después la resonancia
magnética mostrdé que las raices se habian desprendido directamente de la
medula espinal, o sea eran lesiones preganglionares que indican una perdida

permanente de las raices y no son susceptibles de reparacion.%®

20.Comparecencia de SPR1, (GGG < <intitres de

noviembre de dos mil veintidés, en la que declard: “E dia primero de octubre def mismo afio,

5 Visible a folas 350 a 352 fdem.
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acudo al servicio de urgencias a las 09:00 am y paso visita con el médico de urgencias en servicio, donde
se me presenta el caso del paciente, una vez valorado clinicamente se decide realizar protocolo de estudios
con los que se cuenta en el hospital, que solo son radiografias, ya que es la forma en que se puede agilizar
el servicio; igualmente se Inicia manejo con anlinfamatorios no esteroideos por via infravenosa,
medicamentos antinflamatorios esteroideos como dexametasona y metilprednisolona, antineuritico a base de
pregabalina y relajantes musculares; aclarando qgue dicho fratamienio se debe suministrar en las primeras 24
horas después del episodio; sin embargo, se le suministro para ver si ayudaba en algo. Una vez feniendo los
estudios radiograficos, infegramas diagnosticos precisos como fractura de clavicula izquierda, fractura de la
base de la escapula izquierda (hombro flotante) mds lesién de plexo braquial izquierdo; se le comenta el caso
al paciente y se le indica que debia ser referido a Toluca para el tratamiento definitivo, posteriormente realice
al enfonces Jefe de Servicio en Turo en el Hospital Regional en Toluca presentandole el caso del paciente
para su referencia, el cual via telefénica es aceptado, por lo que decido hacer su referencia y mandario al
siguiente nivel. Posteriormente, el paciente acude contrareferido al servicio de traumatologia y ortopedia,
siendo valorado en el mes de noviembre 2019, [...] Se hace mencién que el paciente durante sus revisiones
se le estuvo dando la atencion, medicamentos antineuritico y sugerencia de rehabilitacion ...}

A preguntas directas manifesté que si requeria manejo quirGrgico, pero al
neurocirujano era el indicado para determinar la idoneidad de Ia cirugia porque es
una lesiéon no recuperable. Respecto a si solicitd interconsulta del servicio de
Medicina Fisica y Rehabilitacién del Hospital, o bien si se le dio referencia a otro
nosocomio para que el quejoso recibiera rehabilitacion refiridé que en la Unidad
Atlacomulco no tienen rehabilitacion, y que la referencia se hace de manera
general a Toluca, ef cual es un tramite de dos a tres meses, por lo que a V solo se
le sugirié la rehabilitacién por su cuenta o a través del URIS (Centro de

Rehabititacién de los Municipios) para agilizar el proceso.%¢

21.Comparecencia de SPR4 veintitrés de noviembre del dos mil veintidés, .. ef dia
ocho se hace confacto con el Centro Médico Toluca para la resonancia magnéfica y nos confestan que no
podian realizar por falla de software y nos dicen que tenemos que mandario al Ceniro Médico Ecafepec, se
solicité ese mismo dia sin recibir respuesta, los dias ocho, nueve, diez, once, doce, frece y catorce se continud

5 Visible a fojas 355 a 356 ibidem.
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insistiendo en ambos turnos, sin recibir respuesta: cabe aclarar que mi intervencion fue el dia ocho y quince,
y consistié en insistir con las autoridades de Trabajo Social de mi Hospital para que solicitaran a Ecatepec la
cita para la resonancia, consiguiendo la cita después de tanio insistir hasta el dia 23 de octubre de 2019, [...]
ya que el 23 se realizaria la resonancia magnética. Ef dfa 23 se hace nuevamente contacto con el Centro
Médico y el dia 25 de octubre ef neurocirujano /o revalora [...] Posteriormente se le da de alta y
por rof intemo del servicio de orfopedia, el paciente me fue asignado para darle seguimiento y lo veo en
consulta externa el dia 15 de noviembre de 2019, entregando hoja de contrarreferencia a su hospital de zona
Atlacomulco para seguimiento de incapacidades y medicamentos; se le dio consulta para dentro de fres
meses, pero éste no regresd. Entiendo que la moleslia de la persona quejosa radica en que no hubo citas
para los estudios y que no confdbamos con los equipos necesarios, fan es asi que no se le practicé
electromiografia; obviamente se le dieron todos los medicamentos que éste necesitaba para su padecimiento.
Quiero aclarar que el consenso de todos los ortopedistas fue conservador’,

A preguntas directas manifestd que la decision de realizar el tratamiento
conservador, se realizé de manera verbal e interna y se realizé la anotacion en el
alta. Ademas, que la primera interconsulta y terapia se le dio el dos de octubre de
dos mil diecinueve y se continuo durante su estancia hospitaiaria dandole

electroterapias y electro estimulaciones %7

22.Comparecencia de V en la Visitaduria General sede Toluca el veintisiete de
febrero de dos mil veintitrés, en la que manifestd que a la fecha estaba recibiendo
rehabilitacién del ISSEMYM en una carpa que se colocod en el Hospital Centro
Medico Arturo Montiel, dos veces por semana, pero queria ver la posibilidad de
que reciba la rehabilitacion en el CEREE del DIF de Jocotitlan, ya que su domicilio
se encuentra en ||| GGG -unado a
que el siete de marzo del afio dos mil veintitrés habia quedado pendiente una

operacion.®®

&7 Consultable a fojas 358 y 359 ibidem.
58 \er a foia 370 ibidem.
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23.Escrito de veintidds de mayo de dos mil veintitrés suscrito por V, en el que

manifestd a la Visitaduria General sede Toluca, lo siguiente: '[...] que la cirugia que se

me tenia programada para el veintiséis de mayo del afio en curso, fue repragramada ya que me informaron
solicitaran al banco de tejidos un nervie".5°

24.0ficio_recibido en esta Comision de Derechos Humanos el

veinticinco de junio de dos mil veinticuatro, en el que el Secretario de Acuerdos
de la Primera Sala Regional del Tribunal de Justicia Administrativa, mediante el
cual remite copias certificadas del acuerdo emitido el diez de junio de dos mil
veinticuatro dentro del juicio administrativo -en el que se ordend la
ejecutoria dictada en el juicio en comento, y toda vez que se decretd el
sobreseimiento, se ordené el archivo del asunto como total y definitivamente

concluido.

Respecto al diverso juicio- en el que el acto impugnado lo constituye: “/a
negacién por parte del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y
Municipios del Dictamen y célculo de pension”, informé que mediante oficio -
_ se remitié a la Tercera Sala Regional del Tribunal en cita por razdn
de incompetencia territorial a efecto que conociera, tramitara y resolviera la litis

planteada.”

Subdirector de Legislacién, Consulta y Derechos Humanos de ia Unidad de

Asuntos Juridicos de la Secretaria de Seguridad del Estado de México, remitié el

diverso _signado por el Subdirector de

Servicios al Personal dependiente de la Oficialia Mayor, del que se desprende que

5% Visible a foja 376 ihidem.
Ver fojas 419 ibidem.
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V, es elemento activo adscrito a la Subdireccién Operativa Regional Atlacomulco
dependiente de la Direccién General de Seguridad Publica y Transito de dicha

Secretaria.”

26.Oficio _presentado en esta Comisién de Derechos

Humanos el dieciocho de julio de dos mil veinticuatro, mediante el cual el Titular
del Area de Quejas en el Organo Interno de Control en su calidad de Autoridad

Investigadora, indico: “a. En fecha treinta de agosto de dos mil veintiuno, se determiné archivar la

denuncia como total y definitivamente concluida, presenfada en conlra de quienes resuffen responsables
servidores publicos adscrifos al Instituto de Seguridad Social def Estado de México y Municipios. b. A la fecha,
esta auforidad administrativa no tiene conocimienfo de que el [V], haya presentado algtin recurso de
incanformidad con motivo de la determinacién de conclusién de fecha treinta de agosto. ¢) Por ofro lado se
adjunta copia certificada de la nofificacion del acuerdo de fecha ftreinta de agosto de dos mil veintiuno,
constante de cuatro fojas ttiles”. 72

27.Informe contenido en el oficio_recibido en esta

Comisién de Derechos Humanos el dos de agosto de dos mil veinticuatro,

mediante el cual el ISSEMYM, remite los siguientes anexos:

a) Resumen clinico elaborado por SPR1, en el que indico: '...] para este momento

la cirugia programada estaba suspendida, pero sin embargo durante este afio se operaron casi ef
mismo nimero de cirugias en el servicio de Neurocirugia que en un afio normal, pero de pacientes
con gravedad exirema con lesiones no traumdticas y con lesiones frauméatficas (fraumatismo
craneoncefélico severo por la OMS) ademds de que se participé activamente en la atencién de
pacientes COVID, y posteriormente la carga de pacientes quirdrgicos se incrementd. [...] va no se
puede oforgar incapacidad dado que ya tiene un DICTAMEN MEDICO DE INCAPACIDAD
PERMANENTE POR RIESGO DE TRABAJO parcial que inicia el 27 de junio de 2021 [...] En nota
del 3 de noviembre de 2021 {de medicina def trabajo) que mediante audiencia el subsecretario de la

policia estatal soficita cambio en su servicio, la dependencia responde y lo reacomoda en actividades

" vjisible a fojas 427 y 428 {dem,
2 Consultable a fojas 434 a 438 ibidem.
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de frabajo realizando solo "papelec”, el mismo refiere que fue reinstalado en trabajo de oficina que
puede realizar con la extremidad derecha, como el mismo queria el dictamen que se le oforgd y
continuar siendo productivo. Posteriormente continuo seguimiento por el servicio de Cirugia Plastica
y Reconsfructiva (médulo de nervio periférico) donde se realizé trafamiento quirdrgico y hasta la
fecha acude a revision a la consuita externa del mismo servicio, donde se han expedido las
incapacidades, seguirniento también por clinica del dolor y rehabifitacion.”™

b) Expediente clinico de V de la atencién médica proporcionada en el CM, del

cual destaca:

+ Documento que contine las notas preoperatoria de las 08:00 horas,
operatoria de las 09:30 horas y postoperatoria de las 22:00 horas, de
la intervencion quirtrgica de V en fecha veintiuno de abril de dos
mil veintidos, en el que de manera especifica en la nota

postoperatoria se advierte, lo siguiente: “Dx preoperatorio: Panplexpatia braquial

izquierda; Dx postoperatoria; PO de avance de frapecio izquierdo a mtsculo deltoides con
colocacion de fascia lata + Tranferencia de colgajo gracilis pediculado a miembro foracico
fzquierdo + Transferencia nerviosa termino-terminal de nervios infercostales 3, 4 y 5 a nervio
obturador (21.04.22); Cx programada. Avance de milsculo trapecio + transferencia libre de
misculo gracilis + transferencia de nervios intercostales a nervio obturador™

+ Documento que contiene las notas preoperatoria de las 09:00 horas,
operatoria 10:00 horas y postoperatoria de las 12:00 horas, de la
intervencién quirirgica realizada a V el veintisiete de abril de dos
mil veintidés, en el que de manera especifica en la nota

postoperatoria se advierte: “Ox preoperatorio: Panplexopatia braquial izquierda +

PO de avance de trapecio izquierdo a musculo delfoides con colocacién de fascia lata +
Tranferencia de colgajo libre de gracilis a miembro fordcico izquierdo + Reinervacién nerviosa
termino terminal de nervios intercostales 3, 4 y 5 a nervio obfurador (21.04.22) + PO

2 Ver fojas 439 a 446 ibidem.
" Ver fojas 275 y 276 del documento en POF disponibie en el CD agregado a foja 447 idem,
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exploracion de colgajo libre de gracilis (27.04.2022); Cx programada: Exploracién de colgajo
libre de gracilis en miembro superior izquierdo.””®

+ Documenio gue contiene las notas preoperatoria de las 8:00 horas,
operatoria de las 21:00 horas y postoperatoria de las 22:00 horas, en

el que de manera especifica se advierte de la nota postoperatoria: “Dx

preoperatorio: Panplexopatia braquial izquierda + PO de avance de lrapecio izquierdo a
musculo deffoides con cofocacion de fascia lata + Tranferencia de colgajo Iibré de gracilis a
miembro forécico izquierdo + Reinervacion nerviosa termino ferminal de nervios infercostales
3, 4 y & a nervio obturador (21.04.22} + PO exploracion de colgajo libre de gracilis
(27.04.2022) + PO Avance de trapecio coniralateral + Transferencia de C7 contralateral a
nervio obturador con injerfo sural (15.08.23).7¢

52. Elementos que constituyen el acervo probatorio del expediente en que se actia y
que en su conjunto producen conviccion plena sobre la violacién a DDHH en agravio de
V.

VII. ANALISIS

V.I PRINCIPIOS

53. En esta Secciéon se parte de los principios de universalidad, interdependencia,
indivisibilidad y progresividad contemplados en el articulo 1°, parrafo tercero, de la
CPEUM, a fin de establecer con relacién a las obligaciones de respetar, proteger,
garantizar y promover, los derechos humanos vuinerados y, en consecuencia,

determinar las acciones transformadoras a seguir.

5 Visible a fojas 2471 del documento en POF disponible en el CD agregado a foja 447 ibidem.
76 Consuitable a fojas 43 a 45 ibldem.
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a) Universalidad

54. Significa que todas las personas pueden ejercer los mismos derechos sin

discriminacién aiguna. Es decir, todas las personas son titulares de todos los DDHH.

