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INTRODUCCION.

La importancia que hoy reviste los derechos
humanos en nuestro pais y en el mundo, y la
diversidad de lenguaje induce a conocer con
profundidad el conocimiento juridico méedico.

El presente trabajo tiene la finalidad de dar a
conocer los derechos y obligaciones de los
prestadores de servicios Yy los usuarios,
promoviendo una cultura informativa de los
derechos humanos tan necesaria en nuestro
entorno.
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CONOCIMIENTO DE SUS
DERECHOS.

s El paciente que cada dia este mejor informado por
medios escritos y electronicos.

Ponen en tela de juicio las decisiones de los Médicos y
odontologos especializados, por falta de capacitacion.

Los abogados aprovechan tal situacion y demandan a
meédicos y odontologos especializados y hospitales;
debido a la falta de informacion tanto como el
paciente y especialista.




JUSTIFICACION

| 'y PLANTEAMIENTO DEL

PROBLEMA:

¢CUAL ES EL CONOCIMIENTO DE DERECHOS Y OBLIGACIONES

DEL PACIENTE Y MEDICOS ?

= EL AUMENTO DE QUEJAS COMO CAUSA DE
INSATISFACCION POR PARTE DEL PACIENTE.

= DESCONOCIMIENTO DE DERECHOS Y
OBLIGACIONES POR LOS PACIENTES Y
PRESTADORES DE SERVICIO.




SUPUESTO:

DERECHOS DE LOS
PACIENTES

DERECHOS y
OBLIGACIONES
MEDICOS

ES POSIBLE ELABORAR UN INSTRUMENTO REGIONAL

INTERAMERICANO SOBRE LA CARTA DE OBLIGACIONES DE
LOS PACIENTES Y MEDICOS.




A 'y OBJETIVO GENERAL:

EL PRESENTE TRABAJO TIENE LA FINALIDAD DE DAR A
CONOCER LOS DERECHOS Y OBLIGACIONES DE LOS
PRESTADORES DE SERVICIOS Y LOS USUARIOS.

OBJETIVO ESPECIFICOS:

PRIMERA DE CARACTER GENERAL, YA QUE LOS DERECHOS DE
DICHOS SUJETOS SE RELACIONAN CON SU AMBITO LABORAL.

LA SEGUNDA DE CARACTER ESPECIiFICO, ATANEN A LOS
DERECHOS DE LOS PROFESIONISTAS Y TECNICOS, QUE POR

LO ESPECIALIZADO DE SU ACTIVIDAD DEBEN SER
DIFUNDIDOS ENTRE QUIENES SON RESPONSABLES DE LA
TUTELA DIRECTA DEL DERECHO A LA PROTECCI6N DE LA
SALUD.
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Ve R Relacion
SO Médi Pacient
5 1*7 edico / Paciente.

Empatia Interés Genuino
"\ e
Deseo de Ayuda Orientacién Social
N\ /
Respeto Mutuo Comprension
N /

Buen Humor



7«5 Evolucion de la Relacion Médico /
Sy Paciente.

Paternalismo.
Caodigos, Declaraciones y Normas.

Liberarse del paternalismo y sentir
que la relacién con su médico es la
de dos personas adultas que se
necesitan y respetan mutuamente.



Caodigo de Hamurabi
Juramento hipocratico
Caodigo Neuremberg
Caodigo Helsinki
Declaracion de Ginebra
Declaracion de Tokio
Declaracion de Hawai
Declaracion de Atenas
Resolucion de Pena capital
Declaracion de Estocolmo
Caodigo de Bioética para el
personal de salud

Cadigo de Conducta para el
personal de Salud

Marco

', , Etico / Legal
«? (Obligaciones de los Médicos)

Ley General de Salud y sus
Reglamentos

Ley Reglamentaria del Art.
5° Constitucional sobre
profesiones

Cadigo Civil
Cadigo Penal

Normas Oficiales
Mexicanas
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N ® Etico / Legal de los pacientes.

\ >
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s México

Obligaciones (Marco Legal)
Derecho Comparado: Ley General de Salud y su Reglamento de Atencion Médica
Norma Oficial Mexicana sobre el expediente clinico

ESpana_ (Marco Etico)
Costarica Cédigo de Bioética para el personal de salud
Argentina Cédigo de Conducta para el personal de salud

Cédigo de Etica del Colegio de Medicina Interna

Derechos (Marco Legal)

La Constitucion
‘Ley General y su Reglamento sobre Atencion Médica

Estados Unidos La Ley General de Salud
Lisboa -La Norma Oficial Mexicana sobre el expediente clinico

Espana (Marco Etico)
*Declaracion Universal de los Derechos Humanos
Principios de Bioética



©'%  PRINCIPIOS.
Autonomia - Consentimiento Informado.
Justicia.
Beneficencia.

