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PROCESO YDEFINICION
DELASNORMAS
OFICIALES MEXICANAS

SALUD  RoEeAr K

son regulaciones técnicas de N 0 M

caracter obligatorio en NORMA OFICIAL MEXICANA
Meéxico, establecidas por las
dependencias
gubernamentales para
garantizar la seguridad,
calidad y proteccion de la

NORMA OFICIAL MEXICANA

poblacion, los bienes y el ARTICULO 30.LAS
medio ambiente. NORMAS OFICIALES
MEXICANAS

deberan ser redactadas y
estructuradas de acuerdo con
lo previsto en esta Ley y en su

Reglamento.

=

ARTICULO 32.LAS
NORMAS OFICIALES
MEXICANAS

EBERAN SER REVISADAS AL
MENOS CADA CINCO ANOS
POSTERIORES A SU
PUBLICACION EN EL DIARIO
OFICIAL DE LA FEDERACION
O DE AQUELLA DE SU
ULTIMA MODIFICACION

ARTICULO 35.EL
PROCEDIMIENTO DE
- NORMALIZACION

o ELABORACION O ACEPTACION DE LA
PROPUESTA POR LA AUTORIDAD
NORMALIZADORA

o DELIBERACION POR PARTE DEL COMITE
CONSULTIVO NACIONAL DE NORMALIZACION

o RECEPCION DE LOS COMENTARIOS DE LA
CONSULTA PUBLICA POR EL COMITE
CONSULTIVO NACIONAL DE NORMALIZACION

o PRESENTACION, POR EL GRUPO DE TRABAJO,
ANTE EL COMITE CONSULTIVO NACIONAL DE

[ ——— NORMALIZACION DE LA PROPUESTA



DELEXPEDIENTE CLINICO

HABLA DE

ESTABLECE LOS CRITERIOS
CIENTIFICOS, ETICOS,
TECNOLOGICOS Y
ADMINISTRATIVOS OBLIGATORIOS
EN LA ELABORACION,
INTEGRACION, USO, MANEJO,
ARCHIVO, CONSERVACION,
PROPIEDAD, TITULARIDAD Y
CONFIDENCIALIDAD DEL
EXPEDIENTE CLINICO.

ELEXPEDIENTE CLINICO
DEBECONTENERLO
SIGUIENTE

1. TIPO, NOMBRE Y DOMICILIO DEL
ESTABLECIMIENTO Y EN SU CASO,
NOMBRE DE LA INSTITUCION A LA
QUE PERTENECE;

2. EN SU CASO, LARAZONY
DENOMINACION SOCIAL DEL
PROPIETARIO O CONCESIONARIO
3. NOMBRE, SEXO, EDAD Y
DOMICILIO DEL PACIENTE

4.1.0S DEMAS QUE SENALEN LAS
DISPOSICIONES SANITARIAS

DELEXPEDIENTE CLINICOEN
CONSULTA GENERAL YDE
ESPECIALIDAD

e INTERROGATORIO

e EXPLORACION FISICA

e RESULTADOS PREVIOS Y
ACTUALES DE ESTUDIOS DE
LABORATORIO, GABINETE Y
OTROS

e DIAGNOSTICOS O PROBLEMAS
CLINICOS

e« PRONOSTICO

e INDICACION TERAPEUTICA




PARALAPREVENCION,
DETECCION,DIAGNOSTICO.
TRATAMIENTO Y CONTROL

DELADIABETES MELLITUS

DIABETES MELLITUS

ENFERMEDAD METABOLICA
CRONICA CARACTERIZADA POR
NIVELES ELEVADOS DE GLUCOSA
EN SANGRE, LO QUE A LARGO
PLAZO PUEDE CAUSAR DANOS
GRAVES EN EL CORAZON, LOS
VASOS SANGUINEQS, LOS OJOS,
LOS RINONES Y LOS NERVIOS.