55. Para la Suprema Corte de Justicia de la Nacion, consiste en que los ddhh “son
inherentes a todos y conciernen a la comunidad internacional en su totalidad; en esta
medida, son inviolables, lo que no quiere decir que sean absolutos, sino que son
protegidos porque no puede infringirse la dignidad humana, pues lo razonable es pensar
que se adecuan a las circunstancias; por elfo, en razon de esta flexibilidad es que son
universales, ya que su naturaleza permite que, al amoldarse a las contingencias,

siempre estén con la persona.”’’

56. A partir de dicho principio, se puede afirmar que, V tenia derecho a que, partiendo
de un diagnédstico certero y oportuno, los médicos que, en su momento intervinieron en
su atencion, administraran el tratamiento idéneo y necesario que permitiera a V
recuperar, en la medida de lo posible, su salud. Respetando, protegiendo y garantizando
en todo momento su derecho a la proteccion a la salud, que al igual, que los demas

pacientes que atendian, tenia derecho.
b) Interdependencia
57. Los DDHH se encuentran interrelacionados, dependen unos de otros, forman parte

de un conjunto que resulta beneficiado cuando se hace realidad alguno de ellos y que

es afectado en el momento en que se produce alguna viclacion a determinado derecho.

7 PRINCIPIOS DE UNIVERSALIDAD, INTERDEPENDENCIA, INDIVISIBILIDAD ¥ PROGRESIVIDAD DE LOS DERECHOS HUMANGS, EN QUE CONSISTEN,
Cuarto Tribunal Colegiade en Materia Administrativa del Primer Circuito, Tesis 1,42.A.9 K (102.), Semanaric Judicial de la Federacion y su Gaceta,
Décima Epoca, Libro XEX, Tome 3, abril de 2013, pégina 2254,
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58. Esto genera la obligacion al Estado de otorgar igual importancia a todos los DDHH y

organizar la aplicacién integral de los mismos.®

59. En este sentido, el aspecto central de este criterio es que el Estado no esta autorizado
para proteger y garantizar una determinada categoria de DDHH en contravencion de

ofra, sino que todos los DDHH merecen la misma atencion y urgencia.

60. En el presunto asunto el vuinerar el derecho a la proteccion a la salud de V, conllevé
a trastocar los derechos a recibir los medicamentos y tratamientos correspondientes a
su padecimiento, a recibir informacién suficiente, clara, oportuna y veraz sobre los

tratamientos médicos o quirtrgicos y, a una atencién médica libre de negligencia.
¢) Indivisibilidad

61. Todos los DDHH tienen la misma jerarquia, relevancia y se encuentran unidos entre
si, todos son inseparables del ser humano y representan un conjunto que no puede
disgregarse. Para efectos de indivisibilidad, en cada caso concreto es necesario buscar

vinculos entre los derechos aunque la refacidén pueda no ser notoria.”®

62. Implica que los derechos humanos no pueden ser fragmentados sea cual fuere su
naturaieza. Cada uno de ellos conforma una fotalidad, de tal forma que se deben

reconocer, proteger y garantizar de forma integral por todas las autoridades.

78 Principios de Derechos Humanos. Universidad de Guanajuato. Disponible en la liga electrdnica hitps:/www ugtomx/defensaria/nrincipios-de
7 Vazquez, D. v Serrano, S. (2021}, Las Derechos en Accidn {Segunda Edicion ed.). Flacso, México, p. 82,
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63. Desde esa Optica, el derecho a la proteccién a la salud de V, se encuenira
estrechamente ligado a los derechos a recibir los medicamentos y tratamientos
correspondientes a su padecimiento, a recibir informacion suficiente, clara, oportuna y
veraz sobre los tratamientos médicos o quirlirgicos y a una atencidon médica libre de
negligencia, por lo que el Estado debe otorgarles la misma importancia, en el sentido de

respetarlos, protegerlos, garantizarlos y promoverlos de igual forma.

d) Progresividad.

64. Se refiere al progreso gradual de los DDHH para lograr su pleno cumplimiento. Esto
implica tomar medidas a corto, mediano y largo plazo, procediendo lo mas expedita y

eficazmente posible.

65. Cabe destacar que este principio se relaciona de manera estrecha con la prohibicion

de retrocesos a los niveles alcanzados.

66. Es por esto que, en tratandose del derecho a la proteccién a la salud, el Estado debe
buscar la plena realizaciéon de este derecho, lo cual implica, prever lo necesario con la
finalidad de otorgar los tratamientos idoneos y garantizar que el personal médico
encargado de la atencién médica respete los derechos humanos de los pacientes,

ajustando su actuar a la normatividad aplicable.

V.ll. Derechos humanos vuinerados

V.ILI Derecho a la protecciéon de la salud.
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67. Es el derecho de todo ser humano a que se le garanticen las condiciones necesarias
para lograr su bienestar fisico, mental y social, a través de bienes y servicios de calidad

que le aseguren el mas alto nivel posible de salud.

68. El derecho a la proteccion de la salud no debe entenderse como estar sanc o no
tener afectaciones o enfermedades, sino como un bien vital que entrafia un cimulo de
libertades y derechos, entre los cuales figura el control de la salud y el cuerpo, no
padecer injerencias o ser sometido a torturas y experimentos médicos no consensuales,
asi como un sistema de proteccion de la salud que otorgue oportunidades iguales para

su acceso.®0

69. Para un ejercicio pleno de esta prerrogativa, la Organizacion de las Naciones Unidas
destaca elementos esenciaies e interrelacionados que el Estado debe garantizar, tales

como:

» Disponibilidad. El Estado debera contar con establecimientos, bienes, servicios
publicos, centros de atencion y programas de salud en cantidad suficiente.

» Accesibilidad. Los establecimientos, bienes y servicios de salud deben ser
accesibles para todos, lo que comprende el alcance fisico y econdémico de toda
la colectividad y el derecho a solicitar, recibir y difundir cuestiones relacionadas
con la salud.

» Aceptabilidad. Los servicios de salud deberan estar basados en la ética médica,
y culturalmente apropiados, sensibles a los requisitos del género vy el ciclo de la
vida para respetar la confidencialidad y mejorar el estado de salud de las

personas.

% ONU (Organizacion de las Naciones Unidas), Observacién General niimero 14 del Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturates.
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» Calidad. Desde el punto de vista cientifico y médico se debe contar con personal
médico capacitado, medicamentos y equipo hospitalario aprobado y en buen
estado, asi como garantizar condiciones sanitarias adecuadas.

70. Elementos esenciales e interrelacionados del derecho a [a proteccién de la salud.?

V.ILIl Derecho a una atencién libre de negligencia

71. Es el derecho de todo ser humano a recibir atencién médica libre de descuidos u

omisiones que pongan en peligro la salud o la vida.%2

72. Un especialista de la salud debe contar con principios y valores universales, pues
tiene en sus manos la vida de otra persona. Es el responsable del cuidado, atencion y
preservacion del bienestar de un ser humano, que generalmente acude a él para

confiarle su salud.®3

73. El médico, como servidor pulblico, se halla obligado a cumplir con una atencién
estandar que implica vertientes legales y médicas. En primer término, todo galeno debe
ejercer su profesion mediante un estandar razonable dependiendo del caso. En segundo
término, el profesional de la salud debe evitar todo procedimiento que implique un riesgo
innecesario para el paciente, mas atin cuando debe valorarse el beneficio real de esa
accion. 84

81 [dem,

82 Catdloge para la calificacion de violaciones a derechos humanos. Comisién de Derechos Humanos del Estade de Méxice. Segunda Edicidn,
2016. Pp. 221.

8 Reyna M. (2018), Negligencia Médica: Una agonia para obtener justicia, Censultado el 10 de abril de 2025 en:

https:/farchivos.juridicas.unam. mx/www/bjv/libros/10/473473 3 ndf

34 Cfr, MACDONALD Mhairi, RAMASETHU, layashree, Atlas de procedimientos en necnatologia. Editorial Médica Panamericana, México, 2005, p.4
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74. Acorde a la literatura especializada, la negligencia médica se conceptualiza como
una violacidn a las normas de atencion atribuibles a un paciente, siendo necesario
probarla a través de elementos directamente relacionados como el deber (el individuo
tenia el deber de atencién), la violacion (hubo una violacién de ese deber), el dafio (el
paciente esta actualmente dafiado) y la causal (el acto u omisiéon cometido por el
profesional médico que causd el dafio), los cuales son indispensables para su

configuracion. 88

75. Por lo anterior, un profesional de la salud adquiere una responsabilidad que emana
de la confianza depositada por el paciente y responde a una atencion oportuna segin el
padecimiento. Cualquier conducta contraria a lo que ética y profesionalmente se espera

de un galeno produce una vulneracién y dafio dificil de reparar.

76. En consecuencia, si el actuar del médico no es congruente con lo establecido por la
normatividad que regula su profesion y, aunado a dicha conducta se advierten
insuficiencias en el hospital publico donde se desarrolia la actividad y que tenga como
resultado la omisién al nivel de calidad asistencial reconocido por la ley, se estara

incurriendo en mala praxis médica.%

V.ILIII Derecho a recibir los medicamentos y tratamientos correspondientes a su

padecimiento.

% Cfr, DARNELL, Connie, MICHEL, Christine, Notas Ferenses, traduccién de Rosaura Leonor Lugo Espinosa, McGraw Hill, México, 2013, p. 86.

8 Cfr. ORGANIZACKIN MUNDIAL DE LA SALUD (OMS) Marco Conceptual de la Clasificacién Internacional para la Seguridad del Paciente. informe
Técnico Definitive, Enero de 20089, OMS, p. 139, disponible en hitps:/fwww.seguridadpaciente.es/wp-
content/upleads/2020/09/icps_full_report_es.pdf, recuperado el diez de abril de dos mil veinticinco,
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77. Se refiere a que todo ser humano tiene derecho a recibir los medicamentos,

procedimientos diagnésticos y terapéuticos correspondientes a su padecimiento.?”

78. Lo que implica el acceso oportuno y adecuado a medicamentos y tratamientos de
calidad.

V.ILIV Derecho a recibir informacion suficiente, clara, oportuna y veraz sobre los
tratamientos médicos o quirtirgicos.

79. Derecho de todo ser humano a recibir informacién necesaria para tomar decisiones
sobre su estado de salud, a efecto de que comprenda con claridad los propoésitos de

todo examen o tratamiento, asi como las consecuencias de dar o no su consentimiento.

80. El derecho a la informacién en materia de salud comprende tres aspectos:

1) el acceso para recibir todo tipo de informacién relacionada con la atencién de la
salud,

2) la proteccion de los datos personales, y

3) la informacion debe cumplir con los principios de: accesibilidad: que se encuentre
disponible para el paciente; confiabilidad: que se sustente en criterios, practicas,
estudios y anatisis realizados por una institucion profesional y especializada en la
disciplina médica; verificabilidad: que se pueda corroborar con la institucion médica
fratante; veracidad: que permita conocer la verdad sobre la atencion oforgada al
paciente y oportunidad; mediante datos actualizados sobre el estado de salud de ia
persona.

8 Catdlogo para la calificacion de violaciones a derechos humanos. Comisidn de Derechios Humanos del Estado de México. Segunda Edicién,
2016. p. 237,
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81. El expediente clinico es un elemento sine qua non para que el usuario o paciente de
los servicios de salud pueda ejercer el derecho a estar informado, conocer la verdad y

con base en ello pueda tomar decisiones libres sobre su salud.88

V.ILV DERECHO A LA DEBIDA INTEGRACION DEL EXPEDIENTE

82. Se refiere al derecho que tienen todas las personas a contar con un expediente

clinico que contenga informacién veraz, clara, precisa, legible y completa.®®

83. Tratandose del derecho a la proteccién de la saiud, por virtud del principio de
interdependencia se encuentra estrechamente vinculado al derecho a la informacion
vinculandose en la debida integracion del expediente clinico, como garantia de la
realizacion de ambos. Es decir, la debida integracion del expediente clinico permite
hacer posible que los usuarios de los servicios sanitarios conozcan en forma veridica lo

que ocurre con aspectos especificos de su salud.

84. La Corte IDH ha sefialado que “un expediente médico, adecuadamente infegrado,
es instrumento guia para el fratamiento médico, y fuente razonable de conocimiento
acerca de la situacion del enfermo, las medidas adoptadas para controlaria y en su caso,

las consecuentes responsabilidades.” %

V.Il. OBLIGACIONES EN MATERIA DE DDHH INOBSERVADAS POR LA
AUTORIDAD

88 Cfr. CNDH. Recomendacién No. 33/2016 y Recomendacidn No. 29/2017 sobre el expediente clinico come parte del derecho a la informacién en
servicios de safud,

8 Delgado Carbajal, Baruch F. [et. Al]. Catdlogo para la Calificacion de Violaciones a derechos Humanos, México, 2016, p. 234.

® Corte 1DH, Caso Albdn Cornejo y otros vs. Ecuador. Fondo, Reparaciones y Costas, 22 de noviembre de 2007, pérr. 68.
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85. En términos del articulo 100 de la Ley de la Comisién de Derechos Humanos del
Estado de México, se procede a exponer los motivos y fundamentos por los cuales esta
Casa de la Dignidad y las Libertades considera que en el presente asunto las
autoridades responsables incumplieron con las obligaciones en materia de ddhh y en
consecuencia vulneraron los ddhh de V.

86. Lo anterior, partiendo de las conductas realizadas por los servidores publicos
responsables en agravio de V, con base en el analisis ldgico juridico de los hechos
planteados en el expediente de queja, de las evidencias aportadas por las partes y las
recabadas durante la investigacion y la normatividad en la materia, como se expone a
continuacion:

87. En principio, es oportuno explicar en qué consiste cada una de las obligaciones que
el primer parrafo del articulo 1 de la CPEUM establece al Estado en materia de DDHH.

a) Obligacién de respetar

88. Respetar los DDHH significa que las autoridades se abstengan de llevar a cabo las
acciones gue vulneren derechos y, en paralelo, que no impidan u obstaculicen las
circunstancias que hacen posible el goce de los derechos humanos a fodas las
personas.

