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1.

| presente documento tiene como finalidad identificar las fortalezas y areas de
oportunidad con las que cuenta el Servicio Médico del Centro de Reinsercién Social El
Hongo, en el marco del cumplimiento del derecho a la salud de las personas privadas
de libertad.

Asimismo, el Diagndstico situacional aporta una radiografia sobre el grado de
cumplimiento de estdndares nacionales e internacionales vinculados con aspectos
técnicos del servicio médico, para que, en un marco de corresponsabilidad y en un
plazo adecuado, se cumplan los objetivos minimos en la materia contenidos en la Ley
Nacional de Ejecucién Penal.

La informacién obtenida para el Diagndstico fue recabada a partir de una visita
técnica al Centro de Reinsercién Social El Hongo, realizada el 24 de mayo de 2019.
La visita fue organizada por AsiLegal y los datos fueron recabados a partir del uso de
una herramienta metodolégica desarrollada por el personal de la Secretaria de
Salud de la Ciudad de México, a quien agradecemos sus invaluables aportaciones y
acompafiamiento en el presente proyecto.
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2.

El Estado mexicano tiene la obligacidon de brindar los servicios de salud necesarios
a todas las personas que se encuentran dentro de su jurisdiccién. El articulo 4°
constitucional establece este derecho para la poblacién en general y el articulo 18
lo hace expresamente para las personas en situacion de reclusién (sentenciadas,
procesadas y en favor de los hijos e hijas de mujeres que vivan con ellas).

Ademas de la normatividad nacional, la garantia de éste derecho se encuentra
sefialada en instrumentos internacionales como: la Declaracién Universal de los
Derechos Humanos, las Reglas Minimas de las Naciones Unidas para el Tratamiento
de los Reclusos (Reglas Nelson Mandela), las Reglas Minimas de las Naciones Unidas
para la Administraciéon de La Justicia de Menores (Reglas De Beijing) y las Reglas
de las Naciones Unidas para el Tratamiento de las Reclusas y Medidas No Privativas
de la Libertad para las Mujeres Delincuentes (Reglas de Bangkok), entre otras.

Asimismo, el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacién de
Servicios de Atencién Médica en el articulo 11, determina la obligacién de que
en todos los centros penitenciarios y de reinsercién social exista un servicio de
atencién médico quirdrgico que permita resolver los problemas que se presenten.
Este derecho se reconoce de manera especifica en la Ley Nacional de Ejecucién
Penal (LNEP), la cual establece que todas las personas privadas de libertad en un
Centro Penitenciario, durante la ejecucién de la prisién preventiva o las sanciones
penales impuestas, gozardn de asistencia médica preventiva y de tratamiento para
el cuidado de la salud, atendiendo a las necesidades propias de su edad y sexo en
unidades médicas que brinden, por lo menos, asistencia de primer nivel de atenciény
detalla las caracteristicas minimas con las que se debe de contar y los servicios
bdsicos que deben de otorgarse.

En este tenor, la Ley establece que la Autoridad Penitenciaria, en coordinacién con
la Secretaria de Salud Federal o sus homdlogas en las entidades federativas, y de
acuerdo con el régimen interior y las condiciones de seguridad del Centro, deberdn
brindar atencién médica en los términos de la Ley General de Salud.

Asimismo, la Autoridad Penitenciaria deberd de garantizar la permanente
disponibilidad de medicamentos que correspondan al cuadro bdsico de insumos
para el primer nivel de atencién médica en coordinacidn con las instituciones
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publicas del Sistema Nacional de Salud, estableciendo los procedimientos
necesarios para proporcionar servicios e insumos para otros niveles de atencién.

En resumen, la LNEP establece claramente la corresponsabilidad entre la Secretaria
de Seguridad Publica, a través de la Subsecretaria del Sistema Estatal Penitenciario
y a su vez mediante la Direccién de Centros de Reinsercién Social, y la Secretaria
de Salud del Estado de Baja California para el cumplimiento del derecho a la salud
de las personas en situacién de reclusion.



| ANTECEDENTES

3.

El Centro de Reinserciéon Social EI Hongo, se encuentra ubicado en la carretera
Federal Mexicali-Tecate Km. 94, Ejido Baja California, en el municipio de Tecate, Baja
California. Entré en funcionamiento en agosto 2002, como solucién a los problemas
de sobrepoblacién de los Centros de Tijuana, Ensenada y Mexicali. El Hongo es
un Centro estatal, con nivel medio de seguridad, que alberga poblacién masculina,
aproximadamente con 4,320 personas privadas de su libertad al dia 24 de mayo de
2019, distribuidas en siete edificios (H1 a H7). Ademas, el Centro cuenta con un area
de tratamiento o medidas especiales (antes El Hongo lll) que cuenta con consultorios
propios para el otorgamiento de la atencién. .

En materia de salud, cuenta con un Servicio Médico, el cual pertenece al Area Técnica
del Centro que a su vez pertenece a la Direccién de Programas, dependiente de la
Direccién de Centros de Reinsercion Social de la Subsecretaria del Sistema
Penitenciario, de la Secretaria de Seguridad Publica de Baja California. EI Centro
alberga personas procesadas y sentenciadas, las cuales tienen necesidades
especificas de atencidon en salud derivado de las caracteristicas ambientales,
sociales, econdémicas y culturales que su situacion geografica les confiere.

El drea médica otorga atencién de Medicina General, Enfermeria, Odontologia,
Psiquiatria, Medicina Interna y Ortopedia, ademds de contar con servicio de
Laboratorio y Radiologia. También cuentan con electrocardiégrafo, equipo para
realizar pruebas de esfuerzo, tomdgrafo, equipo de oftalmologia y un quirdfano,
este Ultimo fuera de servicio. Cabe resaltar que actualmente la Unidad Médica
se encuentra en un periodo de transicién ya que en fechas préximas estard
recibiendo la ampliacién de sus &areas, por lo que habrd una redistribucién de las
mismas.