No Maleficencia.




W G Derechos de los Pacientes
£ “y Obligaciones de los Médicos.

ﬂ

Carta de Derechos de
los Pacientes
Atencion medica

Actual_ize_\r sus
conocimientos

Actuar en pleno uso

acecuada de sus facultades
Trateicigno;y No atenderse asi_
- 7 lespetliosg mismo, a su familia,
Atencion de Informacion amigos, ni
- suficiente oportuna y empleados.
v rgencia vaies No cobrar honorarios
- Libre decision por transferencia de
QueJaS Consentimiento pacientes .
informado Poner a disposicion
Confidencialidad del paciente recursos

Segunda opinién y conocimientos

Expediente clinico
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- 'y Derechos de los Médicos  Obligaciones de los Pacientes

Tramites

Ejercer !lbremente Cuidado de
Ln:gﬁ'raazlones instalaciones
. Informacioén

Disponer de Carta de Derechos de cumolir
recursos - ~umpii
los Médicos indicaciones

Abstenerse de R t )
resultados Remuneraciono Salud publica
Educacién medica\ Pago por el servicio Contagio
continua medico -

e Quejas
Investigacion

Asociacion



DICTAMENES RECIBIDOS.

SOLICITUDES DE DICTAMEN MEDICO-PERICIALES

SEGUN INSTANCIA JURIDICA
I NETANCI A Enern Enero a

INTITUCIONES DE FROCURACION DE JUSTICIA [ 7 f4.20
PROCURADURIA GENERAL DE JUSTICIA MILITAR 4 4 2857
PROCURADURIA GENERAL DE LA REFUBLICA 4 4 7857
PROCURADURIA GENERAL DE JUSTICIA E3TATAL 1 1 714
INETITUCIONES ADMINESTRATIVAZ 4 4 78 57
BECRETARIA DE LA FUNCIDN PUSLICA 3 3 .43
BECRETARIA DE 3ALUD 1 1 7.14
INBTITUCIONES DE IMPARTICION DE JUBTICIA 1 1 7114
PODER JUDICIAL DE LA FEDERACICH 1 1 714
TOTAL i " 100.00

Mods: La sollcudes reallzadas por el Comisionado Macknal de Arblira)e bedico e refiersn & un pronunclamients insSluconal




«7 DICTAMENES RECIBIDOS.

SOLICITUDES DE DICTAMEN MEDICO-PERICIALES
POR INSTITUCION MEDICA IMPLICADA

|l HNETI TUCI ON Eneso Enem e

IDE SEGURIDAD S0CIAL | | 11 || 1 [ s |
IMSS || 5 | | I
ISECENA || 3 | | 3 | 4 |
IsssTE || : || 2 [ um |
ISECEMAR || 1 | | 1| 714 |
ISERVICIOS PRIVADOS | | 2 | | 2 | 14z |
[CLINICAS {SIN SERVICIO DE HOSPITALIZACION) || 1 | | 1| 714 |
HOSPITAL || 1 | | 1 | 714 |
POBLACION SIN SEGURIDAD SOCIAL | | 1 | | 1 | 14 |
HOSPITALES FEDERALES DE LA SECRETARIA DE SALUD || 1 | | 1 | 714 |

CETLL 14 14 100.00

Mota: La sollciludes realzadas por ol Combslonads Maclonal de Arbiiraje Médico s= refieren & un pronunclamients Insfucional,
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DICTAMENES RECIBIDOS.

SOLICITUDES DE DICTAMEN MEDICO-PERICIALES
POR INSTAMCIA JURIDICA E INSTITUCION

DE ATENCION MEDICA IMPLICADA

Il NETANCI Af | MBTITUCI ON | | Enero || Enero %
FPROCURADURIA GENERAL DE LA REPUBLICA 4 4 28.57
IMSS 3 3 21.43
ISEDEMAR 1 i 744
IFPROCURADURIA GENERAL DE JUSTICIA MILITAR 4 4 2B.57
ISEDEMNA 3 3 21.43
ISSSTE 1 1 7.44
ISECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA 3 3 21.43
HOSPITALES FEDERALES DE LA SECRETARIA DE SALUD 1 1 7.44
IMSS 1 1 7.44
ISSSTE 1 1 7.4
ISECRETARLA DE SALUD 1 1 744
ISERVICIOS PRIVADOS 1 1 7.4
IFPROCURADURIA GEMERAL DE JUSTICIA ESTATAL 1 1 7.4
ISERVICIOS PRIVADDS 1 1 7.54
IPODER JUDICIAL DE L& FEDERACION 1 1 7.4
IMSS 1 1 7.04

