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La bioética y los derechos en pediatria y salud reproductiva
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La regulacion del

Precisa que la Secretaria de Salud es la institucion
rectora del sistema

elaboracién de normas oficiales mexicanas del
ramo

convocar los grupos interinstitucionales
concentra las estadisticas sanitarias
regulacion sanitaria

evaluar la prestacion de los servicios operar el
sistema nacional de vigilancia epidemioldgica.

Conjunto de documentos

Nom-035-ssa3-2012,
en materia de
Decalogo de obligaciones
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Brindar trato digno

Brindar informacioén integral

Abstenerse de garantizar resultados y facilitar una
segunda opinidn en caso de duda

Integrar, cuidar y resguardar el expediente clinico.
Garantizar la privacidad y confidencialidad

Utilizar correctamente los recursos sanitarios
Recabar el consentimiento informado.
Actualizacion y certificacidn profesional permanente
Responder y resolver las inconformidades y quejas
por la atencion médica brindada

La informacion contenida en el

Tipo, nombre y domicilio del
establecimiento, nombre de la

expediente clinico sera

Utilizacion inapropiada o excesiva

expediente clinico y 8 escritos, graficos e L
orienta al desarrollo de = imagenoldgicos o de cualquier

una cultura de la calidad, E otra indole, en los cuales el _g 5
permitiendo los usos t personal de salud deberd hacer = '
médicos, juridico, de % los registros, anotaciones y ‘g
ensefianza, investigacion, g certificaciones correspondientes S 3.
evaluacion, administrativo o a su intervencion, con arreglo a 4

y estadistico

las disposiciones sanitarias.

Articulo 4. Parrafo cuatro de la constitucion menciona que

toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud,
haciendo que el gobierno puede ofrecer servicios de calidad,
gratuitos, accesibles y oportunos influye significativamente

en la proteccidn y el bienestar de su poblacidn

dificultad para conseguir

Accesibilidad

un embarazo.

institucion a la que pertenece

la razén y denominacion social
del propietario, Nombre, sexo,
edad y domicilio del usuario.

manejada con discrecion y
confidencialidad, atendiendo a
los principios cientificos y éticos

Bases

que orientan la practica médica

decidir si acude o no a los servicios
publicos de salud, con base en sus
evaluaciones y percepciones respecto
a la efectividad de estos servicios

notas médicas y reportes
examenes de diagnostico

La poblacidon mexicana tiene que

Factores

y sélo podra ser dada a conocer
a terceros mediante orden de la
autoridad competente

Mala calidad de los
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existencia g de salud
insuficiente de < privados

medicamentos
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L . . la promocion de servicios de
proveedores de atencidn médica o de los pacientes i ]
salud accesibles v de calidad.
e Hospitalizacién en pacientes
psiquidtricos, por mandato judicial,
La informacién brindada al paciente debe ser urgencia, peligro de quienes viven con él
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En el articulo 1°. De la Tiene la obligacién de ) que provoquen exclusién o
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'8 oco favorable 9. Anillo vaginal sus hijos
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