En promedio, se otorgan entre 800 a 900 consultas mensuales de Medicina General,
160 consultas de Psiquiatria, y 40 consultas al mes de atenciéon especializada.
Entre las principales causas de morbilidad se encuentran: los trastornos por
consumo de sustancias psicoactivas, enfermedad acido-péptica, infecciones de vias
respiratorias, gastroenteritis, lumbalgias y cefaleas; como urgencias: sangrados de tubo
digestivo, crisis hipertensivas y descontrol metabdlico, asi como lesiones deportivas;
en atencidon de especialidad: pacientes crénico-degenerativos, pacientes con VIH
y/o hepatitis C. Siendo las complicaciones de esta Ultima, la principal causa de
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mortalidad en el Centro Penitenciario. Entre los grupos en situacién de vulnerabilidad
se encuentran personas indigenas, poblacién LGBTTTI, adultas mayores, personas
extranjeras, con patologia psiquiatrica y con presencia de alguna discapacidad.

La Secretaria de Salud del estado colabora con el Sistema Penitenciario en dos
acciones para beneficio de las personas privadas de la libertad, la primera en
atencién hospitalaria en el caso de referencias a segundo nivel de atencién,
contando principalmente con el Hospital General de Tijuana, por ser el mas
cercano (se encuentra a una hora de distancia del Centro), el Hospital General de
Tecate y el Hospital General de Mexicali; y la segunda en campafas de deteccion.
Aunque la Secretaria de Salud tiene alguna presencia en el sistema penitenciario,
no se cuenta con un Programa de Atencién Médica, ni tampoco con un convenio
que permita mejorar las atenciones que se brindan a la poblacién y dar
cumplimiento a la corresponsabilidad sefialada en la Ley Nacional de Ejecucién Penal.

En lo que respecta a la Comisién Nacional de Derechos Humanos, en su Diagndstico
Nacional de Supervision Penitenciaria 2018, otorgd una calificacién de 7.97, la cual
fue inferior a la otorgada el afio anterior, en la que obtuvo 812, identificdndose en el
drea de salud una insuficiencia en los programas para la prevencién de adicciones
y desintoxicacién voluntaria. Por parte de la Comisién Estatal la principal causa
de quejas son el prolongado tiempo para recibir atenciéon médica y para poder ser
intervenidos quirdrgicamente.

Finalmente, es necesario comentar que el Centro se encuentra en proceso de obtener
la acreditacién de la Asociacion de Correccionales de América (ACA, por sus siglas en
inglés), para lo cual es necesario establecer los procedimientos basicos
correspondientes al Servicio Médico, que integraran los estandares de calidad
establecidos por esta organizaciéon, con la finalidad de mejorar el sistema
penitenciario a partir de una operacion integral del Centro Penitenciario.



4. INFORME
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4.1.

En funcién de los objetivos del presente informe, Unicamente se abordaran las dreas en
las cuales se observaron deficiencias estructurales, operacionales o normativas, con la
finalidad de proporcionar sugerencias que puedan contribuir para mejorar la atencién
médica proporcionada a las personas privadas de su libertad.

411.

De acuerdo a la Ley General de Salud, articulo 47, y al Reglamento de la Ley General
de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, articulos 18 y 19, el
establecimiento debe de contar con aviso de funcionamiento, en el cual se expresaran
las caracteristicas y tipo de servicios que se brindardn en los espacios (de acuerdo al
catdlogo de actividades del Sistema de Clasificacién Industrial de América del Norte,
claves SCIAN, las cuales permiten identificar mediante un cédigo y descripcién las
actividades que se realizan en el establecimiento).

Es importante que la persona designada como responsable sanitario sea un
médico, toda vez que deberd de contar con titulo, certificado o diploma, que haga
constar los conocimientos respectivos. Entre sus funciones se encontraran:

Establecer y vigilar el
desarrollo de
procedimientos para
asegurar la oportuna y
eficiente prestacion de
los servicios que el
establecimiento
ofrezca, asi como para
el cabal cumplimiento
de la Ley y las demas
disposiciones
aplicables.

Asimismo, debera hacerse la designacion del responsable sanitario; el cual deberd

Vigilar que, dentro del
Centro, se apliquen las
medidas de seguridad
e higiene para la
proteccion de la
salud del personal.

registrarse ante la Comision Federal.

Informar, en los términos
que determine la
Secretaria, a las

autoridades sanitarias
competentes, de las
enfermedades de
notificacion obligatoria,
asi como adoptar las
medidas necesarias para
la vigilancia
epidemioldgica,
tomando en cuenta lo
dispuesto en la Ley.

Notificar al Ministerio
Publico y, en su caso, a
las demds autoridades
competentes, los casos
en que se les requieran

servicios de atencién
médica para personas

con lesiones u otros
signos que
presumiblemente se
encuentren vinculadas
a la comision de
hechos ilicitos.
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41.2.

De acuerdo al articulo 20 del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Prestacién de Servicios de Atenciéon Médica, se debe de dar a
conocer a los pacientes, a través de un rétulo en el sitio, el horario de
funcionamiento del establecimiento y, de manera preferente, los servicios
con los que se cuentan, asi como la gratuidad de los mismos. Ademas, cada
consultorio debera de contar con su propio rétulo, en el cual se indique el
nombre del servicio que se proporciona, el profesional de salud que presta
sus los servicios y el horario de atencidn.