EXISTEN DIFERENTES
‘ TIPOS DEDIABETES POR
EJEMPLO
B

DIABETER MELLITUS TIPO | (DMTI)
- SIENDO ESTA POR CAUSAS
AUTOINMUNES

' ' DIABETES MELLITUS TIPO Il (DMT2)
* CAUSASDA POR UNA MALA
ALIMENATCION Y MALOS HABITOS

RECOMENDACIONES

e COMIDAS BAJAS EN HIDRATOS
DE CARBONO

ALIMENTOS DE BAJO IG
COLACIONES CON VERDURAS
CEREALES INTEGRALES
LACTEOS DESCREMADOS

e
TRASTORNOSDELACONDUCTA
ALIMENTARIA

INCLUYE A LA BULIMIA, LA
ANOREXIA NERVIOSA, EL SINDROME
DE ATRACON, SINDROME DE
ALIMENTACION NOCTURNA Y LOS
TRASTORNOS DE LA
ALIMENTACION NO ESPECIFICADOS




PARALAPREVENCION,
TRATAMIENTO Y CONTROL
DELAS DISLIPIDEMIAS

NOM-037-SSA2-2012

TIENE POR OBJETO ESTABLECER LOS
PROCEDIMIENTOS Y MEDIDAS NECESARIAS PARA LA
PREVENCION, TRATAMIENTO Y CONTROL DE LAS
DISLIPIDEMIAS, A FIN DE PROTEGER A LA POBLACION
DE ESTE IMPORTANTE FACTOR DE RIESGO DE
ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR, CEREBROVASCULAR
Y VASCULAR PERIFERICA, ADEMAS DE BRINDAR UNA
ADECUADA ATENCION MEDICA

DISLIPIDEMIAS TIPOS

e HIPERCOLESTEROLEMIA
FAMILIAR

e HIPERCOLESTEROLEMIA
POLIGENICA

e HIPERLIPIDEMIA FAMILIAR
COMBINADA

e HIPERTRIGLICERIDEMIA
FAMILIAR

ALIMENTACION CORRECTAPARA
LADISLIPIDEMIA

e ALIMENTACION BALANCEADA

e ALTO CONSUMODE VERDURAS
Y FRUTAS

e CONSMUO DE  PROTEINAS
MAGRAS

e EVITAR GRAS  TRANS Y
POLISATURADAS

e CONSUMIR GRASAS
INSATURADAS

e REALIZAR ACTIVACION FISICA

e |GESTA ADECUADAD DE HC




PARAELTRATAMIENTO
INTEGRALDELSOBREPESOY
LA OBESIDAD

REGULADAENLANOM-
008-SSA3-2010

OBESIDAD, A LA ENFERMEDAD CARACTERIZADA POR
EL EXCESO DE TEJIDO ADIPOSO EN EL ORGANISMO, LA
CUAL SE DETERMINA CUANDO EN LAS PERSONAS
ADULTAS EXISTE UN IMC IGUAL O MAYOR A 30 KG/M?

ENESTANORMASEESTABLECEN
DISPOSICIONES GENERALES

e EL TRATAMIENTO MEDICO-QUIRURGICO, NUTRIOLOGICO Y
PSICOLOGICO DEL SOBREPESO Y LA OBESIDAD

e SE AJUSTARA A LOS PRINCIPIOS CIENTIFICOS Y ETICOS
QUE ORIENTAN LA PRACTICA MEDICA

e DEBERA ESTAR RESPALDADO CIENTIFICAMENTE EN
INVESTIGACION CLINICA

e EL MEDICO SERA EL RESPONSABLE DEL TRATAMIENTO
INTEGRAL DEL PACIENTE

e EL TRATAMIENTO INDICADO DEBERA ENTRANAR MENOR
RIESGO

e SE DEBERA OBTENER CARTA DE CONSENTIMIENTO
INFORMADO DEL INTERESADO

DEL TRATAMIENTO NUTRICIO.

e VALORACION NUTRICIA

e PLAN DE CUIDADO NUTRICIO

e CONTROL

e PRONOSTICO.