89. Esta obligacion es tendente a mantener el goce del derecho, cuyo cumplimiento es

inmediatamente exigible, cualquiera que sea la naturaleza del mismo.
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90. Es asi como, esta obligacién del Estado se cumple mediante la abstencién def agente
estatal de violar los derechos; y se violenta a través de las acciones de los agentes

estatales.?!

b) Obligacion de garantizar

91. Se trata de una obligacion positiva, en la que se espera, de los agentes estatales,
acciones: decisiones, politicas publicas, presupuestos, disefios institucionales para
realizar el derecho. Esta obligacion se viola por omisién, esto es, cuando el Estado no

toma las acciones necesarias para asegurar la existencia de un derecho.

92. Se espera que el Estado cree maquinaria institucional, es decir, tanto un marco
juridico como leyes, reglamentos, circulares, manuales, etc. como una serie de
instituciones (organizaciones, procedimientos) necesarias para la materializacién del

derecho.

93. Su principal objetivo es concretar el ejercicio de los DDHH por parte de las personas.
Trae consigo la exigencia de la conducta positiva de! Estado para asegurar la realizacién

del derecho, por lo que es necesario:

1} Remover todo aquello que restrinja el ejercicio de los derechos;
2) Proveer de los recursos, bienes o servicios, o facilitar las actividades que
aseguren que todos sean sustantivos iguales.

3) Plantear y establecer metas con respecto a los puntos anteriores.

! Serrano, Sandra, Los Dereches en Accion: Obligaciones y Principios de Derechos Humanos, FLACSO, México Segunda Edicién.
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94. En ese sentido, esta obligacion parte de que los derechos no se encuentran en
estado de naturaleza, sino que siempre corresponde al Estado el desarrollo de algin
tipo de accién para lograr su materializacién. Por lo que, todos los ddhh requieren

alguna accion estatal para existir.%

95. Explicado lo anterior, es momento de realizar el analisis de los hechos frente a la
normatividad en la materia, con base en las evidencias aportadas y recabadas para
determinar las obligaciones que incumplié la autoridad responsable, lo que llevé a la

vulneracién de los ddhh de V.
V.IV. De los hechos relacionados con la atencién medica brindada a V.
96. La proteccion de la salud es un derecho gue tiene que ser velado por las instituciones
del ramo y de todo su personal con el objetivo de brindar una atenciéon meédica de manera
profesional y éticamente responsable, en condiciones de respeto y dignidad.
97. En principio es dable conocer los siguientes conceptos:
. El acto médico
98. Este es el objeto de analisis en toda relacion médico paciente. A través de él se

definen las relaciones entre los pacientes y los profesionales de la salud, asi como la

relacion de ambos con los sistemas nacionales de saiud.

92 Serrano, Sandra, Los Derechos en Accién: Obligaciones y Principios de Derechos Humanos, FLACSO, México Segunda Edicion.
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99. La doctrina, en general, concibe al acto médico como el conjunto de acciones
realizadas por un profesional de la salud que recibe un usuario o paciente dentro de los

servicios de salud, cuyo objetivo es la recuperacion del paciente.

100. Es decir, toda clase de tratamiento médico, intervencion quiriirgica o examenes con
fines de diagnéstico o de investigacion profilactica, terapéutica o de rehabilitacion,
llevados a cabo por un médico general o un especialista de alguna rama de la medicina.
El cual solo puede ser lievado a cabo por profesionales en materia de medicina,

condicion que deberia garantizar las aptitudes y conocimiento del médico ante el Estado.

101. Tomando como base la definicibn anterior, nuestra legislacién asimila el término
“atencion médica” a la expresion doctrinal de “acto médico”, puesto que el articulo 32 de
la Ley General de Salud establece que se trata del “conjunto de servicios que se

proporcionan al individuo, con el fin de proteger, promover y restaurar su salud”.

102. Para lo cual, los prestadores de servicios de salud podran apoyarse en las Guias
de Practica Clinica y los medios electrénicos de acuerdo con las normas oficiales

mexicanas que al efecto emita la Secretaria de Salud.

103. Ademas, en el diverso articulo 33 establece que la atencion médica esta

comprendida por el siguiente conjunto de actividades:

}) Preventivas, que incluyen las de promocion general y las de proteccién

especifica;

# Vide. Casa Madrid Mata, Octavic. El acto médico y el derecho sanitario. Memoria del Noveno Simposio CONAMED. Revista CONAMED. Vol. 10,
No. 1, enero-marzo, 2005.
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Curativas, que tienen como fin efectuar un diagnostico temprano y
proporcionar tratamiento oportuno;

De rehabilitacidon, que incluyen acciones tendientes a optimizar las
capacidades y funciones de las personas con discapacidad, y

Paliativas, gue incluyen el cuidado integral para preservar la calidad de vida
del paciente, a través de la prevencion, tratamiento y control del dolor, y otros
sintomas fisicos y emocionales por parte de un equipo profesional

multidisciplinario.

104. Senalado lo anterior, es importante mencionar que la doctrina ha delimitado algunas

caracteristicas de la atencién medica -acto meédico- que pueden ser identificadas en

nuestro ordenamiento juridico, consistentes en:

La profesionalidad: Este principio consiste esencialmente en que la atencidon
médica sdlo podra ser llevada a cabo por aquellas personas con los
conocimientos debidos para ello. Dicho principio puede ser encontrado en el
articulo 79 de la Ley General de Salud, cuyo fundamento descansa en el

articulo 5° constitucional.

La ejecucion tipica estandarizada: La ejecucion tipica estandarizada hace
referencia a que los profesionales de la salud deberan prestar la atencion
meédica bajo estandares que sean reconocidos como validos por la ciencia
meédica y atendiendo a la lex artis ad hoc, es decir, a las condiciones
particulares del paciente y a las circunstancias de modo, tiempo y fugar en que

se actle.
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i) La licitud: Para la doctrina, la licitud de la atencién médica consiste en que
se de con apego a la lex artis ad hoc, a la normativa correspondiente y que se
haya recabado el consentimiento del paciente o su representante legal. En
ese sentido, encontramos que en nuestro sistema juridico las distintas
disposiciones de la Ley General de Salud, los reglamentos sanitarios, las
Normas Oficiales Mexicanas y, las guias y protocolos de practica clinica
expedidas por autoridad competente determinan la licitud de la prestacién de

la atencidon médica.

iv) La forma consensual: Por regla general no se requiere que el acuerdo de
voluntades para la prestacion de servicios de salud conste de forma escrita.
No obstante, segtin lo establecido por el Reglamento de la Ley General de
Salud en materia de prestacion de servicios de atencién médica y la norma
oficial mexicana NOM-004-SSA3-2012, existen ciertos actos médicos que
requieren que el consentimiento se recabe de forma escrita como lo son, entre
otros: el ingreso hospitalario; los procedimientos médicos quirlirgicos que
entrafien un alto riesgo para el paciente; procedimientos que requieran
anestesia general; la amputacién, mutilacion o extirpacién organica que
produzca meodificacion fisica permanente en el paciente o en la condicién
fisiologica o mental del mismo; la salpingoclasia y vasectomia; trasplantes, y

las medidas de caracter experimental.

105. Asimismo, los organos jurisdiccionales han emitido criterios que han contribuido al
desarrollo del concepto de “acto médico”. La Primera Sala de la Suprema Corte de
Justicia de la Nacién al resolver el amparo en revision 117/2012, sostuvo que el acto
medico se encuentra dividido en diversas fases —diagnodstica, terapéutica y

recuperatoria— por o que para determinar |la posible existencia de una mala praxis debe
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analizarse la totalidad del acto de manera conjunta, pues cada una de las fases que lo

componen se encuentran estrechamente vinculadas.®

. Los derechos de los pacientes

106. De acuerdo con la LLey General de Salud los usuarios de los servicios de salud
tendran derecho, entre otras cosas, a obtener prestaciones oportunas y de calidad, a
recibir atencion profesional y éticamente responsable. Asimismo, tienen derecho a
elegir, de manera libre y voluntaria, al médico que los atienda; recibir informacion
suficiente, clara, oportuna y veraz; asi como la orientacion que sea necesaria respecto
de su salud y sobre los riesgos y alternativas de los procedimientos, diagnésticos
terapéuticos y quirargicos que se le indiquen o apliquen. Ademas, tienen derecho a
decidir libremente sobre la aplicacion de los procedimientos diagndsticos y terapéuticos

ofrecidos y a contar con una segunda opinion respecto a su diagnostico.%

107. En ese sentido, podemos apreciar que algunas de las obligaciones del médico son
diagnosticar, informar y recabar el consentimiento informado al paciente;
recopilar e interpretar debidamente los datos sobre sus sintomas y comparar éstos
con otros cuadros patoldgicos; informar al paciente de todas las contingencias vy
riesgos que se puedan producir con motivo del fratamiento y, finalmente, aplicar el

tratamiento debido al paciente.%

ll. El error médico y la mal praxis médica

%4 Acto Médico. Distintas etapas o fases que e conforman para efectos de determinar la existencia de una posible mala practica médica.

%5 Articulos 50, 51, 51 bis1, 51 bis2 y 51 bis3 de la Ley General de Salud.

% Montes de Oca, R. “Acto médico y responsabilidad profesional: reflexiones en torno a las Diferencias entre las jurisdicciones mexicana y
estadounidense”. Consultado el once de abril de dos mil veinticinco en
nrns Afveww.scin gobamx/sites/default/fles/transparencia/documentos/becarios/ 102 redrigo-montes-de-oca-arbglays pdf.
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108. El error médico es la conducta clinica equivocada en la practica médica como
consecuencia de la decisiébn de aplicar un criterio incorrecto. En la practica médica,
cuando las decisiones estan sujetas a la aplicacion del criterio de o médicos, sustentado
con base en sus conocimientos, habilidades y experiencia, existe la posibilidad de
incurrir en riesgo de errores y de que estos errores se materialicen en dafio para el

paciente.?’

109. Si existe una omisién de procedimientos de la practica médica puede provocar un
diagnostico incorrecto y, como consecuencia, un tratamiento inoportuno, con lo cual se
esta cayendo en el error médico, lo cual va a provocar algin dafio para el paciente y

responsabilidad profesional para el médico.

110. En la practica médica existe la posibilidad de incurrir en errores y que estos puedan
o no dafiar al paciente cuando las decisiones estan sujetas a la aplicacion del criterio de
los médicos, sustentado con base en sus conocimientos, habilidades y experiencia. Los

tipos de errores que frecuentemente conducen a la mala praxis meédica son los

siguientes:
DIAGNOSTICO - Error o retardo en el diagndstico
. - Falla en el uso de las pruebas indicadas !
| - Falla para actuar sobre los resultados ofrecidos por el monitorec o la
prueba
: - Uso de pruebas terapéuticas desactualizadas
TERAPEUTICOS = - Cuidado inapropiado o no indicado

- Error en el método o la dosis de un medicamento

- FError en la administracién del tratamiento

¥ Germ#n Fajardo-Dolci et al, “Recomendaciones para prevenir el error médico, la mala practica y la responsabilidad profesional”, Revista
CONAMED, México, vol, 17, ndm. 1, enero-marzo, de 2012, p. 38.
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- FError en la realizacién de una cirugfa, un procedimiento o una prueba

- Retraso evitable en el tratamiento o en la respuesta a una prueba anormal

PREVENTIVOS - Falla para proveer un tratamiento 'pr(')fi'léctico
‘ - Seguimiento del tratamiento inadecuade
~ OTROS : - Fallaen el equipo -

- Falla en la comunicacion

- Falla en otros sistemas

111. El error médico es una de las causas de mala practica que pueden ocasionar o no
dafio para el paciente, cuando el dafio no se produjo se esta frente a un incidente y
cuando existio dario para el paciente, con la presentacién de un evento adverso y puede
considerarse que se ha incurrido en mala practica, en la que existe responsabilidad

profesional %8
112. l.a mala practica médica ocurre por dos circunstancias particulares:

a) Por omision: cuando era necesario llevar a cabo el acto médico y se omitio.

b) Por comision: cuando se realizé un acto médico diferente al que se requeria.

113. La mala praxis médica existira cuando se provoque un dafio en el cuerpo o en la
salud de la persona humana, sea este dafio parcial o total, limitado en el tiempo o
permanente, como consecuencia de un accionar profesional realizado con imprudencia
o negligencia, impericia en su profesion o arte de curar o por inobservancia de los

reglamentos o deberes a su cargo con el apartamiento de la normativa legal aplicable.

% @&. Fajardo-Dalci et al,, op. cit., supra nota 26, p. 39.
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114. Un aspecto importante de la relacién entre el paciente y su médico es la
comunicacion. Un nimero importante de inconformidades tiene su origen en la falta de
informacion al enfermo, acerca de su padecimiento, del tratamiento y del prondstico, el
consentimiento informado evita muchas controversias por io que resulta de gran
importancia que el paciente conozca los riesgos y beneficios de los procedimientos

diagnosticos y terapéuticos, que rechace o acepte su realizacion.®®

115, Planteado lo anterior, se procede al analisis de la atencién otorgada a V en los

diversos nosocomios todos pertenecientes al ISSEMYM.