Asimismo, y considerando el proceso de certificacion ACA que estd en
curso, es recomendable que todas las vitrinas y cajones, cuenten con los
rétulos que identifiquen el material que contienen. En el caso del
instrumental médico y cualquier otro que pudiera ser peligroso por su
naturaleza, éste deberd de ser resguardado bajo llave. Para el material
de oficina se recomienda contar con cajén y bitdcora de sombras que
permita un mejor control de su uso.

413

Los articulos 23 y 24 Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de
Prestacion de Servicios de Atencidon Médica, indica que los profesionales
deberdn de poner a la vista del publico su titulo profesional, certificados,
diplomas y, en general, los documentos correspondientes, que lo acrediten
como tal. El responsable del establecimiento estara obligado a llevar un
archivo actualizado en el que conste la documentacion antes mencionada,
la cual debera ser exhibida a las autoridades sanitarias cuando lo soliciten.

En este tenor, es necesario que el Coordinador Médico cuente con, por lo
menos, el titulo y la cédula de todos los profesionales que laboran en la
Unidad, acorde a su plantilla, y aunque por razones de seguridad no
se puedan tener a la vista, se resguarden y exhiban cuando sean solicitados
por la COFEPRIS.

41.4

El articulo 21 del Reglamento, indica que en los establecimientos donde se
proporcionen servicios de atencidon médica, deberd contarse, con personal
suficiente e idéneo. El Servicio Médico de ElI Hongo cuenta con una
coordinadora médica, una asistente de la coordinacién, nueve médicos
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generales, diez enfermeros, un médico psiquiatra, dos odontélogos, un
técnico radidlogo, dos quimicos y un encargado de farmacia.

La cantidad de personal es insuficiente, toda vez que debe otorgar
consultas en dos unidades médicas, la ubicada en El Hongo y la que se
encuentra en medidas especiales (antes El Hongo lll), dejando un total
de 1 a 2 médicos y enfermeros por turno, para la atenciéon de consultas
programadas, solicitadas y de urgencias. Esto sin considerar vacaciones,
incapacidades, inasistencia o alguna otra situacion que disminuya el
personal por turno, aunado a que la distancia entre ambas unidades médicas
es considerable, retardando el tiempo de espera y pudiendo ocasionar
retraso en caso de problemas de salud graves.

Asimismo, la Coordinacién Médica, que se encuentra encargada del servicio,
no sélo realiza las actividades propias a su cargo en las dos unidades, sino
que también lleva a cabo funciones operativas, situacion que repercute en
el descuido de actividades esenciales para el adecuado funcionamiento
de la Unidad Médica.

En lo que se refiere a los médicos especialistas, los cuales también otorgan
atencién en las dos Unidades Médicas, Unicamente acuden una vez por
semana en el caso del Psiquiatra (con un total de 118 pacientes con
diagndstico de transtorno mental) y dos veces al mes el Internista y el
Ortopedista, lo cual es claramente insuficiente, limitando la atencién de
las personas privadas de su libertad, retrasando los diagndsticos y la
instauracién de tratamientos oportunos.

4.2

Es importante mencionar que actualmente la Unidad Médica del Centro de
Reinsercién Social ElI Hongo cuenta con servicios, equipo e instalaciones
compatibles con un Hospital, sin embargo, otorga atenciones de primer nivel de
atencion, derivado de que el quiréfano no es funcional desde hace varios afios y
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el tomdgrafo se encuentra averiado. A pesar de contar con equipo oftalmolégico, no
se cuenta con médico oftalmélogo que pueda hacer uso del equipo. Las situaciones
descritas impiden que el que el Servicio Médico pueda cumplir con lo establecido en la
Norma Oficial Mexicana NOM-016SSA3-2012, que establece las caracteristicas minimas
de infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de atencién médica
especializada.

Sin embargo, teniendo en cuenta que en la Unidad Médica de Cuidados Especiales, se
cuenta con infraestructura potencialmente adecuada para el cumplimiento de la norma
mencionada, se sugiere adaptarla para establecer el quiréfano y los equipos de
especialidad en ese establecimiento. Con ello, el servicio médico de El Hongo quedara
como unidad de primer nivel de atencion.

En virtud de ello, y considerando la préxima redistribucién y ampliacion que tendrén
los consultorios médicos y el drea de farmacias, a continuacion, se mencionardn las
caracteristicas con las que deberan contar en apego a la Norma Oficial Mexicana
NOM-005-SSA3-2010, que establece los requisitos minimos de infraestructura y
equipamiento de establecimientos para la atencién médica de pacientes ambulatorios,
y a la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos.

En el caso de los servicios restantes, los cuales no sufrirdn modificacién, se otorgardn
sugerencias con bases en la normatividad vigente.
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4.21

Debera de contar con un &rea para entrevista y otra para exploracion fisica, delimitada
con un elemento fisico (cortina antibacteriana o biombo). Junto al &rea de exploracién
deberd de tener lavabo, con jabdn, toallas desechables y de preferencia con infografia
que indique la técnica de lavado de manos. Y deberd de contar, como minimo, con el

siguiente equipo e instrumental:

Asiento para el
médico

Bolsa de pléstico
colorrojoy
contenedor para
RPBI

Esfigmomanéme-
tro mercurial,
aneroide o
electrénico

Caja con tapa
para soluciones
desinfectantes

Pinza tipo
mosquito y pinza
curva

Asiento para
paciente

Guarda de
medicamentos,
materiales o
instrumental

Estetoscopio
biauricular

Mango para
bisturf

Porta-aguja recto,
con ranura central
y estrias cruzadas

Banco de altura
o similar

Mesa de
exploracién con
pierneras

Estuche de
diagndstico
(oftalmoscopio
opcional)

Martillo percusor

Rifionera de 250
ml o de mayor
capacidad

Béscula con
estadimetro

Mesa de Mayo,
Pasteur o similar,
de altura
ajustable

Lampara con haz
direccionable

Pinza de anillos

Tijera recta

Cubeta o cesto
para bolsa de
basura municipal

Escritorio

Negatoscopio

Pinza de
diseccién con
dientes y sin

dientes

Torundero con
tapa
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Es importante mencionar que el instrumental deberd de estard bajo resguardo del
area de CEYE y enfermeria, con las respectivas bitdcoras de inventario, control de uso,

esterilizacién y préstamo.