ToT AL 14 T} 100,00

Nota: La solcihudes realzadss por & Comisionads Madonal de Aroiraje Médico s nellsrnen 8 un pronunciamisnto nstiucional,
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«,}, DICTAMENES CONCLUIDOS.
U Ng

DICTAMENES MEDICO-PERICIALES CONCLUIDOS

SEGUN INSTANCIA JURIDICA
| KETANCI A Enern Enero w

Mmmmemmmmﬂ DE JUBTICIA 15 15 EB.{E
PROCURADURIA GENERAL DE LA REFUBLICA 15 15 B8 {8
Pmmmnmmmm B : I
BECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA 5 g FPRE
CONTRALORIADE LOS GOBIERNCS LOCALER i i 455
hmmmuﬂme MPARTICION DE JUSTICIA i 1 45
POOER JUDICAL DE LA FEDERACION i i 458
TOTAL 2 2 100.00

Mata: La solciludes relzadas por & Comiskonada Maclonal de Artiirae Médico 52 refieren 3 un peonunciambents Insthucional,
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«7 DICTAMENES CONCLUIDOS.
N

DICTAMENES MEDICO-PERICIALES CONCLUIDOS
POR INSTITUCION MEDICA IMPLICADA

I NETITUCI ON o R .
[E 3EGURIDAD BOCIAL | 13 | 19 BF 38
sz 14 " E154
350TE 3 3 1354
FEMEX 2 2 5.8
|aenwmm FRIVADOE 2 2 9,08
CLMICAS (BN BERVICIO DE HOBPITALIZACIN) 1 1 455
HOSPITAL i i 455
[FOBLACION BIN BEGURIDAD 30CIAL i i 4FF
S0SIERND DEL DISTRITO FEDERAL (3.0F ) i i 455
TOTAL » 2 100.00




“y DICTAMENES CONCLUIDOS.
U N

DICTAMENES MEDICO PERICIALES CONCLUIDOS

SEGUN RESULTADO (MODALIDAD)

RESULTADD Enero Enero i
[EMIZION DE DICTAMEN n n 100.00
3 eyidancla de mala praclica 8 8 %3
Evidencia de mala praciics con relaciin cxusal T T 32
Evidiently g main praciica sin reaciin causal T T 32
Anallsis y as=soria Benica - - 0.00
FRONUNCIAMENTD INSTITUCIONAL 0.0
(M DICTAMEN 0.00
Deyohiin por {sks de sl=menios pars perkar - - N EE]

TOTAL a i pleeles
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«7 DICTAMENES CONCLUIDOS.
W e

ESPECIALIDAD DE LOS DICTAMENES CONCLUIDOS

E3FECI ALIDAD Enem Enero Y
OBATETRICIA 5 : P
CIRUGIA GENERAL 4 i 1218
TRAUMATOLDGA 3 3 1354
CIRUGIA NEUROLOGICA 2 Z EI
GMECOLOGM 2 Z EI
CARDIOLOGIA i i 45
INFECTOLOGIA i i 45
IMEDICINA INTERNA i i 45
OFTALMOLOGIA i i 45
ONCOLOGIA QUIRLRBICA i i 45
TOTAL ] Y, 100.00




INCONFORMIDADES
RECIBIDAS.

INCONFORMIDADES RECIBIDAS

POR INSTITUCION MEDICA
I NETITUCI ON Enero Enero M
DE BEGURIDAD SOCIAL [ | 105 [ | 305 | 5164
IMBZ 75 7 4545
IB23TE Fo) I 16.36
PEMEX 2 2 121
lz2aTE ESTATAL 1 1 05
[sEmICIOE PRIVADOR 51 5 .91
[CONEULTORID (BENERAL D EBPECIALIZADD) | ) | | 1 | 2m |
[HOESRITAL [ | 15 [ | 16 | 470 |
[CLINICAS [3IN SERVICIO DE HOBFITALZACION) | | 2 [ | 2 | 121 |
[POBLACICH S SEGURIDAD BOCIAL [ | 7 [ | 7 | 424 |
|HOBFITALES FEDERALES DE LA BECRETARIA DE BALUD | 5 | | B | 15 |
BOBIERND DEL DE3TRITO FEDERAL {B.0F.) 1 1 051
AZEITEMCIA PRIVADA, 1 1 051
ABEITEMCIA PRIVADA 1 1 05
DE ASEITENCIA 30CIAL 1 1 05t
BERV. MED. DE IN3TIT. UNIVERSITARIAS 1 1 [

TOTAL | | 186 || 185 10000

El onoapto Inoonformidadss, inoluys gesdlonas iInmadiatas y quajas.




INCONFORMIDADES
RECIBIDAS.