- Hospital Regional Atlacomulco (HRA)

» Vingreso al HRA, en la primera hora del treinta de septiembre de dos mil diecinueve, con el
antecedente de sufrir accidente al conducir motocicleta con uso de casco, aproximadamente
tres horas previas, desconociendo el mecanismo de trauma, con pérdida del estado de
alerta.100

» Se establecié como impresion de diagnostico fractura de clavicula izquierda y traumatismo
craneoencefalico leve, iniciando protocolo de diagnéstico con la solicitud de tomografia simple
de craneo, hematologla basica, quimica sangulnea e interconsulta a las especialidades de
Otorrinolaringelogia y Traumatologia y Ortopedia, 101

> El'médico especialista en cirugia general PR, valord a V a las seis con cincuenta minutos del
treinta de septiembre de dos mil diecinueve, sin encontrar datos sugestivos de compromiso
toraco-abdominal, sugiriendo valoracion por personal de la especialidad de Medicina Interna,

para descartar dafio neurolégico.'®?

* Rios A. y Fuente A. {2017}, £l Cerecho Humane a la salud frente a la responsabilidad médico legal: una visién comparada. Consultado el doce de

abril de dos mil veinticinco en: https: /v corteidh or crftablas/r37807 pdf,
0 Ver evidencia nimero 15, foJa 289 del expediente en estudio.
01 bidem.

2 evidencia 6, inciso ¢, foja 218 del expediente en estudio.
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» Se asentaron como diagnésticos: “policontundido, traumatismo craneoencefalico moderado,
neurolégicamente integro, vértigo postraumatico y fractura de clavicula izquierda cabalgada,
pero sin hacer alusion a estudios radioldgicos de por medio. Quedando pendiente la
realizacion de la tomografia axial computarizada y las interconsultas con las
especialidades de Otorrinolaringologia y Traumatologia y Ortopedia.'®

» A las nueve horas con cincuenta minutos del treinta de septiembre de dos mit diecinueve se
documenté la nota de referencia al HRT, para la realizacién de la tomografia axial
computarizada de craneo. 14 '

» Hasta las catorce horas con veintinueve minutos dei treinta de septiembre de dos mil
diecinueve, es decir, cerca de trece horas posteriores al ingreso hospitalario de V, fue valorado
por SPR1, _ gue en su nota recapitulo el
mecanismo del trauma durante el accidente, y agregé que contaba con secueias de fractura
luxacioén de codo antigua. Puntualizé que durante la noche cursé con limitacion para la
movilidad de la extremidad, sin especificar ef lado, y pérdida de |a sensibilidad.

¥ Hizo descripcion de estudio radiologico en proyeccian anteroposterior del hombro izquierdo,
en la que aprecio: “PERDIDA DE SOLUCION DE CONTINUIDAD EN DIAFISIS®® DE
CLAVICULA TERCIO MEDIO CON CAVALCAMIENTQ", y proyeccion radiografica de columna
cervical no valorable. Establecid que se habia empleado inmovilizacidn del hombro con
vendaje tipo Velpeau, y que se deberia descartar neuropraxia del plexo braguial,
argumentando revaloracién cuando regresara de la realizacion de la tomograffa axial
computarizada de craneo y que, en tanto, quedaba a cargo del personal del servicio de
Urgencias.

116. De lo anterior, y de acuerdo con la evidencia 15, se observa que el dia treinta de
septiembre de dos mil diecinueve V recibié la atencién médica con apego a los
protocolos de diagnoéstico y terapéuticos establecidos para este tipo de pacientes, con

la valoracion clinica de las lesiones, estudios auxiliares de diagndstico de laboratorio e

103 Fpja 211, ibidem.
184 Reverso de |a foja 204 ibidem.
105 Cuerpo o tallo de un hueso largo, desatroliado a partir de un centro de osificacién primario y comprendido entre sus extremaos o epifisis.fosa
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imagen, asi como interconsulta con las especialidades consideradas necesarias, con
base a las impresiones de diagnéstico establecidas: traumatismo craneoencefalico leve,
a descartar dafio neuroldgico secundario, fractura de clavicula izquierda cabalgada con

probable neuroplaxia del plexo braquial del lado izquierdo, y vértigo postraumatico.

117. Asimismo, de la evidencia 15 se advierte que la CCAMEM al analizar el expediente
radiol6gico de V observd el contenido de seis placas radiograficas realizadas el treinta
de septiembre de dos mil diecinueve en el HRA, de las cuales se desprende que el
personal del servicio de urgencias que recibid y asistio a V a su llegada, dic cumplimiento

al protocolo de diagndstico por imagen del paciente politraumatizado.

118. No obstante, contrario a las afirmaciones realizadas por SPR1, en las que refiere

“una vez feniendo los estudios radiogréficos, infegramos diagnosticos precisc como fractura de clavicula
fzquierda, fractura de la base de la escapula izquierda (hombro flotante) mas lesién del plexo braquial

izquierdo™¢, para el momento en que valoro a V, ya existian elementos por imagenes,
para determinar que no solo presentaba fractura de la clavicula izquierda, sino
también de la escapula del mismo lado, lo cual no incluyd en su nota, por lo que,
no hay algin documento que demuestre haberlo detectado, siendo evidente por
imagenes en los estudios radiograficos que para el momento de su participacién

ya estaban disponibles.

- Hospital Regional Toluca (HRT}

» El uno de octubre de dos mil diecinueve V acudié al servicio de Urgencias del HRT, fue
atendide por SPR2, quien realizé |la hoja de ingreso y determiné que presentaba deformidad

16 Ver evidencia 20.
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del hombro izquierdo, sin sensibilidad del braze, antebrazo y mano, asi como falta de movilidad
activa de Ia extremidad toracica izquierda.'o”

Corroboré con estudio radiolégico, la fractura diafisiaria de la clavicutla y fractura
multifragmentada de la escapula izquierda. Establecié que requeria tratamiento quirirgico
ortopédico, asi como valoracion de la especialidad de Neurocirugia, por lo que se inicio
el protocolo preoperatorio, informando al paciente la gravedad y pronostico funcional
de fa extremidad. Incluso se realizé la “Hoja de Consentimiento Informado y
Comprendido”, el mismo dia, en ia que se plasmd el plan quirdrgico de reduccion abierta
con fijacion interna de la clavicula y escapula izquierdas, contando con la autorizacién

firmada del paciente, testigo y médico tratante.'®®

¥ Posteriormente, el tres octubre det dos mil diecinueve, S8PR3, coincidié con SPR2, en la
necesidad de intervenirlo quirargicamente de la fractura de la clavicula, a su dicho para
darte un poco de estabilidad al hombro, manejando la fractura de escapula de manera
conservadora, solicitando inmovilizador de hombro.'®

5> El siete de octubre de dos mil diecinueve, fue llevado a interconsulta de la especialidad de
Neurocirugia del CM en donde se solicitd se le realizara resonancia nuclear magnética del
plexo braquial y electromiografia de la extremidad afectada, que por cuestiones de fallas
técnicas serian realizados en el Centro Médico Ecatepec, del ISSEMYM.1*®

En tanto, se le ofrecié electroterapia muscular como parte de la rehabilitacion del
miembro toracico izquierdo, sin nota de haberla practicado por el servicio
correspondiente.!

» Fue dado de alta el dieciséis de octubre de dos mil diecinueve, para que reingresara el
veintitrés del mismo mes y afo, para reiniciar el framite con el Centro Médico Ecatepec, para
la realizacion de la resonancia nuclear magnética del plexo braquial, gue una vez

¥7 tvidencia 15, fojas 318 y 319, ibidem.
8 |bidem.
19 [hidem.
10 |bidem.
1 bidem.
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efectuada, reportd aumento de volumen y edema de la regién del plexo braquial izquierdo, con
deshilachamiento de raices, lo que qued6 asentado en la nota médica del mismo veintitrés de
octubre de dos mil diecinueve, por lo que estaba pendiente enviarlo nuevamente a valoracion
a Neurocirugla y fa realizacion de electromiografia. t2

» A partir del veintisiete de octubre del dos mil diecinueve en ia nota de SPR2 mismo que habia
considerado que el manejo de las fracturas de clavicula y escapula requerla intervencion
quirtrgica de manera inicial, asenté gue ortopédicamente se habia decidido tratamientoe

conservador, pero no agregod argumentos de justificacion,1?

119. Tal como se sefiala en la evidencia nimero 15, la toma de decisién de otorgarle
manejo conservador a las fracturas de clavicula y escapula, derivada de haber sido
sesionado el caso por el personal del servicio de Traumatologia y Ortopedia, no cuenta
con un aval documentado en el expediente clinico del HRT, ya sea a manera de nota
medica especifica, minuta o lo que administrativamente aplique para casos como el
presente, gue debiera contener la fecha y hora, identificacion de los participantes con
sus respectivos cargos, nombres y firmas e incluso con el acuse firmado de enterado y

de conformidad de V, puesto que asi lo establecié en la hoja de contrarreferencia SPR4;
'SE LE EXPLICO AMPLIAMENTE A EL PACIENTE SOBRE SU PADECIMIENTO Y SOBRE LAS
SECUELAS QUEDANDO ENTERADO Y DE ACUERDO. EL PACIENTE.” y sobre todo en el que se

acotaran la o las razones de que V, no haya sido intervenido quirirgicamente como lo
contemplé SPR2 a su ingreso al HRT, incluso, realizando la “Hoja de Consentimiento
Informado y Comprendido”®, con el plan quirlrgico de reduccién abierta con fijacion

interna de la clavicula y escapula izquierdas.'"*

12 |hidem,
3 hidern.
4 Corroborable en iz evidencia 15, folas 318 y 319 del expediente en estudio.
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120. Caso contrario solo se argumentd que su extremidad superior izquierda, no fenia
potencial de mejoria funcional, ni que el tratamiento quirlrgico fuera superior al

conservador. Siendo contrarreferido al HRA.11®

121. Lo cual se robustece con las evidencias 1y 21, en las que SPR4 refiere que el caso
de V se sometié a sesidn por parte del servicio de ortopedia y que: “ef consenso de todos
los ortopedistas fue conservador’, sin embargo, que la decision se realizé de manera verbal e

interna, realizando la anotacion en el alta.

122. L.o anterior, a pesar de que, V presentaba lesiones por fractura de clavicula y
escapula izquierdas, condicion denominada “hombro flotante”, lesiones que fueron
resultado de un traumatismo de alta energia, y que, en V, se cumplian suficientes
criterios, para considerar el manejo quirdrgico caon la finalidad de intentar estabilizar el
miembro toracico, independientemente de la lesién del plexo braquial, lo cual, de
acuerdo a lo establecido por la CCAMEM en la evidencia nimero 15, encuentra su
sustento en la recomendaciones de la Guia de Practica Clinica “Tratamiento de la
Fractura de Clavicuia en el Adulto. México: Instituto Mexicano del Seguro Social, 20117,
que establece que las complicaciones que se presentan con mayor frecuencia después
de una fractura de clavicula, son alteraciones. vasculares y neurologicas, que
incrementan la morbilidad cuando el diagnoéstico y el tratamiento son inadecuados o se
retrasan, asi como cuando se trata de fracturas expuestas o con luxacion glenohumeral
y/o fractura de escapula, contemplando que la fractura de clavicula se puede acompafar
de lesiones concomitantes del aparato musculo-esquelético como: Fractura-luxacion

esteroclavicular, fractura-luxacion acromioclavicular, hombro flotante (Fractura de

15 |bidern.
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clavicula, cuello y escapula del mismo lado) siendo esta dltima una de las

indicaciones absolutas de tratamiento quirargico.!'®

- Hospital Regional Atlacomulco (HRA). Confrarreferencia.

> El resto del afio dos mil diecinueve, se mantuvo asistiendo al HRA, en donde destaca la
valoracion del _SPR1, el diez de diciembre, en la que
sugirio el inicio de rehabilitacion a partir de ese mismo dia, asi como el retiro del inmovilizador
de hombro en dos semanas, dandole continuidad a su incapacidad laboral. No obstante, no
existen documentales relacionadas con la referencia del paciente al servicio de Medicina

Fisica y Rehabilitacién, ni notas ai respecto.’’”

» Eldiez de febrero del dos mil veinte, el misme ||| EGNGNGNGNGENEEEEEEEE s

ratifico que las fracturas de clavicula y escapula del lado izquierdo estaban consolidadas v el
trece de abril siguiente, mencioné que continuaba en espera de la valoracién en Centro Médico,
(sin especificar la ubicacion) por la especialidad de Neurocirugfa, sin embargo, que el
pronostico seria el mismo, después de seis meses y medio de evolucién, ya que su mejoria
era nula, a pesar de estar en rehabilitacion, de fa que como ya fue mencionado, no hay
constancia, calificandolo como irrecuperable en cuanto a la movilidad del hombro y que

quedaria con secuelas permanentes,’®

» Posteriormente, en el mes de agosto del dos mil veintiuno, fue referido de la Clinica de Consulta
Externa Ixtlahuaca, al HRA, por continuar con dofor constante en brazo izquierdo y movilidad
limitada, que le impedia laborar, V argument6é una evolucion de tres meses con mayor
intensidad del dolor de la extremidad toracica izquierda, que se habfa vueito intolerable a partir
de las Ultimas veinticuatro horas, de tipo “calambre”, motivo de su envio. Se establecid como
diagnéstico: neurolagia® y neuritis'® no especificadas, ingresando a observacion para

1€ Factible de corroborar al reverso de la foja 300 a la 305 del expediente en estudio, correspondiente a la evidencia ndmero 15,

U7 ver evidencia 15, foja 320 del expediente en estudio.

18 |hidem.

11® Neyralgla: Dolor en el trayecto de cualquier nervio.