4.2.2.

Se recomienda realizar limpieza diaria al lavabo, el cual deberad de contar con jabén
liquido y sanitas. Asimismo se recomienda colocar una infografia de la técnica de

lavado de manos y colocar una tarja para el lavado del instrumental odontolégico.

Ademas, deberd contar con el siguiente equipo e instrumental, el cual deberd de estar
bajo llave, correctamente esterilizado y rotulado, con el respaldo de las bitdcoras de

inventario, control y esterilizacién de material odontoldgico.

Asiento para
odontdlogo

Cubeta o cesto
para bolsa de
basura municipal

Autoclave, olla de
presién o esterilizador
eléctrico de operacion

manual

Alveolotomo,
pinza gubia

Cubeta o cesto
para bolsa de

Asiento para

equipo

Compresora de aire
para unidad dental, con
arranque y paro
automatico de purga
de condensados y
filtros de aire

Contrangulo e
cirugia

Cucharilla para

pacientes basura municipal RPBI
Guarda de
materiales, M ) Escritori
instrumental o esa con tarja scritorio

Sillén dental con
plataforma y respaldo
reclinable

Cureta McCall,

derecha e

izquierda, juego
(Cureta C K6)

Bolsa de pléstico
color rojo para

Contendor rigido
para residuos
peligrosos
punzo-cortantes

Mueble con
cajonera

Unidad dental con
charola porta
instrumentos, ldmpara
y sistema flush
abastecedor de agua
para la pieza de mano
y la jeringa triple

Elevador recto
acanalado, con
mango metdlico,
2mm
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Elevador de
bandera,
izquierdo, con
mango metalico,
extremo en
angulo obtuso y
hoja pequefia

Explorador de
una pieza con
doble extremo
No. 5, minimo 10
piezas

Pieza de mano de
alta velocidad

Elevador con
mango metdlico,
brazo angulado

izquierdo o
derecho, extremo
fino y corto

Férceps,
diferentes
medidas y

adecuados al
operador

Pieza de mano de
baja velocidad

Espéatula de
doble extremo

Jeringa Carpulle

Pinza para
curaciones
modelo Collage

Espejo dental con
mango de rosca
estandar, sin
aumento No. 5

Lima para hueso
doble extremo
con punta de
trabajo
rectangular y oval

Portavasos para
escupidera

23

Excavador White
No. 17, minimo 10
piezas

Obturadores de
los tipos y
condiciones
apropiadas al
operador

Tijera para encias,
curvas, con hojas
cortas, modelo

esterilizable esterilizable

No. 18 Quimby

Torundero

Tira puente Miller con tapa

En el caso de los contenedores de RPBI estos deberan de contar con rétulo de apertura
y cuando se encuentren al 80%, cerrarse y rotularse con fecha de cierre, registrando su
envio al almacén temporal en la Bitdcora correspondiente. Ademds de contar con las
sefiales de la ruta de RPBI.

Confines de seguridad y en seguimiento al proceso de acreditacion ACA, se recomienda
manejar bitdcora de control de cepillos dentales y resguardarlos en un area cerrada,
mantener un control de los quimicos y depositarlos en un cubiculo especifico con su
respectiva bitdcora de uso.

Por otro lado, también se debe actualizar la bitdcora de esterilizacién y colocar la fecha
en la que se realizé la misma, ademas de la caducidad en los paquetes. Debe
implementarse una bitdcora de atenciéon a pacientes con enfermedades crdénico-
degenerativas, la de platicas de educacién en salud bucodental y la de mantenimiento
preventivo y correctivo.
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423

Se deberd de adecuar un consultorio especifico para brindar el servicio de psiquiatria
ya que, ya que actualmente se comparte con el de Medicina General.

El consultorio deberd contar con el siguiente mobiliario:

Asiento para el

Asiento para el : Bote para basura Toallas < ici
médico paciente y - o Jabén germicida
acompafiante de tipo municipal desechables
Mueble para
Divén o sillén Escritorio Lavabo guarda de equipo

e insumos

424

Serd necesario establecer zonas especificas para: lavado de instrumental, preparacion
de ropa y materiales, ensamble para formacion de paquetes y esterilizacion y zona para
guardar el material estéril, las cuales deben de estar rotuladas.

Con respecto al mobiliario, se recomienda reasignar los muebles y anaqueles, con la
finalidad de contar con lo siguiente: anaquel para paquetes esterilizados, anaquel
para paquetes preesterilizados, muebles para guarda de insumos, mesa alta con
tarja, mesa para preparacion de paquetes. Asimismo es importante contar con el
procedimiento de inventario, uso y extravio de instrumental médico, y esterilizacion,
con las respectivas bitdcoras actualizadas.
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La Unidad Médica no cuenta con un espacio fisico acorde a la normatividad para
considerarse un servicio de urgencias debido a que utilizan el pasillo principal como
area de toma de signos vitales (lo cual dificulta el libre transito del personal) y no
cumple con las especificaciones establecidas por la NOM.
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El hecho de que las urgencias médicas sean atendidas en un pasillo estrecho, al fondo
de la Unidad Médica, genera dificultades de ingreso de los pacientes trasladados en

carro camilla e incrementa el tiempo de respuesta de los facultados.

Pese a los retos que enfrenta el &rea de urgencias, es importante reconocer que
el sistema de gases se encuentra funcional y cuentan con un carro rojo equipado

y atil.