INCONFORMIDADES RECIBIDAS

POR ENTIDAD FEDERATIVA

ENTI| DAD FEDERATI VA Enero Enero o
DISTRITO FEDERAL 112 112 67.08
ED0. DE MEXICO 15 15 4,08
[ ZJUERETARD Li] il 364
ICHIHUAHUA 4 4 242
[GUAMAIUATO 3 3 182
IGUERRERD 3 3 182
[WVERACRUZ 3 3 182
ICHIAPAS 2 2 121
LALISCO 2 2 121
FUEBLA 2 2 121
ISONORA 2 2 121
UCATAN 2 2 121
A GUASCALIENTES i 1 061
BAlA CALIFORMLA 1 1 061
ICOAHUILA i 1 061
HIDALGD 1 1 061
MAYARIT 1 1 061
MUEWVD LECH i 1 061
ISAN LUIS POTOS] 1 1 081
ISIMNALDA i 1 061
TAMAULIPAS i 1 061
TOTAL 185 165 100.00

El oonaapto Inoanformidades, incluye gesilonss Inmadiatas v quejac.




& RECIBIDAS.

INCONFORMIDADES RECIBIDAS
POR GENEROQ Y GRUPO ETAREDQ

-» INCONFORMIDADES

| GENMERD GRUPO ETARE®D | | Emero || Eneno a
[FEMENING [ | 86 [ | a8 52.12
Menores de un ano | 1 | 1 0.81
fald | ] | 3 1.82
15a24] | 4 [ | 4 242
25a34| | 26 [ | 28 15.76
d5a44] | 22 | 27 13.33
45 a 48 | 4 | 4 2.42
s0a54| | 8 [ | & 3.64
55a64| | 10 [ | 10 £.08
B5 y mas 10 10 £.08
MASCULING | 78 78 47 BB
Menores de un ano | 2z | | 2 1M
1a4| | ] [ | 3 1.32
5a14] | ] | B 2.64
1652324 [ 5 | 5 3.03
25a34) | 12 [ | 12 7.27
35a44 | 12 | | 12 7.27
45a40) | 7 | T 4.24
60 a 54 | 7 | 424
s5a64 | 12 [ | 12 7.27
B5ymas| | 13 | | 13 7.38
TOTAL | 165 | | 165 100.00

El conoapto Inconformildades, Inoluys gesilonss Inmadiatas v qusjas.




INCONFORMIDADES
RECIBIDAS.

MOTIVO DE LAS INCONFORMIDADES RECIBIDAS

MOTI VO

Enero Enero '}E
TRATAMIENTO QUIRURGICO i i 40,08
TRATAMIENTO MEDICO i 3 18.38
DIAGNOSTICO il Kl 18.18
(OTROS MOTIVOS 1 il .08
AUYILARES DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO i f 34
ATENCION OE PARTO Y PUERPERIC INMEDIATO 3 ] 18
ATENCION INICIAL 1 2 1.1
RELACION MEICO-PACIENTE 1 1 iLij
TOTAL 185 i 100.00

E1 oanaapka Inoonformikdade, inoluys gastionas Inmadiatas y quajac.




SR INCONFORMIDADES

Y CONCLUIDAS.

INCONFORMIDADES CONCLUIDAS

POR INSTITUCION MEDICA
| NETITUCI ON Enem Enero %

[ BEGURIDAD BOCIAL 120 120 7273
T % BE 5212
35ETE 3 31 1873
FEMEX 3 3 182
Iaenwmmﬁuvmm M M 2051
CONZULTORIO [GENERAL O ESPECIALIZADC) T 28 1697
HO3PITAL 3 3 1]
P’GELAGIDN 8IN SEGURIDAD BOCIAL | | 1 | | 10 606
HOSPITALES FEDERALES [ LA SECRETARIA DE BALUD 6 B 154
[GOBIERNG DEL DISTRITO FEDERAL (G.0F ) 4 1 242
Penalmmmu. | | 1 | | 1 051
BERY. MED. DE IMETIT. UMIVERSITARIAZ 1 1 0

TOTAL 186 186 100.00

El conoapto inoonformidades, noluys gestionss inmadiatas y quejas.




INCONFORMIDADES
b CONCLUIDAS.