120 Inflamacion aguda o crénica de uno o mds nervios periféricos, por causas diversas; segln la naturaleza del nervio afectado, se manifiesta por
trastornos motores, sensitivos o tréficos.
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manejo del dolor. Resaltd en el contenido de la nota, la ageveracidn de que ya habia sido dado
de alta por el servicio de Neurocirugia.*2!

Al siguiente dia, fue egresado con persistencia del dolor el miembro foracico izquierdo, para
continuar manejo ambulatorio, elaborando y entregandole a su vez, nota de referencia para el
CM, al servicio de Clinica del Dolor. 122

- Centro Médico “Lic. Arturo Montiel Rojas” (CM)

> La primera interconsulta fue el siete de octubre del dos mil diecinueve, es decir, casi seis dias
después de ocurrido el accidente en motocicleta, siendo atendido por el ||| EGTGTGN
_SPR5, que establecio que fue enviado con el diagnostico de lesion del plexo
braquial, portando férula en el miembro toracico izquierdo; en la exploracién asentd edema,
del hombro con dermoabrasicnes en antebraze y mano, sin cambios vasculares, buen llenado
capilar, sin movimiento, sin respuesta al estimulo algico, con sensibilidad solo en el dermatoma
correspondiente al tercer segmento toracico y arreflexia generalizada,'23

» Corrobord la lesion del plexo braquial, electromiografia y potenciales de velocidad de
conduccién, para determinar la conducta a seguir. Determind que el pronéstico era malo para

ta funcion. 24

¥ Posteriormente, el veinticinco de octubre del dos mil diecinueve SPR1 revaloré a V asentando
en su nota, que habia revisade el estudio de resonancia magnética de celumna cervical, sin
datos relevantes que comentar, puntualizando que no habia sido el estudio ideal, por no haber
sido especifico para plexo braquial, redactd; "DAMOS CITA PARA SEGUIMIENTO EN UN
MES APARTIR DE SU EGRESO POSTERIOR A LA CIRUGIA", sin embargo, no hizo
alusion a qué cirugia se referia, ni tampoco volvié a mencionar el seguimiento al

protocolo de estudio con la electromiografia potenciales de velocidad de conduccion,

121 Fvidencia 15, reverso de la foja 320 del expediente de queja en estudio.

122 [dem,

123 yer evidencia 6, inciso d), foja 150y evidencia 15, en el reverso de la foja 220 v foja 221 del expediente de queja en estudio.
124 |bidem,
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para determinar la conducta a seguir como lo habia sefialado en la consulta previa. Lo
contrarrefirio al HRT.125

» El treinta de octubre del dos mil diecinueve, V nuevamente fue referido del HRT, al CM, para
valoracion en la consulta externa del servicio de Neurocirugfa, es decir, casi un mes después
del accidente. £l diagnéstico de envié fue lesidn del plexo braquial izquierdo. Como parte de

la informacion contenida en el formato correspondiente {Considerando 2.3) se asentd: "DOLOR

A LA MOVILIZACION DE MIEMBRO TORACICO IZQUIERDO , SENSIBILIDAD DISMINUIDA DESDE C5 (quinto
segmento cervical) A T1 (primer segmento fordcico), SENSACION DE DISESTESIAS EN BRAZO IZQUIERDO, SIN
DATOS DE COPROMISO VASCULAR DE LA EXTRAMIDAD.. RM (Resonancia magnética) SE APRECIAN
AUMENTO DE VOLUMEN EDEMA EN REGION DE PLEXC BRAQUIAL IZQUIERDQ CON DESHILACHAMIENTEQ

DE RAICES, SE OBSERVA EDEMA IMPORTANTE DE LA REGION", s decir, se puso de manifiesto que
mediante estudio de resonancia nuclear magnética, se determind grave lesion de las
fibras nerviosas del plexo braquial, lo cual, de acuerdo a lo sefalade por la CCAMEM
evidentemente requeria, se determinara por personal de la especialidad de Neurocirugia, la
conducta terapéutica a seguir, de manera muy particular, para determinar el nivel preciso,
grado y tipo de lesion neurolégica con enfoque en decidir un plan terapéutico. 126

123. Tal como se determind en la evidencia 15, la literatura establece que el diagnéstico
de las lesiones del plexo braquial es complejo y se basa en la determinacion del nimero
de raices y nervios afectados, asi como la localizacién del nivel de lesion, ya que es
determinante conocer la gravedad de la lesion neuroldgica, que puede ir desde una
neuropraxia transitoria a una ruptura o arrancamiento nervioso irrecuperable, por lo que
el pilar del diagnéstico de estas lesiones, es la exploracion del paciente, que debe
quedar documentada a detalle, con especificaciones de la funcion sensitiva,

motora y signos clinicos.

» El veintisiete de noviembre del dos mil diecinueve, es decir, casi dos meses después del

accidente, el ||| GG SPR6. valoro a V, asentando en su nota:

15 Factible de corroborar en la evidencia 6, inciso d), foja 149 y evidencia 15, foja 221
1% yer evidencia nimero 6, inciso d) foja 149 v evidencia 15, foja 321 del expediente en estudio.
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pérdida de ia sensibilidad desde el cuarto segmento cervical hasta el octavo dorsal, con déficit
motor, perdida del tono y trofismo del miembro superior izquierdo, sin movilidad de la mano; y
que la resonancia magnética habia reportado deshilachamiento de raices de plexc braquial
izquierdo, solicitando la realizacion de estudio de electromiografia, sin embargo, ante la
carencia de area de neurofisiologia, en ese Centro Médico, le realizé nota de referencia a
"OLAB" laboratorios, que se concret6 con el estudio hasta el quince de enero del dos mil veinte,
con el siguiente reporte: "..ELECTROMIOGRAFIA EXTREMIDADES SUPERIORES: MOTIVO DE ESTUDIO!

Pérdida de fa fuerza, de la movilidad, del frofismo muscular vy de la sensibilidad de la extremidad superior izquierda.
CONCLUSIONES: lesion del plexo braquial izquierdo, a expensas del fronco superior, con datos de neuropraxia
y denervacion activa del deltoides y biceps de ese lado... "'

» Durante el afio dos mil veinte, V estuvo acudiendo a la consulta externa del servicio de
Neurocirugia del CM, perteneciente al ISSEMYM, las constantes en cada una de las consultas
fue el diagnéstico de fraumatismo del plexo braguial, la expedicion de incapacidades y la
prescripcién de terapéutica analgésica y con neuromoduladores, 12

124. Cabe destacar que, en las notas correspondientes, no se establecieron signos
vitales, exploracion fisica ni observaciones en relacion con la evolucidn de su
padecimiento; de igual manera no se menciond el resultado del estudio de
electromiografia, durante todo ese afio, que habia sido solicitado en el mes de
noviembre del dos mil diecinueve, como parametro de evaluacién de la lesion del plexo

braquial, con fines del plan terapéutico a seguir.

» En el mes de enero del dos mil veintiuno, el _SPR5, realizd un resumen

con fines de tramite para Medicina del Trabajo, en el que asenté que el V, hasta ese momento
habia recibido tratamiento multidisciplinario, puesto que acudid a rehabilitacion sin mejoria;
de lo cual ya se ha mencionado, no existe constancia.

A nivel del miembro tordcico izquierdo, lo describid con atrofia de los grupos musculares desde

la regién escapular supra e infra clavicular, del hombre hacia distal, predominandc en los

127 Evidencia 15, reverso de la foja 221 y anverso de ta 222 ibidem.
1% Evidencia 6, de la foja 130 a la 141 y evidencia 15, foja 322 thidem.
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musculos del antebrazo y mane, sin ningdn movimiento, sin fasciculaciones, con los dedos
empunados, espasticos, sin capacidad de extension por el explorador, arreflexia generalizada,
sensibilidad superficial y profunda abolidas; lo que puso de manifiesto el grave dafio
neuroidgico/motor que presentaba en la extremidad superior izquierda y para el que en
realidad no se habian adoptado toma de decisiones intervencionistas, ni por el personal
del servicio de Traumatologia y Ortopedia, ni de su especialidad.

Sefald que ya se hablan cumplido dieciséis meses de la evolucién del padecimiento sin
mejoria clinica. Argumento que la pandemia por la pandemia por COVID-19, habia afectado &l
seguimiento en la consulta externa de todos los pacientes. Acotd que se requeririan nuevos
estudios para replantear el probable tratamiento quirGrgico, sin embargo, aclaré que, por las
condiciones en ese momento, no seria posible a corto plazo y en caso de realizarlo, existia
riesgo de no obtener beneficio alguno y/o mejoria a fargo plazo en meses o afios; finalizé
estableciendo que contaba con incapacidad vigente y que el prondstico era malo para la

funcion. 122

> Posteriormente, destaca que el trece de octubre de dos mil veintiuno, casi dos afios después
de ocurrido el accidente, V, recibio atencién médica en el Servicio de Clinica del Dolor del CM,

en la que Unicamente se ajusto el manejo farmacologico. 120

» Mediante oficio signado por SPRé del CM, de fecha dieciséis de agosto del dos mil veintiuno,
en el que recapitula a manera de resumen, los padecimientos del paciente y el fundamento de
los diagndsticos, destacando las siguientes menciones; "“Desde la primera valoracion se le comenio
al paciente y a su familiar de una manera sencilla, concrefa veras y oportuna sin términos médicos lo que
impfica la lesién severa del Plexo Braquial, asi como ef prondstico malo para la funcion y el tratamiento
quirdrgico el beneficio que provee puede ser nulo o minimo y a largo plazo. Estuve en contacto constante
via telefonica con el paciente informando el plan a seguir, se fe planted la posibilidad de la cirugia fa cual
no se ha podido realizar por fa carga de trabajo que generd la pandemia. Fue enviado a Medicina del
Trabajo, se le dio affa por riesgo de trabajo para que pudiera tramitar su valoracién de las secuelas,
requisito indispensable para los tramites, lo cual no implica que se le haya dado de alta del servicio de

7 19 visible a foja 125 del expediente de gueja en estudic.
20 visible en la evidencia 6, inciso d} foja 105 ibidem,
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Neurocirugia, por lo que se continiia el seguimiento de su caso. Su titima incapacidad tenmino en junio

¥ ya no acudié a la siguiente renovacién®. 13!

125. Sin embargo, tal como lo sefala la CCAMEM'32 contrario a lo afirmado por SPRS,
no se advierte la existencia de algun documento o nota meédica que avalen sus
argumentos, en relacién a que el paciente recibid, comprendid y aceptd el plan a seguir,
plasmando su nombre y firma de enterado y de conformidad correspondientes; el

resumen esta fechado a casi veintitrés meses de ocurrido el accidente del V.

126. Asimismo, respecto a la lesion del plexo braquial izquierdo, en el manejo que recibid
por parte de los médicos de la especialidad de Neurocirugia del CM, no se aprecia la
determinacion de la extension, es decir, el numero de raices y nervios afectados,
que era determinante para conocer la gravedad de la lesion neuroldgica, toda vez que
la resonancia magnética habia reportado deshilachamiento de raices de plexo braquial
izquierdo, y la electromiografia de extremidades superiores, determiné pérdida de la
fuerza, de la movilidad, del trofismo muscular y de la sensibilidad de la extremidad
superior izquierda, concluyendo lesion del plexo braquial izquierdo, a expensas del
tronco superior, con datos de neuropraxia y denervacion activa del deltoides y biceps
del mismo lado, pero sin un contexto de analisis integral por parte de los médicos
de la especialidad aludida de dicho estudio, al menos durante un afio después de
su realizacion.'3

127. Y, en este sentido, la literatura médica, establece que el pilar del diagnéstico de
estas lesiones, son el abordaje sistematico sobre la funcion sensitiva y motora, en

concordancia con los signos clinicos y fortalecida con las pruebas complementarias de

B visible en la evidencia 15, al reverso de la fola 222y 223, y evidencia 2, fojas 45 a 47 del expediente de queja en estudio.
122 Fyidencia 15, foja 323 ibidem.
13 Evidencia 15, foja 323 ibidem.
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diagnostico (electroneurofisiolégicas y de imagen), pero en el presente caso, se observa
que los argumentos fueron aislados y carentes de continuidad para un plan terapéutico
0, en su defecto, criterios validos indebatibles, para mantener una conducta
conservadora, toda vez que, existen algunas circunstancias en estos pacientes que
retrasan una conducta conservadora, toda vez que, existen algunas circunstancias
en estos pacientes que retrasan la cirugia y por lo tanto empeoran los resultados,
como las lesiones esqueléticas que igualmente no fueron resueltas como se dijo

en su momento, por los especialistas en Traumatologia y Ortopedia.