Ante el proceso de reestructuracién de las dreas médicas sefialado con anterioridad,
se recomienda la adecuacién de un espacio para el area de urgencias en la planta
baja, con accesos directos, sefialamientos, con camilla y silla de ruedas.

Asimismo, los consultorios o cubiculos para valoracién deberdn tener un area

para entrevista y otra de exploracién, ademas de lo siguiente:

Asiento para
el paciente

Jabon liquido

Béscula con
estadimetro, en
su caso béscula

pesa bebé

Asiento giratorio

Toallas
desechables

Esfigmomandéme-
tro

Banco de altura

Escritorio

Estetoscopio y
negatoscopio

Bote de basura
tipo municipal

Lavabo

Estuche de

diagnéstico
completo

Bote para RPBI
(bolsa roja)

Mesa de
exploracién
universal

Lampara de haz
dirigible
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El Area de Observacion deberéa de tener:

Banco de altura

Bote para basura

tipo municipal
bote para RPBI

Cama camilla

Elemento
divisorio de
material
antibacteriano

Equipo
dosificador de
oxigeno con
humidificador

(bolsa roja)

El Area de curaciones, yesos o materiales sustitutivos
debera de contar con:

. . . Bote para basura Bote para RPBI Carro para
B I . - R .
Asiento giratorio anco de altura tipo municipal (bolsa roja) curaciones
Cubeta de acero Mesa alta con M d
Carro para inoxidable de 12 U - esa de
ropa szcia litros (bolsa Jabén liquido tarja y trampa exploracién
amarilla) para yesos universal
Equipo de
Mueble para Riel diseccién o Sierra
Mesa Pasteur Mesa rigida guarda de equipo - para yesos, en su
E e insumos portavenoclisis. defecto, cizallay

gubia
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El drea de farmacia, cuenta con medicamentos que corresponden con el cuadro basico
de insumos, con lo cual se garantiza el tratamiento que se requiere dentro de un
primer nivel de atencién médica. Sin embargo, se observa que dicha area estd
adaptada, ya que dentro de ella se encuentra instalado un sistema de ductos de
oxigeno y aire, lo que representa un riesgo para todas las personas que se encuentran
dentro del drea médica, asi como de la institucion.
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De acuerdo con la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y el "Suplemento
para establecimientos dedicados a la venta y suministro de medicamentos y
demas insumos para la salud", se debe realizar el tramite de licencia sanitaria en
donde quedaran especificados los grupos de medicamentos controlados (grupos |, |l
y lll, del articulo 226 de la Ley General de Salud) y el Aviso de Responsable Sanitario
que, preferentemente, serd el Médico Psiquiatra adscrito a la Unidad médica,
para el adecuado resguardo y uso del medicamento y de los registros en los libros
o en el sistema de control autorizado.

La farmacia debera de contar con un rétulo que especifique el nombre de la
razén social, giro del establecimiento y los datos de responsable sanitario (nombre
y horario de atencién). Otras areas que deben estar rotuladas, son: recepcion,
almacenamiento, atencion al publico, entrega y devoluciones.

Por otro lado, los estantes deberan de ser de material resistente a los agentes limpiadores
y con un espacio minimo de cm entre el piso y del techo; contar con termohigrometro
calibrado para el monitoreo de la temperatura y humedad, las cuales deberan de
registrarse en una Bitacora.

Todas las areas deben contar con ventilacion natural o artificial suficiente para la
renovacion del aire y evitar el calor excesivo, la condensacion de vapor y la acumulacion
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de polvo. Pisos y techos deben ser lisos e impermeables para facilitar la limpieza. El
servicio sanitario debe ser acorde al nimero de personas y con agua corriente, lavabo,
retrete, jabdn, toallas o seca manos, bote de basura con tapa, infografia sobre la técnica
de lavado de manos y sistema de extraccion o ventilacién natural adecuada.

Asimismo, habra de tener el plano arquitecténico o diagrama de distribucién del
establecimiento, con organigrama actualizado y autorizado por el responsable
sanitario; los Procedimientos Normalizados de Operaciéon (PNO), las Bitdcoras de
limpieza y control de fauna nociva actualizadas, y el Programa de capacitacién anual.

El medicamento controlado deberd de resguardarse en mobiliario metdlico o de
madera sdlida con cerradura o candado con llave, que asegure la guardia, custodia y
acceso sélo al personal autorizado para su manejo (para fines de certificacion ACA, se
sugiere un resguardo bajo tres llaves).

Alterno a la Farmacia, la Unidad Médica de El Hongo cuenta con un &rea de Botica,
la cual funciona como &rea de resguardo del medicamento, material e insumos
que son solicitados como stock. Sin embargo, al contar con un area de farmacia,
se recomienda que todo el resguardo de medicamentos e insumos se den por
esta Ultima area y que enfermeria solicite diaria o semanalmente un stock bésico que
resguarde en una vitrina bajo llave, con los controles correspondientes.
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427 LABORATORIO

El Laboratorio Quimico, realiza una amplia gama de estudios que satisfacen las
necesidades internas de la Unidad Médica, sin embargo, el espacio fisico requiere de
adecuaciones para mantener la seguridad interna del personal que labora dentro de
las instalaciones. Es necesario realizar la gestién para el Aviso de Funcionamiento y
Responsable Sanitario ante COFEPRIS.

En el laboratorio también deberan implementarse bitdcoras de limpieza y desinfeccion
de instalaciones y equipos, control de fauna nociva y de mantenimiento preventivo
correctivo de equipos, asi como manuales de procedimientos y programas de control
de calidad internos y externos.