GESTIONES INMEDIATAS POR ESPECIALIDAD
(percepcion del usuario)

ESFPECIALIDAD e = o
|oRTOPEDA GENERAL | | 5 | | B | ‘00 |
[2ERYICIDE AUXILIARER DE DIAGNGETICO [ | 4 | | 4 | 567 |
|cmuen cenEsAL | | F: | | 2 | 8.33 |
[FEDIATRIA | | 2 | | 2 | 833 |
[urGENCIAS MEDICAS | | 2 | | 2 | 8.33 |
[cmuals KeURDLGICA | | i | | 1 | 417 |
|cmuGla VASCULAR ¥ ANGICLOGIA [ | i | | 1 | 417 |
[cermaToLOGIA | | 1 | | 1 | 417 |
[MEDICHA mTERNA [ | i | | 1 | 417 |
[eonaToLoG1A | | 1 | | 1 | 417 |
[osaTETRICIA | | i | | 1 | 417 |
[ooowToLoels | | 1 | | 1 | 417 |
| OOONTOLOGM BENERAL| | i | | 1 | 417 |
[oNCOLOGIA MEDICA | | 1 | | 1 | 447 |

TOTAL 24 24 100.00




INCONFORMIDADES

CONCLUIDAS.

QUEJAS CONCLUIDAS POR ESPECIALIDAD DEL MEDICO

IMPLICADO EN SERVICIOS PRIVADOS

ESFECI ALIDAD EnaT s o
IBIN ELEMENTOR FARA IDENTIFICAR | | 17 | | 17 5343 |
ICIRUGLA PLAZTICA Y ESTETICA | | 4 | | 4 1250 |
loooNTOLOGIA | | 3 | | 3 538 |
| OOONTOLOGM GENERAL| | 1 | | 1 |
| ORTODONCIA| | 1 | | 1 ERE |
| PROTEZIE| | 1 | | 1 |
BINECOLOGIA | | 2 | | 2 65 |
WROLOGIA | | 2 | | 2 x|
CIRUGIA GENERAL | | 1 | | 1 M |
CIRUGIA PEDIATRICA | | i | | i |
IORTOPEDIA GENERAL | | 1 | | 1 |
TRAUMATCLOGIA | | i | | 1 M |

TOTAL 1 2 100.00




INCONFORMIDADES
CONCLUIDAS.

QUEJAS CONCLUIDAS POR ESPECIALIDAD DEL CASO

EBEFECI ALI DAD Enero Enero =
IR GIA GEMERAL 13 13 13.48
[URGENCIAS MEDICAS 12 14 EEE]
[MEDICIA FAMILIAR 12 12 851
loooNTOLoGLA 12 12 B.51
FROTEBIS 8 8 557
PROETOOONCIA 2 2 142
END:OOONCLA] 1 1 071
ORTOOONCLA 1 1 o7
|lBINECOLOG1A I 11 7.50
loFTALsoLoGia B ] 557
[TRAUMATCLOGIA 7 7 495
|oRTOPEDIA GENERAL 5 B 426
[cIFUGLA PLABTICA Y EBTETICA 5 5 355
|OEETETRICIA 5 5 355
[BIN ELEMENTOE FARA IDENTIFICAR 5 5 355
[UROLD G 5 5 355
pEUROLOGIA 4 4 284
FEOIATRIA 4 & 284
[aaeTROENTERCLOGIA 3 3 213
[HEMATOLOGIA 3 3 213
MEFROLOGIA 2 2 142
[URGENCIAS GUIRDAGIZAR 2 2 142
[poMmEaTRACION 1 1 a7
[pio oA OE LA REFRODUCCION 1 1 o071
[CIFUGIA PEDIATRICA 1 1 o7
[CIRUGIA RECONETRUCTIVA 1 1 o7
[CIRUGIA WABCULAR Y ANGIOLOGIA 1 1 071
[DERMATOLOGIA 1 1 o071
Enooacoria 1 1 o7
EDscma cENERAL 1 1 o7
[MEDICINA INTERNA 1 1 071
MECNATOLOGIA 1 1 o071
[oNCOLOEs QUIRURGICA 1 1 o7
[oTORRINOLARINGOLOG 1 1 o7
[FLANIFICACION FAMILIAR 1 1 o7
[EERVICICE AUMILIAREE DE DIAGHOETICD 1 1 a7

TAL 141 141 100,00

| T o




INCONFORMIDADES
CONCLUIDAS.

INCONFORMIDADES CONCLUIDAS

POR ENTIDAD FEDERATIVA
ENTIDAD FEDERATI VA Eneno Enerm =

[DIETRITO FEDERAL 1M 104 &1.2
[EDO. DE MEXICO 18 18 10,31
RUEVED LEDN B B 154
FUEBLA 5 & 354
WEUAZCALIENTES 5 g 303
AN LIS POTOSI 5 g 303
TABASCD 4 4 242
[coaHUILA 2 2 121
ICHIARAE 2 2 1.24
MORELCSE 2 2 1.21
IIUERETARD 2 2 124
FrsscaLs Fl 2 121
WERACAUZ 2 2 1.21
MICATAN 2 2 1.24
IDURANGD 1 1 &1
[BLANASIATD 1 1 s
HIDALGD 1 1 [
LALIBCD 1 1 s
IDLINTAMA ROO 1 1 s
[BOMDRA 1 1 s

TOTAL 185 185 100,03

El oongapto Inconformildades, incluys gecilonss Inmadiatas y quajas.