» Posteriormente, "la clinica de nervic periférico” tomod el caso de V a solicitud de interconsulta,
quienes lo valoraron el once de enero de dos mil veintidds, le mandaron a hacer estudio de
electrocardiograma y segun los resultados del estudio en cita, determinarian si era candidato a

realizacién de “neurolisis mas transferencia de gracilis” 13

» Realizado lo anterior, el servicio de Cirugia Plastica y Reconstructiva tomé el caso para definir el

tratamiento a seguir. Llevando a cabo las siguientes intervenciones quirlrgicas:

- La primera se llevé a cabo el veintiuno de abril de dos mil veintidés, por PR7, con el
diagnostico preoperatorio de “"panplexpatia braquial izquierda” y diagnostico postoperatorio:
“PO de avance de trapecio izquierdo a musculo deltoides con colocacion de fascia lata +
Tranferencia de colgajo gracilis pediculado a miembro tordcico izquierdo +tranferencia
nerviosa termino-terminal de nervios intercostales 3, 4 y 5 a nervio obturador” 135

- Lasegunda intervencion fue el veintisiete de abril de dos mil veintidés, por PR7 en la que el
procedimiento que le realizaron en el CM fue "PO exploracion de colgajo libre de gracilis". 138

¥ yar evidencia 13, inciso a).
135 Ver evidencia 27, inciso b, primera vifieta.
136 Ver evidencia 14 y 27, inciso b, segunda vifieta.
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- La tercera intervencion se realizo el quince de junio de dos mil veintitrés, por PR7, en la gue
se realizd a V el procedimiento correspondiente a "PO Avance de trapecio contralateral +

Transferencia de C7 contralateral a nervio obturador con injerto sural”. 137

¥ Se advierte que en nota de evolucién del servicio de Cirugla Platica y Reconstructiva de catorce
de junio de dos mil veintidos, PR7 asentd que dio nota clinica para rehabilitacion. A partir de dicha
fecha, la indicacion de continuar con tratamiento en rehabilitacién fue una constante durante las
notas de evolucion del afio dos mil veintidés y dos mil veintitrés hasta antes de la tercera
intervencion quirdirgica. Lo cual es coincidente con lo expresado por V a esta Comision de
Derechos Humanas, ya que refirio que se encontraba recibiendo rehabilitacién en el CM con la
que habla logrado tener un poco de movilidad, puntualizando que aun no lograba sentirlo y
controlarlo. 38

> Respecto a la atencion brindada por el servicio de Clinica del Dolor del CM, en un primer momento
se advierte gue SPR1, mediante resumen clinico con fecha de veinte de ociubre de dos mil
veintiuno, sefiald "[...] A la exploracion con extremidad toracica izquierda atréfica, sin tono muscular,
incapacidad para movilizar desde hombro hasta distal, dedos en garra, no hay percepcion de sensibilidad
superficial ni termoalgésica. Paciente portador de un sindrome de dolor cronico neuropatico, debera acudir
regularmente a consultas de clinica del dolor y se envia a terapia fisica y rehabilitacion, los
medicamentos indicados producen somnolencia y disminucién del nivel de atencién por lo que ef
paciente no debera realizar actividades qgue requieran de precisién o atencion y NO puede portar arma

de fuego.”

» Y, posteriormente, dos afios, tres meses después, mediante resumen clinico de veintitrés de
enero de dos mil veinticuatro PR5 sefial6 que V fue enviado a clinica del dolor por ser portador de
lesion de plexo braquial y dolor neuropatico refractario. Refirid las intervenciones que le realizd el

servicio de cirugia plastica y reconstructiva.

Y como diagnostico sefialé a V como portador de miembro fantasma doloroso de extremidad
toracica izquierda y dolor crénico asociado tanto somatico como neuropatico que requiere manejo
medico a base de pregabalina, clonazepam, paracetamol, tramadol, duloxetina e Imipramina.

137 Ver evidencias 23 y 27, inciso b, tercera vifieta.
138 Ver evidencias 18y 22,
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Ademas, indicé aque los medicamentos utilizados le condicionan mareo, somnolencia vy
disminucion del nivel de atencién por lo que, indicd {a no portacion de arma de fuego, asl como
no realizar actividades que requieran de atencion o precisién como manejar vehiculos, maguinaria
pesada o cortante. Asimismo, precisé que V debia acudir a consultas de control y renovacion de
recetas por medicamentos controlados cada mes. 1%

128. De manera que, esta Casa de la Dignidad y las Libertades advierte que, se
evidencia la vulneracion al derecho a la proteccion de la salud en agravio de V porque
las autoridades responsables no garantizaron las condiciones necesarias para lograr su
bienestar fisico, a traveés de un servicio de calidad, con lo cual dejaron de asegurar el
mas alto nivel posible de salud al que tenia derecho, ello de acuerdo con el principio de

universalidad.

129. Al mismo tiempo, y, de acuerdo con los principios de indivisibilidad e
interdependencia, se vulnerd su derecho a una atencién médica libre de negligencia y el
derecho a la debida integracion del expediente, por las siguientes omisiones por parte

de los médicos que otorgaron atencion médica a V:

.. sPR1 I 2 HRA

v" Porque al momento en que valord a V, ya existian elementos por
imagenes, (seis placas radiograficas), para determinar que no solo
presentaba fractura de clavicula izquierda, sino también de la escapula del
mismo lado, lo cual no se observa que haya incluido en alguna nota médica

o diverso documento que, en su caso, demostrara haberlo detectado.

B4 Corroborable con fa evidencia 27, inciso b, pagina 7 de! decumento en POF disponible en el CD agregado a fola 447 del expediente de queja en
estudio.
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v Porque, posterior a la contrarreferencia al HRA a pesar de considerar que V era
candidato a rehabilitacion para las lesiones musculoesqueléticas y neurolégicas de la
extremidad toracica izquierda, no documentd haber solicitado interconsulta al servicio de
Medicina Fisica y Rehabilitacion de ese hospital. Y si bien es cierto, manifestd a esta
Comisién de Derechos Humanos que el HRA no tiene el servicio de rehabilitacion y que
la referencia se realiza, de manera general al HRT, el cual es un tramite de dos a tres
meses, por lo que, Unicamente “sugirié” a V la rehabilitacion por su cuenta o a través del
URIS (Centro de Rehabilitacion de los Municipios) para “agilizar el proceso”, también es
cierto gue debio haber realizado referencia en tiempo y forma a otra unidad del mismo

ISSEMYM gue contara con el servicio,

I sPRr2, sPR3 y sPR4, I

del HRT.

¥ Porque, en el mes de octubre del dos mil diecinueve, contemplaron de manera inicial
realizarle intervencion guirtrgica para las lesiones musculoesqueléticas de la condicion
denominada "hombro flotante", de la que era portador y que la teorla y practica medica
vigentes recomiendan como indicacion absoluta de manejo quirtrgico, sin embargo, no
se concretd, argumentando haber tomado la decision de conducta conservadora por no
existir mayor beneficio que riesgo, mediante sesién, que no se encuentra documentada
an el expedients clinico de ese nosocomio; y al no intervenirlo quirdrgicamente de la
fractura de la clavicula y de ser factible de la escapula izquierdas, existio repercusion en
la evolucién funcional de la extremidad toracica izquierda del paciente, al carecer de
estahilidad, independientemente de |a lesidn del plexo braquial del mismo lado. Ademas
de no documentar haberlo referido al servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacion de ese
hospital o en su defecto, a otra unidad del mismo ISSEMYM, a pesar, de haberie ofrecido
electroterapia muscular como parte de la rehabilitacién del miembro toracico izquierdo.

. sPrs, sPRé y SPR7, [ ' CV.
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v Por la atencién otorgada desde el mes de octubre del dos mil diecinueve hasta el mes de
septiembre del dos mil veintiuno, ya que, lo valoraron inicialmente como Interconsultantes,
referido del HRT solicitando se completara el protocolo de diagnéstico para normar la
conducta terapéutica a seguir, sin embargo, no se documenta que le otorgaran un
adecuado seguimiento, una vez que contaron con los resultados de los estudios auxiliares
de diagnostico, que determinaron el grado de lesién del plexo braguial izquierdo que
presentaba, con apego a las recomendaciones de la teorfa y préctica meédicas vigentes,
dejando transcurrir casi dos afios, sin evidencia de foma de decisiones terapéuticas
concretas, medicas y/o quirGrgicas, necesarias para intentar favorecer el prondstico
funcional de la extremidad toracica izquierda dafiada neurolégicamente; aunado a la

carencia de rehabilitacién, de la que argumentaron habla recibido, sin verificarfo.

130. Lo cual, indudablemente, causdé un dafio a V, pues considerando que muchas
lesiones de ese tipo resultan irrecuperables sin cirugia, ya gue evolucionan sin
darles la oportunidad de la reconstruccion quirargica, eliminando la dnica
oportunidad que tiene el paciente de conseguir una mejoria, perpetuandose la
creencia de muchos médicos con relacion a que las lesiones del plexo braquial van mal

se haga lo que se haga.

131. Resultando en disfunciones graves vy, por el contrario, al adoptar una conducta de
intervencion quirlrgica en tiempo y forma, cuaiquier ganancia funcional por pequefia gue
parezca conduce a una mejora en su calidad de vida. Porque cuanto mas tarde se
intervenga, menores opciones de reparacion habra y peores seran los pronésticos
de recuperacion. Ya que después de dieciocho meses no es beneficiosa ni
recomendable una reparacion nerviosa directa, ya que la atrofia muscular ha
degenerado hasta un punto de no recuperacion y se hace necesario, en estos casos, la

intervencion para compensar las funciones perdidas, que en el caso gue se analiza,
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tampoco se documenté que se le haya brindado el apoyo en rehabilitacion, enfocado en

la prevencion de atrofias y anquilosis con un adecuado programa de Terapia fisica. 4

132. Contrario a ello, los médicos responsables se limitan en sefialar a esta Casa de la
Dignidad y las Libertades, por una parte, que si V no fue intervenido quirdrgicamente fue
porque no era un caso de urgencia ya que la lesion que sufria no era susceptible de
reparacion’¥, y por el otro, sefialan que el impedimento para llevar a cabo la intervencién
quirtrgica fue la pandemia por COVID 19.72 No obstante, cabe sefialar que la pandemia
inicio en el mes de marzo de dos mil veinte, por lo que, a dicha fecha ya habian
transcurrido seis meses en los cuales no hubo toma de decisiones respecto al

tratamiento a seguir en pro de la salud de V.

133. Como resultado, se observa que a pesar de las intervenciones quirtrgicas a las que
ha sido sometido, las cuales, se realizaron mas de dos afios después del accidente, V
siguié presentando dolor intenso derivado de las lesiones que sufrié, teniendo que tomar
diversos medicamentos que le producen mareo, somnolencia y disminucidn del nivel de
atencion, por lo que, actividades que solia realizar antes del accidente, como la portacion
de armas de fuego o manejar vehiculos, propias de su desempefio como policia, se
vieron afectadas, al ya no poder realizarlas. Como resultado, en su lugar de trabajo
tuvieron que cambiarlo de servicio y reacomodarlo en actividades de trabajo realizando
solo “papeleo” para que desempefiara actividades que pudiera realizar con el brazo

derecho.143

148 Ver evidencia 15, al reverso de la foja 222 y 223, y evidencia 2, fojas 45 a 47 del expediente de queja en estudio.
141 Bvidencia 19.

142 Evidancia 16.

M3 Ver evidencias 25 y 27, inciso a).
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134. De igual forma, se vulneraron sus derechos a recibir los medicamentos y
tratamientos correspondientes a su padecimiento y, a recibir informacién suficiente,
clara, oportuna y veraz sobre los tratamientos médicos o guirlrgicos, porque V, ante las
lesiones que presentaba requeria que la atencién por el personal médico especializado
tanto en Traumatologia y Ortopedia como en Neurocirugia, le planteara de manera clara
el plan terapéutico a seguir y lo dejara documentado en notas, o documento expreso,
con el respectivo acuse firmado de enterado y de conformidad del paciente, lo cual,
como se ha explicado, no aconteci6 ya que no tuvo acceso oportuno a un tratamiento
adecuado y de calidad, y no recibio la orientacién necesaria e idénea respecto a su

estado de salud, los riesgos, alternativas y procedimientos.

135. De lo anterior se evidencia que las autoridades responsables incumplieron con su
obligacion de respetar los DDHH de V, ya que derivado de las omisiones generadas en

la atencion medica otrogada, hubo detrimento en la salud de V.

136. De igual forma, incumplieron con la obligacion de garantizar porgue no generaron
las condiciones necesarias para lograr el bienestar fisico de V, a través, de un servicio

de calidad, con lo que dejaron de asegurar el mas alto nivel posible de salud.

VIll. Nexo causal

137. Por lo antes expuesto, esta Casa de la Dighidad y las Libertades estima se ha
evidenciado que las autoridades responsables no respetaron los ddhh de V, en su
calidad de paciente, al omitir realizar las acciones necesarias y oportunas con el objetivo

del bienestar fisico de éste. De manera concreta:
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a) Porque al momento en que SPR1, valor6 a V ya existian elementos para
determinar que no solo presentaba fractura de clavicula izquierda sino también
de la escapula del mismo lado, lo cual no se encuentra documentado en el
expediente clinico del HRA. Asimismo, porque a pesar de considerar que V era
candidato a rehabilitacion para las lesiones musculoesqueléticas y neurologicas
de la extremidad toracica izquierda, no documentd haber solicitado interconsulta
al servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacién del HRA o, en su defecto, a ofra
unidad hospitalaria.

b) Por su parte, SPR2, SPR3 y SPR4, porque en un principio contemplaron realizar
intervencidén quirtrgica para las lesiones musculoesqueléticas de ia condicién
denominada “hombro flotante”, no obstante, no se concretd porque a su decir,
mediante sesion, tomaron la decision de llevar a cabo un tratamiento conservador
por no existir mayor beneficio que riesgo, lo cual no se encuentra documentado
en el expediente clinico del HRT. Ademas, tampoco documentaron haberlo
referido al servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacion del HRT o, en su defecto,
de alguna otra unidad hospitalaria.

Lo anterior provocando, repercusién en la evolucién funcional de la extremidad
toracica izquierda de V, al carecer de estabilidad, independientemente de la lesion

del plexo braquial del mismo lado.

c) Respecto a SPR5, SPR6 y SPR7, toda vez que no se documenta que le
otorgaran un adecuado seguimiento, una vez gue contaron con los resultados de
los estudios auxiliares de diagndstico, que determinaron el grado de lesion del
plexo braguial izquierdo que presentaba, dejando transcurrir casi dos afios, sin

evidencia de toma de decisiones terapéuticas concretas, médicas y/o quirlrgicas,
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necesarias para intentar favorecer el prondstico funcional de la exiremidad
toracica izquierda dafiada neurclégicamente; aunado a la carencia de

rehabilitacion, de la que argumentaron habia recibido, sin verificarlo.