428 RAYOS X

Finalmente, la Unidad Médica del Centro de Reinsercion Social El Hongo cuenta con el
servicio de Rayos X y Tomografia. En el drea de Tomografia se recomienda realizar
las gestiones para el mantenimiento del equipo, ya que actualmente no se encuentra
funcional y se observd la presencia de filtraciones de agua, lo que representa
un riesgo para el personal que labora dentro de dicha area, asi como para los usuarios.
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4.3.

4.31

Se sugiere establecer un protocolo para la exploracion de integridad fisica, que incluya
clasificacion de lesiones. También se recomienda que se imparta una capacitacion,
por parte de médicos legistas o forenses, a todos los profesionales de la salud.

43.2

En el caso de enfermedades crénico degenerativas, se sugiere integrar al Programa
de Enfermedades Crénicas No Transmisibles las siguientes: obesidad, diabetes
mellitus, hipertensién arterial, dislipidemias, y sindrome metabdlico. En todos los
supuestos se contard con tarjetas de registro y control de caso, con la finalidad de
conocer, realizar el control y seguimiento del caso. Es importante sefialar que la tarjeta
de registro puede ser electrénica o en papel.

Aunado a lo anterior, los pacientes deberan ser referidos anualmente para la
realizacion de un examen oftalmolégico y se debera hacer la supervision de las dietas
terapéuticas indicadas.

Finalmente, las notas médicas deberdn realizarse en apego a lo establecido en las
Guias de Practica Clinica vigentes y en las Normas Oficiales Mexicanas Se aplicara
la NOM 015 SSA2 1994, para la prevencion, tratamiento y control de la diabetes; la
NOM-030-SSA2-1999, para la prevencion, tratamiento y control de la hipertension
arterial y la NOM-037-SSA2-2012, para la prevencién, tratamiento y control de las
dislipidemias.

433

En el caso de las personas procesadas, es necesario establecer un programa de
atencion de adicciones, derivado de que estos pacientes pueden ingresar en estado
de intoxicaciéon o en abstinencia por lo cual requerirdn un “Protocolo de Atencién
de Adicciones” especifico de atencién y, posteriormente, un tratamiento para la de
habituacién, con apego a la Norma Oficial Mexicana NOM-028-SSA2-2009, para la
prevencion, tratamiento y control de las adicciones.
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4.3.4 PROGRAMA DE ATENCION A PACIENTES CON VIH

Tanto la Ley General de Salud (articulo 3°, fraccion XV bis sobre el Programa Nacional
de Prevencion, Atencion y Control del VIH/SIDA e Infecciones de Transmision Sexual),
como la NOM 010 SSA2 2010 establecen la obligacién de implementar acciones en
materia de VIH.

En el caso especifico de la NOM 010 SSA2 2010, para la prevencion y el control de
la infeccién por Virus de la Inmunodeficiencia Humana, se indica que el Sistema
Nacional de Salud, conforme a las garantias individuales consagradas en la
Constitucién mexicana, estd obligado a proporcionar proteccién a la salud en materia
de la infeccién por VIH. Desde el punto de vista epidemiolégico y con base en los
consensos internacionales, la prevencién debe focalizarse, de manera especifica, al
segmento poblacional en mayor riesgo y vulnerabilidad por sus practicas y/o
contextos, entre ellos personas privadas de su libertad, realizando acciones de
prevencion asegurando el acceso a medidas de prevencion para estas poblaciones
(condones masculinos y femeninos). Para lo anterior se recomienda acudir a la
Jurisdiccion Sanitaria mds cercana al Centro de Reinsercién para solicitar pruebas
rdpidas de VIH e incorporarlas al Protocolo de ingreso, previo consentimiento
informado, con la finalidad de incrementar las acciones de deteccién y poder
identificar nuevos casos de manera oportuna.
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43.5

No fue posible llevar a cabo una adecuada revision tanto de los expedientes
electronicos como fisicos. Sin embargo, se aprecié que no se encuentran integrados
a un Sistema de Datos Personales y que no cuentan con Aviso de privacidad. De
acuerdo con la Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados para el Estado de Baja California, el aviso de privacidad tiene como objetivo
informar al paciente sobre los propdsitos del tratamiento y sobre el uso que se dara
a la informacién recabada. El aviso debe estar a disposicion del titular de forma fisica,
electronica o en cualquier formato generado por el responsable, para poder
mostrarselo al paciente.

Asimismo, se sugiere ordenar el archivo clinico y apegarse a la NOM004-SSA3-2012,
del Expediente Clinicoy ala NOM-024-SSA3-2012, sistemas de informacidn de registro
electronico para la salud. Intercambio de informacion en salud, para la integracion
de los expedientes clinicos.

436

La Notificacion Semanal de Casos Nuevos de Enfermedad, es uno de los subsistemas
de vigilancia epidemiolégica que conforman el Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemiolégica (SINAVE); forma parte del Sistema Unico de Informacién para la
Vigilancia Epidemioldgica (SUIVE) y dispone de un sistema de coOmputo que permite
las acciones de captura, analisis y emision de reportes denominado Sistema Unico
Automatizado para la Vigilancia Epidemioldgica (SUAVE).

En nuestro pais, a través del SINAVE se realiza la recoleccidon sistematica, continua,
oportuna y confiable de informacion relevante y necesaria sobre las condiciones
de salud de la poblacion y sus determinantes. La Norma Oficial Mexicana
NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemiolégica, en su numeral 8.1.1, menciona
que se consideran como fuentes de informacién todas las instancias del Sistema
Nacional de Salud, asi como cualquier organismo, dependencia o persona que tenga
conocimiento de padecimientos, condiciones, eventos o urgencias epidemiolégicas;
siendo responsabilidad del titular de las unidades emitir los reportes correspondientes,
los cuales pueden ser inmediatos, diarios o semanales, de acuerdo a lo descrito en la
Norma antes mencionada.