ASUNTOS RECIBIDOS.

ASUNTOS RECIBIDOS

07

TIPD DE ASUNTO ENE ABR | MAY | AN | L e | % | ENE
ORIENTACION £33 @ | &8 Y
AZEBORIA 458 % | T i
BEATION INWEDIATA u M| 1% 5

INCONFORMICADES

QUEA 14 W nx 7
DICTAMEN MEDICO - PERICIAL 1 | 143 3
TOTAL 240 ol ol o W | | 15w




RECIBIDOS.

STATUS DE LOS ASUNTOS RECIBIDOS

.4, STATUS DE LOS ASUNTOS
5

EM PROCERD RECIBIDD2 FEELUELTOE EM PRO:CEZD
TIPO DE ASUNTO 'Lm“ = :LMDE
DRIENTACION Eg3 =53
AZEBDRIA 4BH 4EE
GEETICM IMMEDIATA 24 4
QUELA 29 184 41 829
DICTAMEN MEDICD - PERICIAL B3 i iz b1
TOTAL BEE 1,240 1,248 BB




. MODALIDAD DE
"%  CONCLUSION DE LOS

"'

L e ASUNTOS RESUELTOS.

MODALIDAD DE CONCLUSION DE LOS ASUNTOS RESUELTOS

MODALI DAD DE OCOMCLUSI OM Ensro Enero
GESTICH IMMEDIATA 24 4
COMCILEACION 7z 7=

DERIVADD DE LA ACEFTACION DEL ARBITRAJE E g
LAUDO

DERIVADD DE LA ACEFTACION DEL ARBITRAJE

POET - FROPUESTA DE ARREGLO
PO 0T HCILLACION 40 40
FALTA DE INTEREE FROCEBAL 7 7
RRESOLUBLES 3 3
ENVIADAE A LAZ COMEZIONEE ESTATALES

TOTAL 165 1ES

Moda: De log no conclisdos en e mes, 21 comeponden al IMBS; 12 al IBE33TE; 4 a Seniclos Privadios; a 3 oimas insiboeclonss.

Eni & perodo scumulsda, 21 conreponden al IMBE; 12 &l I3EETE; 4 3 Barvidos Frivados; ¥ 3 a oims instiscores.




a

. ¥ CONCLUSION DE LOS

o MODALIDAD DE
L =—ASUNTOS RESUELTOS.

MODALI DAD O E CONCLUEI DN Enaro Enaro

FOR EMIBION DE DICTAMEN Iz ]

PRONUNMCIAMIENTD INSTITUCIOMAL

MO PROCEDEMNCIA DE DICTAMEN

TOTAL - =z

FPROPUESTAS3 I NBTI TUCI ONALES Enmero Eneno

PROPFUEEBTAS INSTITUCIONALED EM CASDE NO CONCILIADOE
DEL IM3E

FROPUEETAS INATITUCIONALES EM EL RESTD DE LOE CAZOE
M3 COMCILIADGE 1 1

TOTAL 1 1




RESULTADO DE EVIDENCIA DE MALA

PRACTICA CONFORME EL ANALISIS DOCUMENTAL DE

LOS ASUNTOS CONCLUIDOS
F ABE I RESEULTADG == Enero k.
CONCILIACION 66 GE 100.00
Ein evidencly de mala pracica 50 50 To.76
Evidencls de mala praciica 16 18 2424
MO COMCILIACION 24 24 10000
Sin evidenda de malx praciica 23 23 5.83
Evidencia de mala pracica 1 i 417
LALDO & B 10000
2in evidencla de mals pracica 1 1 18.67
Evidencia de mala praciica g 5 23133
FROPUESTA DE ARREGLD 1 1 100.00
Hin evidenda de mala praciica 0 O 0.0
Evidencia de mala praciica 1 i 100.00
DICTAMEMEE 2 ] A00.00
Sin evidenda de mala praciica 8 B 38.368
Evidencia de mala pracica 14 14 03,64
TOTAL 113 113 10000
Sin evidenda de mals pracics B2 a2 8861
Evidencia de mala pracica a7 37 31.08




2. COMPROMISOS ASUMIDOS EN

.
-

‘*7 GESTIONES INMEDIATAS.