138. Por lo anterior, es factible afirmar que el actuar de los servidores plblicos

responsables no fue congruente con la normatividad siguiente:

- Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

Articulo 1: (...}Todas las autoridades, en el mbito de sus competencias, tienen la obligacidn de promover,
respetar, proteger y garantizar los derechos humanos de conformidad con los principios de universalidad,
interdependencia, indivisibilidad y progresividad. En consecuencia, el Estado deberd prevenir, investigar,

sancionar y reparar las violaciones a los derechos humanos, en los términos que establezca la ley.

Articulo 4: Toda Persona tiene dereche a la proteccion de la salud. La Ley definird las bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud y establecerd la concurrencia de la Federacidn y las entidades federativas
en materia de salubridad general, conforme a lo que dispone ia fraccidn XV del articulo 73 de esta Constitucién,
La tey 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.

- Ley General de Salud

Artfculo 1o. Bis.- Se entiende por salud como un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no

solamente fa ausencia de afecciones o0 enfermedades.

Articulo 20.- [l derecho a la proteccidn de la salud, tiene las siguientes finalidades:
l Ef bienestar fisico y mental de la persona, para contribuir al ejercicio pleno de sus capacidades;

ll.  Laprolongacidn y mejoramiento de la calidad de la vida humana;

[]
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Articulo 27. Para los efectos del derecho a la proteccion de la salud, se consideran servicios basicos de salud
los referentes a:
[...]

lil. La atencion médica integral, que comprende la atencion médica integrada de cardcter preventivo,

acciones curativas, paliativas y de rehabilitacion, incluyendo la atencién de urgencias. Para efectos del
parrafo anterior, la atencidn médica integrada de caracter preventivo consiste en realizar todas las acciones
de prevencidn y promocidn para fa proteccion de la satud, de acuerdo con la edad, sexo y los determinantes

fisicos, psiquicos y sociales de las personas, realizadas preferentemente en una sola consulta.

Articulo 32, Se entiende por atencion médica el conjunto de servicios que se propoercionan al individuo, con
el fin de proteger, promover y restaurar su salud. Para efectos del parrafo anterior los prestadores de
servicios de salud podran apoyarse en las Guias de Practica Clinica y los medios electrdnicos de acuerdo con

las normas oficiales mexicanas que al efecto emita la Secretaria de Salud.

Artlculo 33. Las actividades de atencién médica son:

[..]

Il. Curativas, que tienen como fin efectuar un diagndstico temprano y proporcionar tratamiento opartuno;
lll. De rehabilitacion, que incluyen acciones tendientes a optimizar las capacidades y funciones de las
personas con discapacidad,

[..]

Articulo 50.- Para los efectos de esta Ley, se considera usuario de servicios de salud a toda persona que
requiera y obtenga los que presten los sectores publico, sociai v privado, en las condiciones y conforme a las

bases que para cada modalidad se establezcan en esta Ley y demds disposiciones aplicabies.

Articulo 51.- Los usuarios tendran derecho a obtener prestaciones de salud oportunas y de calidad idénea y

a recibir atencién profesional y éticamente responsable, asi como trato respetuoso y digno de los

profesionales, técnicos y auxiliares.
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Articulo 51 Bis 1.- Los usuarios tendran derecho a recibir informacidn suficiente, clara, oportuna, y veraz, asi
como la orientacion que sea necesaria respecto de su salud y sobre los riesgos y alternativas de los

procedimientos, diagndsticos terapéuticos y quirdrgicos que se le indiguen o apliguen,

Articulo 51 Bis 2.- Los usuarios tienen derecho a decidir libremente sobre la aplicacién de los procedimientos
diagndsticos y terapéuticos ofrecidos. En caso de urgencia o que el usuario se encuentre en estado de
incapacidad transitoria o permanente, la auterizacidn para proceder serd otorgada por el familiar que lo
acompade o su representante legal; en caso de no ser posible lo anterior, el prestador de servicios de salud
procederd de inmediato para preservar la vida y salud del usuario, dejando constancia en el expediente
clinico. Los usuarios de los servicios piblicos de salud en general, contardn con facilidades para acceder a

una segunda opinidn.

El consentimiento informado, que constituye el ndcleo del derecho a la salud, tanto desde la perspectiva de

fa libertad individual como de las salvaguardas para el disfrute del mayor estdndar de salud.

El consentimiente informado es la conformidad expresa de una persona, manifestada por escrito, para la

realizacidn de un diagndstico o tratamiento de salud.

Todos los prestadores de servicios de salud, pablicos o privados, estén obligados a comunicar a fa persona,
de manera accesible, oportuna y en lenguaje comprensible, la informacidn veraz y completa, incluyendo los
objetivos, los posibles beneficios v riesgos esperados, vy las alternativas de tratamiento, para asegurar que

fos servicios se proporcionen sobre la base del consentimiento iibre e informado

- Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de
Servicios de Atencién Médica.
Articulo 48.- Los usuarios tendran derecho a obtener prestaciones de salud oportunas y de calidad idénea y

a recibir atencion profesional y éticamente responsable, as{ como trato respetucso y digno de fos

profesionales, técnicos vy auxiliares.
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Articulo 29.- Todo profesional de fa salud, estard obligado a proporcionar al usuario y, en su caso, a sus
familiares, tutor o representante legal, informacidn completa sobre el diagnéstico, prondstico y tratamiento
correspondientes.

Articulo 30.- El responsable del establecimiento estara obligado a proporcionar al usuario, familiar, tutor o
representante legal, cuando lo soliciten, el resumen clinico sobre el diagndstico, evolucién, tratamiento vy

prondstico del padecimiento que amerité el internamiento.

- NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico (DOF 15/10/2012).

2. Campo de aplicacion. Esta norma, es de observancia obligatoria para el personal del drea de la salud y los
establecimientos prestadores de servicios de atencién médica de los sectores publico, social y privado,

inciuidos fos consultorios.

5.3 £l médico, asi como otros profesionales o personal técnico que intervengan en la atencidn
del paciente, tendrdn la obligacién de cumplir fas disposiciones de esta norma, en forma ética y
profesional.

5.6 Los profesionales de la salud estdn obligados a proporcionar informacién verbal al paciente, a
quién ejerza la patria potestad, la tutela, representante legal, familiares o autoridades competentes.
Cuando se requiera un resumen clinico u otras constancias del expediente clinico, deberd ser solicitado
por escrito. Son autoridades competentes para solicitar los expedientes clinicos las autoridades judiciales,
6rganos de procuracién de justicia y autoridades administrativas.

6.2 Nota de evolucian,

Deberé elaborarta el médico cada vez que proporciona atencion al paciente ambulatorio, de acuerdo
con el estado clinico del paciente. Describird lo siguiente:

6.2.1 Evolucion y actualizacion del cuadro clinico {en su caso, incluir abuso y dependencia del tabaco,

del alcohal y de otras sustancias psicoactivas);

6.2.2 Signos vitales, segln se considere necesario,

6.2.3 Resultados relevantes de los estudios de los servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento

gue hayan sido solicitados previamente;

6.2.4 Diagndsticos o problemas clinicos;

6.2.5 Prondstico;
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6.2.6 Tratamiento e indicaciones médicas; en el caso de medicamentos, sefialando como minimo la
dosis, via de administracién y periodicidad,

6.3 Nota de interconsulta.

La solicitud deberé elaborarla el médico cuando se requiera y quedara asentada en el expediente
clinico. La nota deberd elaborarla el médico consultado y debera contar con:

6.3.1 Criterios diagnosticos;

6.3.2 Plan de estudios;

6.3.3 Sugerencias diagndsticas y tratamiento; y

6.3.4 Los demas que marca el numeral 7.1 de esta norma.

- Guia de Practica Clinica “Tratamiento de la Fractura de Clavicula en el
Adulto. México: Instituto Mexicano del Seguro Social, 2011”7,

Establece que las complicaciones gue se presentan con mayor frecuencia después de una fractura de
clavicula, son alteraciones: vasculares y neurolégicas, que incrementan la morbilidad cuando el diagndstico
y el tratamiento son inadecuados o se retrasan, asf como cuando se trata de fracturas expuestas 0 con
luxacidn glenchumeral y/o fractura de escapula, contemplando que la fractura de clavicula se puede
acompafiar de lesiones concomitantes del aparato musculo-esquelético como: Fractura-luxacion
esteroclavicular, fractura-luxacién acromioclavicular, hombro flotante (Fractura de clavicula, cuello v

escapula del mismo lado) siendo esta Gtima una de las indicaciones absolutas de tratamiento quirdrgico.

IX. ACCIONES TRANSFORMADORAS

139. Por los hechos aqui documentados, conforme a lo dispuesto en los articulos 5,
parrafo tercero de la CPELySM, en relacién con los numerales 1, fracciones IVy V, 12
fraccion XLII, 13, fracciones Hll, IV y V de la LVEM; articulo 101 de ta LCODHEM; en
atencidn a las circunstancias particulares del asunto, este Organismo pondera aplicables

las siguientes acciones, soportadas en estandares que establecen un enfoque en DDHH.
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140. Es importante establecer que cada uno de los tramites, acciones y medidas
establecidas en la presente recomendacion, asi como el seguimiento respectivo,
constituyen una responsabilidad de la autoridad recomendada que debe asumir en

funcion de los deberes contenidos en el articulo 1°, parrafo tercero, de la CPEUM.

141. Es menester puntualizar, que la Corte IDH ha establecido que la obligacion de
garantizar impone a las autoridades prevenir, investigar y sancionar toda violacién a los
DDHH, el pronto restablecimiento, si es posible, del derecho conculcado y, en su caso,

la reparacion de los dafios producidos por la violacion de los DDHH.

X. MEDIDAS DE REPARACION

142. Con base en lo dispuesto en los articulos 1, 2, 10, 11, 12, 13, fracciones I, IVy V
de la LVEM; asi como los citados en el cuerpo del presente documento, este Organismo

pondera aplicables las siguientes:

VIil.l. Medidas de rehabilitacion.

143. La rehabilitacién busca facilitar a las victimas su capacidad de enfrentar los efectos
sufridos por causa de las violaciones de derechos humanos.#* Se pretende reparar lo
relativo a las afectaciones fisicas, psiquicas o morales que puedan ser objeto de atencién

médica o psicolégica. !4

VIILLL. Atencién Médica, Psicoldgica y/o Psiquiatrica

14 prticulo 27, fraccicn 1, de la LGV.
135 Cfr, Calderén Gamboa, Jorge F. La evolucidn de fa “reparacian integral” en la jurisprudencia de la Corte Interamericana de Derechos Humanos,
México, CNDH, primera reimpresion, 2015, p. 55.
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144, Acreditada la vulneracion a los derechos humanos de V, es preciso que la autoridad
recomendada, previo consentimiento informado de V, otorgue la victima la rehabilitacién
que requiera, a efecto de que, en su caso, puedan afrontar la vulneracion a derechos
humanos de que fueron objeto y recuperar su salud fisica y mental, por o que, el Instituto
de Seguridad Social del Estado de México y Municipios debera documentar las gestiones
que lleve a cabo, a efecto de proporcionar a V, la atencién médica, psicologica y/o
psiquiatrica que corresponda, previa autorizacién y consentimiento documentados

cabalmente.

145. La autoridad recomendada en el contexto de sus gestiones, debera procurar que
tales servicios se encuentren en un perimetro conveniente y accesible para el traslado
de V.

146. Para tal efecto la autoridad recomendada debera informar y acreditar lo conducente
al cumplimiento de este punto dentro de un plazo de quince dias habiles siguientes al en

que haya aceptado el presente documento Recomendatorio.
VIILLIH. Asesoria Juridica

147. Como segunda medida de rehabilitacién, la autoridad responsable debera gestionar
ante la Comision Ejecutiva de Atencion a Victimas del Estado de México, brinde a V, el
servicio de asesoria juridica, si asi lo requiere, a efecto de coadyuvar con la integraciéon
de las investigaciones penal y administrativa gque se lleven a cabo, respecto a las
conductas ilegales en que podrian haber incurrido las personas servidoras publicas

responsables.
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148. Para fal efecto, la autoridad recomendada debera informar y acreditar lo conducente
al cumplimiento de este punto dentro de un plazo de quince dias habiles siguientes al

en que haya aceptado el presente documento Recomendatorio.

VIILII. Medida de compensacion

149. La compensacion se otorga por todos los perjuicios, sufrimientos y pérdidas
econdmicas evaluables como consecuencia de la violacidn de derechos humanos

cometida, en forma apropiada y proporcional.'46

VIILILL Inscripcion en el Registro Estatal de Victimas y pago de compensacion
pecuniaria.

150. La presente Recomendacién otorga la calidad de victima a V. En tal virtud, con
fundamento en los articulos 10, fraccion |, 12, 51, 57 y 58 ter, tercer parrafo de la Ley de
Victimas del Estado de México, el ISSEMYM debera solicitar formalmente la inscripcién
de V, en el Registro Estatal de Victimas, manejado por la Comision Ejecutiva de Atencion
a Victimas del Estado de México, debiendo solicitar los dictamenes correspondientes a
fin de determinar el monto que el ISSEMYM, deberéa cubrir a V, con motivo de la violacion
a los derechos humanos documentada en la presente Recomendacion. Una vez
determinado el monto de la indemnizacion compensatoria que corresponda, la autoridad
recomendada se debera asegurar que V, reciba la misma cantidad econdmica debiendo
documentar dicha circunstancia y haceria del conocimiento a esta Comision de Derechos

Humanos.