e LA DIETA DEBERA SER
INDIVIDUALIZADA

e REFERIR AL PACIENTE A
TRATAMIENTO MEDICO O
PSICOLOGICO

MEDIDAS RESTRICTIVAS

e PRESCRIBIR TRATAMIENTOS DE
CUALQUIERTIPO

e INDICAR TRATAMIENTOS Y
PRODUCTOS QUE NO TENGAN
SUSTENTO CIENTIFICO

e UTILIZAR PROCEDIMIENTOS
QUE NO HAYAN SIDO

APROBADOS
e MANEJAR TRATAMIENTOS
ESTANDARIZADOS;

e USAR DIURETICOS, HORMONAS
TIROIDEAS, ANOREXIGENOS,
VACUNAS, EXTRACTOS
TIROIDEOS



OTRASNORMAS
RELACIONADASALA
ALIMENTACION

NOM-120-SSA1-1994

BIENES Y SERVICIOS, PRACTICAS DE
HIGIENE Y SANIDAD PARA EL PROCESO
DE ALIMENTOS, BEBIDAS NO
ALCOHOLICAS Y ALCOHOLICAS

. NOM-093-SSA1-1994

PRACTICAS DE HIGIENE Y SANIDAD EN LA
PREPARACION DE ALIMENTOS QUE SE
OFRECEN EN LOS ESTABLECIMIENTOS

/// FIJOS

NORMAIS0O:22000

DEFINE LOS REQUISITOS PARA LOS
SISTEMAS DE GESTION DE LA
SEGURIDAD ALIMENTARIA

NORMA OFICIAL MEXICANA
NOM-251-SSA1-2009

PRACTICAS DE HIGIENE PARA EL
PROCESO DE ALIMENTOS, BEBIDAS
O SUPLEMENTOS ALIMENTICIOS.

NORMA OFICIAL MEXICANA m
NOM-194-SSA1-2004 %;ﬁg @

ESTABLECIMIENTOS  DEDICADOS %

AL SACRIFICIO Y FAENADO DE
ANIMALES PARA ABASTO,
ALMACENAMIENTO, TRANSPORTE Y = //((‘

\

EXPENDIO \'E
NORMA OFICIAL

XICANA
NOM-213-SSA1-2002

PLICABLE A PRODUCTOS CARNICOS
PROCESADOS.




FAO: CODEX ALIMENTARIUS

EL CODEX
ALIMENTARIUS

ES UN CONJUNTO DE NORMAS, DIRECTRICES Y CODIGOS DE
PRACTICAS APROBADOS POR LA COMISION DEL CODEX
ALIMENTARIUS. LA COMISION, CONOCIDA TAMBIEN COMO
CAC, CONSTITUYE EL ELEMENTO CENTRAL DEL PROGRAMA
CONJUNTO FAO/OMS SOBRE NORMAS ALIMENTARIAS Y FUE
ESTABLECIDA POR LA FAO Y LA ORGANIZACION MUNDIAL DE
LA SALUD (OMS)

PROTECCIONDELASALUDDELOS
CONSUMIDORES

LAS NORMAS DEL CODEX SE BASAN EN
SOLIDOS DATOS CIENTIFICOS
PROPORCIONADOS POR ORGANOS
INTERNACIONALES INDEPENDIENTES DE
EVALUACION DE RIESGOS O CONSULTAS AD
HOC ORGANIZADAS POR LA FAO Y LA OMS.

ELIMINACION DE BARRERAS AL
COMERCIO

PLICACION DE MEDIDAS
SANITARIAS Y FITOSANITARIAS DE
LA ORGANIZACION MUNDIAL DEL
COMERCIO (OMC) (ACUERDO MSF)

PRINCIPIOS GENERALES DEL

CODEX ALIMENTARIUS

e FINALIDAD DEL CODEX
ALIMENTARIUS

e AMBITO DE APLICACION DEL
CODEX ALIMENTARIUS

e NATURALEZA DE LAS NORMAS
DEL CODEX

e REVISION DE LAS NORMAS DEL
CODEX
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