Esta informacion del nivel local es enviada al nivel jurisdiccional donde es concentrada
y enviada al nivel estatal y de éste al nivel nacional. Se concentra y se analiza para
orientar y apoyar en la toma de decisiones para el disefio y aplicacion de planes y
programas de salud en todo el pais. Por lo cual se sugiere se acuda a la Jurisdiccion
correspondiente para solicitar informacién acerca del reporte SUIVE, con la finalidad
de estar en condiciones de poder iniciar con el envio de los reportes.
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La Ley General de Salud, en su articulo 157 bis. sefiala que todas las dependencias
y entidades de la Administracién Publica, tanto federal como local, que forman parte
del Sistema Nacional de Salud, deberan instrumentar mecanismos necesarios para
garantizar la vacunacion de las personas que forman parte de los grupos de poblacién
cautiva, brindando todas las facilidades para desarrollo de las actividades de
vacunacion y control de las enfermedades prevenibles por vacunacién.

El articulo 34 del Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de
Servicios de Atencién Médica, indica que todo aquel profesional, técnico o auxiliar de
las disciplinas para la salud que vacune a un usuario, debera realizar las anotaciones
correspondientes en la Cartilla Nacional de Vacunacién y remitir el cupdn a quien
corresponda.

Motivo por el cual es necesario realizar un acercamiento con el Centro de Salud mas
cercano al Centro de Reclusién, para que las necesidades del Centro sean
consideradas durante las campafias nacionales de vacunacion y en otras acciones de
prevencién a la salud, asi como para la obtencion de las cartillas correspondientes.

43.8

Es necesario realizar la sefializaciéon de la ruta de RPBI a partir de las &areas
generadoras de residuos y actualizar la Bitdcora de RPBI, la cual debe de contar
con: Procedimiento de Manejo de RPBI, el formato de registro de RPBI, oficios
relacionados, el Manifiesto de entrega, transporte y recepcion de residuos peligrosos,
capacitaciones sobre el tema y un diagrama de la ruta de RPBI. Acorde con la Norma
Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, Proteccion Ambiental-salud
Ambiental-Residuos peligrosos Bioldgico-Infecciosos-clasificacion y especificaciones
de manejo.
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Se debe de implementar una Bitdcora para el control de la fauna nociva, la cual debe
de incluir el calendario anual de fumigacion, los registros de fumigaciéon y un control
interno en donde se especifique las areas fumigadas en el servicio médico. El area de
farmacia y laboratorio deberan de contar con una Bitdcora independiente.

4.3.10
El articulo 80 de la Ley Nacional de Ejecucion Penal establece que deberan de

celebrase convenios con instituciones publicas y privadas del sector salud en los
ambitos federal y local, a efecto de atender las urgencias médico-quirlrgicas cuya

33
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intervencion no se pueda llevar a cabo en los Centros Penitenciarios, asi como para
la designaciéon del personal médico que proporcione servicios de salud de manera
continua y permanente en el Sistema Penitenciario Nacional.

Asimismo, el articulo 45 de la Ley General de Salud establece que le corresponde a
la Secretaria de Salud vigilar y controlar la creacién y funcionamiento de todo tipo de
establecimientos de servicios de salud, asi como fijar las Normas Oficiales Mexicanas a
las que deberan sujetarse.

En este tenor, es prioritario realizar los convenios pertinentes y necesarios entre la
Subsecretaria del Sistema Estatal Mexicano y la Secretaria de Salud del Estado de Baja
California, con la finalidad de incrementar los recursos humanos, de mejorar el abasto
de medicamentos e insumos, de agilizar las referencias a Hospitales de segundo
y tercer nivel de atencién, de poder utilizar de manera éptima los equipos médicos
de especialidad con los que cuenta el Centro y, de manera general, de mejorar la
atencion médica proporcionada a las personas privadas de su libertad.
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5.

El Servicio Médico del Centro de Reinsercién Social El Hongo, cuenta con adecuadas
condiciones de infraestructura y equipo, sin embargo, es necesario mejorar la
implementacién de procesos, protocolosy programas internos, asi como la organizacion,
capacitacion y distribucién de los profesionales de la salud con los que se cuenta, los
cuales son insuficientes para satisfacer las necesidades que la poblacién demanda,
dicha situacién repercute en el acceso a la salud e impacta de forma exponencial en la
salud de las personas privadas de su libertad, ya que la plantilla del Servicio Médico se
encuentra aproximadamente al 50%.

Por lo anterior, es importante considerar que la Unidad Médica debe contar con
personal de Trabajo Social que pertenezca a al servicio médico, quienes sean los
encargados de realizar los estudios de Trabajo Social, realicen los enlaces de recepcién
de pacientes con los Hospitales de la Red e Institutos en el sistema nacional de
referencia y contrarreferencia.

También se requiere de personal administrativo que coadyuve a las tareas
administrativas que la coordinacion médica requiere, lo anterior para que el encargado
de dicha coordinacién pueda enfocar sus tareas a la gestion, a la implementacion de
programas, a la realizaciéon de manuales operativos, organizacionales y de procesos y
procedimientos internos.

Uno de los puntos de mayor vulnerabilidad es el sistema de expediente clinico digital
y fisico, ya que no se encuentran integrados a un sistema de Proteccién de Datos
Personales. Por otro lado, los expedientes fisicos y las notas médicas no se encuentran
conforme a lo estipulado por la NOM — 004.

Es importante iniciar acuerdos y convenios con las autoridades correspondientes del
Sistema de Salud Local, Estatal y Federal, para garantizar la inclusion de programas,
asi como implementar y generar alianzas solidas que garanticen el acceso a la salud
de las personas privadas de su libertad con calidez y calidad.