M8 Articulo 27, fraccion i, de la LGV,
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1561. Solo de manera excepcional, debidamente justificada y subsidiaria’’, previo
acuerdo de la Comisidn Ejecutiva, sera cubierto por ésta Gitima a través del Fondo Estatal
de Ayuda, Asistencia y Reparacion Integral, previsto en la Ley de la materia.

152. Para tal efecto la autoridad recomendada debera informar y acreditar lo conducente
al cumplimiento de este punto dentro de un plazo de quince dias habiles siguientes al

en que haya aceptado el presente documentos Recomendatorio.
VIILII. Medidas de satisfaccion

153. La medida de satisfaccion, prevista en el articulo 13, fraccion IV, de la LVEM busca
reconocer y restablecer la dignidad de las victimas y ofendidos, asi como la identificacion
en la verdad de los hechos y el encuentro publico, sin transgredir la proteccién e integridad
de las victimas o personas relacionadas. Por lo que, se estima procedente formular la

siguiente recomendacion:
VIILIHLIL Disculpa institucional

164. Orientada a reconocer y restablecer la dignidad de las victimas, la autoridad
recomendada debera ofrecer a V una disculpa institucional. Dicha estrategia constituye un
acto de reconocimiento de la responsabilidad y el interés genuino de reparacién respecto

de las violaciones a DDHH acreditadas en esta recomendacion.

165. En el caso concreto, el acto de la disculpa publica se debera ofrecer en un lugar
adecuado para un evento de esta magnitud, que cubra los requisitos minimos que requiere

este acto protocolario; ademas, la disculpa debe ser ofrecida, preferentemente, por

¥ Articule 12, fraccion XXX y articulo 51 de la Ley de Victimas de! Estado de México.
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conducto del Director General del ISSEMYM, en forma escrita y entregada personalmente
a V, con la presencia de un representante de este organismo, en términos del “Protocolo
para ofrecer una disculpa publica derivada de las Recomendaciones emitidas por la

Comisidon de Derechos Humanos del Estado de México”.148

VIILIV. MEDIDAS DE NO REPETICION

156. Son aquéllas que se adoptan con el fin de evitar que las victimas vuelvan a ser objeto
de violaciones a sus derechos y para contribuir a prevenir o evitar |la repeticién de actos de
la misma naturaleza. En este caso, esta Comisién estima conveniente la implementacién de
las siguientes medidas:

VIILIV.l. Formacion continua en materia de Derechos Humanos por parte del
personal médico adscritos a: Hospital Regional Atlacomulco, Hospital Regional
Toluca y al Centro Médico de Toluca, todos del Instituto de Seguridad Social del
Estado de México, incluido personal médico residentes, a efecto de garantizar a

los usuarios una tutela y proteccion efectiva de sus derechos.

157. Es necesario concientizar y sensibilizar a los integrantes de los citados nosocomios,
debido a las deficiencias advertidas en la atencion médica que le fue otorgada a V por
el personal médico, para que comprendan y asimilen la importancia de su labor para
hacer efectivo el derecho a la proteccién de la salud.

158. En consecuencia, con la finalidad de mejorar la calidad en la atencion médida

proporciona por el personal médico adscrito a los hospitales en cita, el ISSEMYM debera

148 Consultable en la  Gaceta de  Derechos  Humanos, nlmero 380 del 3 de  noviembre de 2022,
At /187 216,192 133/SISTEMAS/PIC/DOCUMENTOS/CONTRATOS/ 216 pdf,
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acreditar que todo su personal médico, llevan a cabo un curso de formacién continua en
materia de derechos humanos, concretamente sobre el derecho a la proteccion de la
salud, el derecho a una atencidén médica libre de negligencia, el derecho a recibir los
medicamentos y tratamientos correspondientes a su padecimiento, y, derecho a recibir
informacién suficiente, clara, oportuna y veraz sobre los tratamientos médicos o
guirargicos.

159. De ahi que, como acciones extensivas para garantizar los ddhh de las personas
que son detenidas con motivo de un arresto administrativo, la autoridad recomendada
debera acreditar que las personas adscritas a ésta y que, de acuerdo con sus funciones,
realicen este tipo de detenciones, llevaron a cabo un curso de formacion continua en el
que hayan abordado temas relativos a los derechos a la legalidad, seguridad juridica y
a la libertad.

160. Para efectos de cumplimiento, la autoridad recomendada presentara a esta
Comision un programa del curso de capacitacion dirigido al personal médico adscrito a
los Hospitales en cita y los médicos residentes: el nombre del curso; el alcance de este,
el objetivo que se pretende alcanzar; la duracion en horas; el temario concreto; los
objetivos especificos; asi como los documentos que respalden su instrumentacion y

cumplimiento.
VIILIV.Il. Estrategia de mejora que asegure el llenado del expediente clinico.

161. Dadas las omisiones cometidas por los servidores publicos responsables, esta
Comisién considera gue la autoridad responsable debe implementar una estrategia de
mejora continua que asegure el llenado del expediente clinico por parte del personal de

salud que intervenga en dicho proceso. Para tal efecto, debera disefiar formatos
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inteligentes, privilegiando en la medida de lo posible, medios tecnoldgicos, tal como 1o
marca la NOM-024-SSA3-2010, a fin de generar cerieza sobre todas y cada una de las
anotaciones y las referencias que realicen los medicos respecto de sus pacientes, asi

como de la identificacion del médico que las efectla.

162. Aunado a lo anterior, la autoridad responsable debera distribuir la NOM-004-SSA3-
2012, del Expediente clinico entre el personal de los nosocomios citados con antelacién
sujeto a dicha normativa. La autoridad recomendada podra efectuar dicha distribucion en
medio impreso o electrénico, debiendo acreditar dicha distribucién esta Comision de

Derechos Humanos.

VIILIV.II Difusién de la presente recomendacion en la pagina electrénica de la

Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios.

163. Se cita la difusién de la presente Recomendacion en la pagina electronica oficial
del Instituto de Seguridad Social del Estado de México, respectivamente, ya que tal y
como se preciso en lineas que anteceden, la obligacidon de promover tiene dos objetivos
principales, por una parte, que las personas conozcan sus derechos y mecanismos de
defensay, por otra, avanzar en la satisfaccion de tales derechos, con lo cual se pretende

orientar al desarrolio y empoderamiento de los ciudadanos desde y para sus derechos.

164. En tal virtud, dentro de un plazo de quince dias habiles siguientes al en que sea
aceptada la presente Recomendacion |la autoridad recomendada debera hacerla publica
en su pagina oficial electrénica, a efecto de que el personal que labora en dicha
institucién tenga conocimiento de los derechos y obligaciones que les asisten cuando se
encuentren en situaciones como las aqui descritas y, por otra parte, se logre el

empoderamiento de los ciudadanos desde y para sus derechos, pretendiendo gue la
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difusién de los mismos permee en una conducta institucional tendente a erradicar este

tipo de actos.

165. En mérito de lo antes expuesto y fundado, con sustento en los articulos 1°, parrafos
primero, segundo y tercero, 16, parrafo cuarto y 102, apartado B, parrafos primero,
segundo, tercero y quinto de la CPEUM; 16 de la CPELYSM, 13 fraccién VIII, 28 fraccion
X1V, 99 fraccion L1, 101 y 103 de la LCODHEM, este Organismo Constitucional Auténomo
formula al ISSEMYM, las siguientes:

Xl.  RECOMENDACIONES

PRIMERA. Las medidas de rehabilitacion, buscan facilitar a las victimas su capacidad
de enfrentar los efectos sufridos por causa de las violaciones de derechos humanos, por

lo que se recomienda a la autoridad responsable, las siguientes:

a) Otorgue Atencidon Medica, Psicolégica ylo Psiquiatrica a la victima, en

términos del numeral VHLLIL

b) Gestionar el servicio de Asesoria Juridica a la victima, en términos del numeral
VILLIL

SEGUNDA. La medida de compensacion, se otorga por todos los perjuicios,
sufrimientos y pérdidas evaluables que sufre la V, por lo que, se recomienda a la

autoridad responsable, la siguiente:
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a) Solicitar la inscripciéon en el Registro Estatal de Victimas y realizar el pago

de compensacion pecuniaria, en términos del numeral VIILILL

TERCERA. Las medidas de satisfaccion buscan reconocer y restablecer la dignidad
de las victimas y ofendidos, asi como la identificacion en la verdad de los hechos vy el
encuentro publico, sin transgredir la proteccién e integridad de las victimas o personas

relacionadas por lo que se recomienda a la autoridad responsable, a siguiente:

a) Ofrezca una Disculpa Institucional a la victima, en términos del numeral

VIILIILL del apartado correspondiente a las medidas de satisfaccion.

CUARTA. Con las medidas de no repeticidon se pretende evitar que las victimas
vuelvan a ser objeto de violaciones a sus derechos y para contribuir a prevenir o evitar
la repeticion de actos de la misma naturaleza. Con dicha finalidad es que se recomienda
a la autoridad responsable realizar las siguientes:

a) Formacién continua en materia de Derechos Humanos por parte del
personal médico adscritos a: Hospital Regional Atlacomulco, Hospital
Regional Toluca y al Centro Médico de Toluca, todos del Instituto de
Seguridad Social del Estado de México, incluido personal médico
residentes, a efecto de garantizar a los usuarios una futela y proteccion

efectiva de sus derechos, de acuerdo con el numeral VILIV.L.

b) Estrategia de mejora que asegure el llenado del expediente clinico, en

términos del numeral VIILIV.IL.
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¢) Difusion de la presente recomendacidn en la pagina electrénica oficial,

respectivamente, por los motivos expresados en el numeral VIILIV.1II.

166. Por otra parte, sin que esto forme parte de los puntos recomendatorios, con
fundamento en lo dispuesto en el articulo 222 del Codigo Nacional de Procedimientos
Penales y 50, fraccidon H de la Ley de Responsabilidades Administrativas del Estado de
Mexico, se instruye a la Unidad Juridica y Consultiva de la Comision de Derechos
Humanos, para que con copia certificada de la presente recomendacion de vista a la
Fiscalia General de Justicia del Estado de México, a efecto de que en el ambito de sus
atribuciones y de estimarlo pertinente determine lo conducente, respecto a iniciar la
investigacion correspondiente por la probable responsabilidad penal en que pudieron

haber incurrido los servidores publicos responsables.

167. De igual forma, se instruye a la Unidad Juridica y Consultiva de la Comisién de
Derechos Humanos, para que con copia certificada de la presente recomendacion de
vista al Organo Interno de Control del Instituto de Seguridad Social del Estado de México
con la finalidad que, tomando en consideracion la presente resolucion y en el ambito de
su competencia de inicio a la respectiva investigacion en la que determine o que en

derecho corresponda.

168. Lo anterior en cumplimiento a la obligacién de denunciar que en materia penal y
administrativa establecen los numerales en cita del Cédigo Nacional de Procedimientos
Penales y su correlativo de la Ley de Responsabilidades Administrativas del Estado de

México.
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169. Las Recomendaciones emitidas por este Organismo, de acuerdo con lo sefialado
por el articulo 16 de la CPELySM, tienen el caracter de publicas y se emiten con el
propdsito fundamental de contribuir a gue los servidores publicos de la entidad y de los

municipios se apeguen invariablemente a lo prescrito por la ley.

170. Para efecto de dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 105 de la
LCODHEM's me permito solicitar amablemente que su respuesta sobre la
aceptacion de esta Recomendacion, que no es delegable, se informe a este

Organismo dentro de los 15 dias habiles siguientes a su notificacién.

171. Asimismo, las pruebas correspondientes a la acreditacion del cumplimiento del
presente documento deberan hacerse llegar dentro de los 15 dias habiles siguientes

a la fecha en la que haya concluido el plazo para informar sobre su aceptacién.

172. Es pertinente expresar a usted que en términos de lo dispuesto en el humeral 109
de la citada Ley, cuando una Recomendacion no sea aceptada o cumplida, por las
autoridades o servidores publicos, éstos deben fundar, motivar y hacer publica su
negativa; asimismo, la Legislatura del Estado a peticion de la Comision, podra solicitar

su comparecencia a efecto de que justifiqgue su negativa u omision.
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173. En términos del articulo 107 de la Ley de esta Casa de la Dignidad y las libertades,
una vez aceptada la Recomendacion, las autoridades ¢ servidores publicos estan

obligados a cumpliria en sus términos y a dar publicidad a las acciones llevadas a cabo.

174. Finalmente, no omito comentarle que este Organismo Publico Auténomo tiene la
obligacion de incluir en los informes que presenta a los tres Poderes del Estado de
México, las Recomendaciones que se hubiesen formulado y que ademas deberan ser

difundidas para conocimiento de |la sociedad.

ATENTAMENTE

%
MTRA. ER-D.--MYRNA ARAGELI'GARCIA MORON

PRESIDENTA DE LA €OMISION DE DERECHOS
HUMANOS DEL ESTADO DE MEXICO

Toluca de Lerdo, Estado de México; agosto trece de dos mil veinticinco. La que suscribe, Fabiola Manteca Hernandez, Primera
Visitadora General de la Comisién de Dergt ¥ Jumanos del Estado de México, con fundamento en lo dispuesto en el articulo 32
de la Ley de este organismo conslituciokal ayténomo CERTIFICO que la presente corresponde a la Ultima foja de la
Recomendacién 16/2025 emitido el dia de | ; 4, la cual contiene la firma autdgrafa de la Presidenta de la Comision de Derechos
Humanos del Estado de México, DOY FE '
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