COMPROMISOS ASUMIDOS EN GESTIONES INMEDIATAS

Comproml 5o EME | FEE | 4R | #BR || mar | wuw
WTENCICH MEDICA ESFECIALIZADA T
IADELANTAR FECHA FROGRAMADA )
[EFECTLIAR EETUDIGE DE LABDAATORIO Y/0 GASINETE )
[EAPLICACION MEDICA 4
IREVALDRACION MEDICA 1
[REEMBOL30 DE GARTOR 1

rHTHEH.hIJE REELULTADD DE ESTUDIDE 1

\CAMEID DE MEDICD Y10 DE UNIDAD HOSFITALARIA 1

[RECONSIDERACION DE EGREED 1

Tol al M




“<\1, COMPROMISOS ASUMIDOS EN
f) CONVENIOS DE CONCILIACION.

COMPROMISOS ASUMIDOS EN CONVENIOS DE CONCILIACION Y LAUDOS

uuuuuuuuuu Enero Enam M
hu:ae GENERAN COMPROMIZOR 5 3 B5.38
REEMBOLAD DE BAITOR 12 12 15.33
| mmmmm T 1 1410
}ann!mzamcm 4 4 513
TOTAL 8 [} 100.00




QUEJAS CONCLUIDAS POR ESPECIALIDAD DEL MEDICO IMPLICADO

EN SERVICIOS PRIVADOS, SEGUN EVIDENCIA DE MALA PRACTICA OBSERVADA

Enem Ener
ESPECIALIDAD Ben] ] e S | Gw || na || Cnie
i | e | s | i || s—— i |
i | ow | i pds | wa ||
i s
BN ELEMENTOS PARA IDENTIFICAR 2 5 0 2 : 0 57| 7143
CIRUGIA FLASTICA ¥ ESTETICA 3 i 3 75,00 | 2500
BMECOLOGIA 2 2 | -
CIRLIGIA BENERAL 1 1 1000 -
COONTOLOBIA i 2 2 100.00
DOONTOLOGIA BENERAL i 100.00
ORTCOONCIA i i
PRATESIE ! i
TRAUMATOLOGI 1 - - woa| -
URDLOGIA 1 i i | -
CIRLIGIA FEDIATRICA - i i
CATOPEDIA BENERAL i i
TOTAL 10 7 1 10 7 15 cg.82 | 41.48




QUEJAS CONCLUIDAS POR ESPECIALIDAD DEL CASO,
SEGUM EVIDENCIA DE MALA PRACTICA OBSERVADA

Enero Enero
EEBEFECI ALI DAD B - s E] =) Tl o m | | oo it
3 Ryl -] e = A | s
3 sk
CIRUGLA GENERAL [ 3 4 12 El 4 s0.00 | 20,00
URGEMCIAE MEDICAS 5 z 3 E 2 3 si.e2] 1818
BINEC-OLOGIA 7 3 1 T El 1 70,00 | 30.00
MEDICINA FAMILIAR 5 1 z E 1 2 50,00 | 10.00
COOMTOLOGEIA 2 H H 2 E 3 28,57 | 7442
PROTES!E] 1 4 3 1 4 3 20,00 | eo.oo
EMDCDOMCLA - 1 - 1 - - 100.00
FROETODOMCL 1 1 - 1 i00.00] -
CRTODONCLA - - 1 - - 1 -] -
TRALRLATOL DG 7 - - T - - tonoo] -
CIRUGIA FLASTICA ¥ ESTETICA F] 1 - 4 1 - s0.00 | 20.00
CEATETRICIA 2 3 - 2 3 - 20,00 | s0.o0
DFTALMOLOGIA 5 - 3 B - 3 1o0.oo] -
DRTOFEDWA, GENERAL 2 z z 2 2 2 50.00 | S0.00
EAITROENTEROLOGIA 3 - - 3 - 1o0.oo] -
HEMATOLOG1A 2 1 2 1 - BE.67 | 33.32
HEURCLOGEA 3 - 1 El - 1 ioo.00] -
PEDIATRLA 2 1 1 2 1 1 66.67 | 3333
URCHCGELA 3 - F] El - 2 ioo.00] -
URGEMCIAE QUIRIIRGICAS 1 1 - 1 1 s0.00 | so.oo
[ADMINISTRACION 1 - - 1 - - oo -
BIDLOEA DE LA REFRODUCTICN 1 - - 1 - - 1oo.oa] -
CIRUGE A RECOMETRUCTIVA 1 - - 1 - - oo -
DERMATOLOGLA 1 - - 1 - - 1on.oo] -
MEDICINA GENERAL 1 - - 1 - - 1000 -
MEDICINA INTERMA 1 - - 1 - - 1o0.oo] -
HEFROLOGEA 1 - 1 1 - 1 oo -
HECRATOLOGA 1 - - 1 - - 1o0.oo] -
CHCCLOGIA QUIRLSGICA 1 - - 1 - - oo -
OTCRRINCLASMNGOLIGE A 1 - - 1 - - ioo.00] -
PLAMIFICACION FAMILIAR 1 - - 1 - - tonoo] -
EERVICIDS AUKILIAGES DE DLAGMOSTICD - 1 - - 1 - - 100.00
CIRLUG A PEDIATRICA - - 1 - - 1 - -
CIRUGEIA WASCULAR Y ANGIDLOGIA - - 1 - - 1 - -
EMDOECOPLA - - 1 - - 1 - -
[M ELEMENTOS PARA IDENTIFICAR - - = - - 5 - -
| TOoOTAL B4 24 EE B4 24 33 EEEE] IEEEE