B5
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| ANEXO - ANALISIS FODA

FORTALEZAS OPORTUNIDADES
Instrumental, equipo, mobiliario, recursos e Implementacién de manuales operativos,
insumos de vanguardia. procedimientos, programas de salud.
Autogobierno inexistente. Implementacién de convenios con las

autoridades del sistema de salud local, estatal
y federal.

Uso de drogas dentro de la institucion
inexistente.

Acreditacién ACA.

No hay hacinamiento.

Poblacién privada de su libertad joven.

DEBILIDADES AMENAZAS
Falta de personal médico, enfermeria, trabajo Incremento de quejas ante la Comision de
social y administrativo. Derechos Humanos.
Areas con muiltiples filtraciones de agua. Incremento de amparos.
No existen convenios con las autoridades del Extravio de medicamento

sistema de salud local, estatal y federal.

Horarios y turnos mal establecidos Rie§go‘que se vulngre la seguridfad
institucional por el sistema de oxigeno y

aire que se encuentra en farmacia.

No cuentan con &rea y personal de Trabajo
Social.
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AREA O
SERVICIO

COORDINACION
MEDICA

MEDICINA
GENERAL

ODONTOLOGIA

AREA DE

OBSERVACION

TOMA DE
SIGNOS
VITALES

CEYE

OBSERVACIONES

No hay gestion.
Falta de
implementacién de
carpeta gerencial.
Falta de manual
operativo, de
procedimientos.

Se requieren mds consultorios médicos.
Se requiere la contratacion de més

personal médico.

Implementacién de protocolos de
atencién médica a personas vulnerables,
crénico-degenerativos, deteccién y

atencién de VIH.

Atencién de primera vez a las personas
privadas de su libertad en el area de

ingreso.

SUGERENCIAS

Se requiere de organizacion.
Implementacién de carpeta
gerencial, manuales operativos y
de procedimientos.

Realizar las gestiones pertinentes
para el registro del responsable
sanitario y el aviso de
funcionamiento sanitario.

Implementacién
de protocolos.
Contratacién de
mas personal
médico.
Reorganizacién
de horarios y
turnos del
personal de
salud.

Deteccién de enfermedades infecto-
contagiosas, en temporada de frio y por

animales ponzofiosos.

Se requiere de un area con un

espacio mas amplio.

Un area especifica dentro del

consultorio dental para la
limpieza del instrumental
utilizado.

Se requiere
ventilacién

Se encuentra dentro en
el pasillo principal, lo
cual obstaculiza la
atencién del paciente y
el libre transito del
personal.

Es un drea compartida
para otras funciones.

Falta bitacora de
esterilizacién, instrumental
y préstamo de material.

Proporcionar un
drea especifica para
el lavado del
instrumental
odontolégico.

Realizar las gestiones pertinentes
para mantener ventilada el area.

Asignar un area especifica para
realizar toma de signos vitales y
somatometria que no se

encuentre en el pasillo principal.

Implementar bitdcoras de
esterilizacién, de instrumental,
préstamo de instrumental.

El &rea de CEYE deberd ser
utilizado especificamente para
esterilizar.
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AREA O OBSERVACIONES SUGERENCIAS
SERVICIO
El sistema de aire y Clausurar el sistema de
oxigeno que se encuentra oxigenoy aire que se
dentro del drea de encuentra dentro del drea
farmacia, es un riesgo, de farmacia.
FARMACIAY

presente y latente.
BOTICA La botica que resguarda
el stock es una area mal
empleada y podria ser
utilizada por otro
servicio.

Se sugiere utilizar el area
de stock como el drea de
signos vitales y
somatometria.

Este servicio debe de
estar al inicio de la Unidad

Se encuentra al fondo
del servicio médico, lo

AREA DE que aumenta el tiempo Médica, con fécil acceso,
CURACIONES de respuesta. sin obstaculos.
“URGENCIAS” Las puertas de acceso

son estrechasy

dificultan el acceso de

un carro camilla.

Hay mudltiples Al ser una unidad de primer

filtraciones de agua. nivel, no puede contar con el

El equipo de anestesia area de quiréfano. Requiere

. no es funcional. mantenimiento estructural,

QUIROFANO El drea de quiréfano no correctivo y preventivo.

LABORATORIO
QUIMICO

RAYOS X,
TOMOGRAF(A

ADMINISTRATIVO

cuenta con las
especificaciones que
estipula la Norma Oficial
Mexicana.

Se observan cables
sueltos, asi como la
falta mantenimiento a
las instalaciones.

El drea de tomografia
tiene filtraciones de
agua.

Requiere mantenimiento
estructural.

Requiere realizar

mantenimiento correctivo y

preventivo dentro de las
instalaciones.

Requiere mantenimiento
estructural, correctivo y
preventivo.

Urge la contratacién de
personal Médico,
Enfermeria, Psiquiatra,
Trabajo Social y
Administrativo.
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DIAGNOSTICO
SITUACIONAL
SOBRE EL
DERECHO A LA
SALUD EN EL
HONGO

El "Diagndstico situacional sobre el derecho a la salud en El Hongo" se generé
a partir de didlogos colaborativos con autoridades emprendidos por AsiLegal,
el desarrollo de mesas de trabajo intersecretariales en materia de
corresponsabilidad para la reinsercién social, y de la visita técnica al Area
Médica de El Hongo. Los datos que se aportan en el documento parten del
uso de instrumentos de investigacion que pudieron ser aplicados gracias a la
participacién del personal del Area Médica del Centro Penitenciario.

El Diagndstico tiene como objetivo establecer la linea base respecto a las
condiciones del servicio de salud en El Hongo vy, a partir de ella, incentivar la
participacién de las autoridades corresponsables en la materia para garantizar
el derecho a la salud de las personas en situacién de reclusién en el estado
de Baja California.
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