QUEJAS CONCLUIDAS POR INSTITUCION MEDICA,
SEGUN EVIDENCIA DE MALA PRACTICA OBSERVADA

| N3TITUCI ON Ener Enern
A ik -1 T 4] W | s | M | D B | Cons
Wl | el | emdd | e T i | e | e | EEuah | R
fmd | oE | s puds | R |
i
DE GEGURIDAD 30CIAL [l er | & | o | - | sz | 6 [ 7] - |eom ||
33 55 i g - g i 5 | - | 4Bz | 153
IB38TE 10 g 3 - 10 B 8| - | 2= | wa
FEMEX 2 . . - 2 - - | - | fo0m
BERVICI0 PRIVADOE Lo ] 7l s ] -l o] 7 | 5] - [eeee]ase
COM3ULTORIO [GENERAL O EBFECIALIZADD) 0 5 iz | - i 5 2| - | e&s7 | 1m
HOZRITAL - 2 3 - - 2 3| - | - |mm
POBLACION 28N 3EGURIDAD BOCIAL R I 1 I EE EED
HOSPITALES FEERALES DE LA SECRETARIA DE 4 i { - 4 i 1 | - | &0 | moo
ZALUD
GOBERND DEL DISTRITE FEDERAL (3.0F) 3 . 3 10000
TGTAL B4 ! 3 - B M 1 - |lnm | 8n




&

\“‘*) OPINION DE MEDICO.

/<%, QUEJAS MOTIVADAS POR

QUEJAS MOTIVADAS POR OPINION DE MEDICO

| NETITUCI ON Slbubo | Mohele | Enare

conen | cghos
SERYICICE PUBLICCE £ . -]
SERYICICE PRIYADCE i 43 42
TOTAL 4 55 ]

Excluye quejas reciblias por comespondencia: 42 en &) mes, 42 &n & acumulado

S



W, a RESPONSABILIDAD INSTITUCIONAL EN
‘r“y ASUNTOS CON EVIDENCIA DE MALA
" PRACTICA.

RESPONSABILIDAD INSTITUCIOMAL EN ASUNTOS

CON EVIDENCIA DE MALA PRACTICA
ABUNTOS CONCLUIDOS® Enera Enero
Do e ne | Fupesinan TR
P r— [ JRe—
-
FAZE CONCILIATORIA 18 2 .11 18 2 111
LALDO3 g 1 20.00 g 1 200
FROPUESTA DE ARREGLD | 1 | | mom || 1+ | 1 | 1oom |
CICTAMEN | #« | o | - || # [ o | - |
TOTAL ) 4 1053 ) 4 1053




). % CASOS CON EVIDENCIA DE MALA

-

"‘7 PRACTICA Y RESPONSABILIDAD
D INSTITUCIONAL.

-
\

\ !

CAS0S5 CON EVIDENCIA DE MALA PRACTICAY
RESPONSABILIDAD INSTITUCIONAL

I N8TITUCION MEDI CA Enero Enero
Wk e | P Lkl L1 W e i | L
pacics [r—— e [rss—
[DE BEGURIDAD 30CIAL [l = | 3 | wma || =23 | 3 | 1w
CES [| = | wom || = | = 10.00
[iEE=TE | | g | 12.50 | 2| 1 1250
[PemE |+ [ o | omm [[ 1+ | o | ocom |
|sERVICIOE PRIVADDS [l & | o | wom || 8 | o | om |
[EonEULTORIO [ENERAL O ESPECIALZADG) [1 = | @ pim || s ] @ 000
[HOEPTAL | | 3| [ 0.00 | 1| i oo
[POBLACICN SN SEGURIDAD S0CIAL [T 4+ | 1+ | #o0m || 1+ | 1 | toomo |
[HOSPITALES FEDERALES D LA SECRETARSA DE SALUD [1 1+ | + | #0000 |[[ 1+ | 1 | 4ocmm |
TOTAL ) ) 10.53 38 4 1053




Es Importante mantener la
comunicacion asertiva al paciente.

El conocimiento de Derechos del
paciente y Medico permitira comprender
las normas existentes en los
nosSocomios.

Evitaremos confusion por falta de
Insumos y falta de recurso humano.

Se reducira la mala practica dentro del
nosocomio y demandas.



