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INTRODUCCION

El texto que a continuacion se presenta tiene toda la intencién de
expresar la inquietud respecto a la laguna juridica que existe en cuanto al
procedimiento que se debe ejecutar en la Comisiéon Nacional de Arbitraje
Médico, es decir este trabajo pretende ser la pauta para la creacion de un
procedimiento del cual carece dicha Comision.

Por otra parte, considero que dicho decreto de creacion de la Comision
en comento, traera consigo multiples dificultades, toda vez que a ciencia
cierta no se tiene contemplada la forma de sustanciar un procedimiento y
gue mejor que proponer la sclucidén a través de esta investigacion, para una
posterior modificacion o adicion al Decreto del 3 de junio de 1996, en cuanto
al procedimiento que aqui se sugiere. Asi mismo, pienso que es también
importante la difusién que se haga de dicha autoridad a fin de satisfacer

plenamente los objetivos planteados en el citado Decreto.

E! propdsito de ia presente investigacion es primordialmente, el
manifestar la necesidad de que el legislador precise a través de un
ordenamiento juridico un procedimiento mediante al cual se puedan dirimir
de manera rapida y eficaz, las controversias que se susciten ante la
Comisién Nacicnal de Arbitraje Medico, llenando con lo anterior la laguna
~ Juridica existente y observando de gue elementos se vale dichal Comision
para el desempeno eficaz de la actividad para la que fue creada.



El método que se empled en el presente trabajo fue el inductivo y
analitico porque se estudid, conforme a diversos criterios juridicos de
maestros del Derecho, ya que ello implicd una situacién valorativa de lo
expuesto por los diversos profesores, en donde se atendid la necesidad
juridica de crear y proponer un procedimiento ante la Comisién Nacional de
Arbitraje Médico, motivo por el cual a medida que se van exponiendo los
capitulos contenidos en la presente investigacion, se iran disipando las
interrogantes planteadas, a manera de formar un criterio juridico en los

lectores.



CAPITULO PRIMERO

FUNDAMENTO LEGAL DE LA COMISION NACIONAL DE ARBITRAJE
MEDICO.

1.- ARTICULO 4° CONSTITUCIONAL.

Al iniciar cualguier investigacién se debe partir de la Ley Suprema, ya
que toda ley secundaria, reglamento o circular, emana de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y en cuanto a lo concerniente a la
Salud Publica no es la excepcién ya que se encuentra establecido en el

articuio 4° del ordenamiento constitucional referido.

Ahora bien, tenemos que en la fraccidon XVI del articulo 73-de la
Constitucion, se otorgan facuitades al Congreso de la Unidn para aprobar
disposiciones en materia de Salud en la Republica Mexicana; el precepto
antes invocado sefiala textualmente lo siguiente:

"Articulo 73.- El congreso tiene facultad:

XVl.- Para dictar leyes sobre nacionalidad, condicién
juridica de los extranjeros, ciudadania, naturalizacién,
colonizacién, emigracion e inmigracion y salubridad general de
la republica”.

Al igual que el anterior parrafo transcrito, me parece necesario conocer
lo previsto en el articulo 4° Constitucional, por lo cual reproduci en todas y

cada una sus partes dicho precepto, a efecto de una mejor ubicacion y
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obtencién de los elementos que son indispensables para el desarrollo de la
presente investigacion.

"Articulo 4°.- La Nacién mexicana tiene una composicion
pluricultural sustentada originalmente en los pueblos
indigenas. La ley protegerd y promovera el desarrollo de sus
lenguas, culturas, uses, costumbres, recursos y formas
especificas de organizacion social, y garantizara a sus
integrantes el efective acceso a la jurisdiccion del Estado. En
los juicios y procedimientos agrarios ‘en que aquellos sean
-parte, se tomaran en cuenta sus practicas y costumbres
juridicas en los términos gue establezca la ley.

El varén y la mujer son iguales ante la ley. Esta
protegera la organizacién y el desarrollo de la familia.

Toda persona tiene derecho a decidir de manera libre
responsable e informada sobre el nimero y espaciamiento de
sus hijos.

Toda persona tiene derecho a la proteccion de ta salud.
La ley definird las bases y modalidades para el acceso a los
servicios de salud y establecera la concurrencia de la
federacion y las entidades federativas en materia de salubridad
general, conforme a lo que dispone la fraccion XVI del articulo
73 de ésta Constitucion.

Toda familia tiene derecho a disfrutar de vivienda digna
y decorosa. La ley establecera los instrumentos y apoyos
necesarios a fin de alcanzar tal objetivo.

Es deber de los padres preservar el derecho de los
menores a la satisfaccion de sus necesidades y a la salud fisica
y mental. La ley determinard los apoyos a la proteccion de los
menores, a cargo de las Instituciones Puablicas".

Una vez hecho lo anterior, es oportuno destacar que en el lapso de la
gestion del Licenciado Miguel de la Madrid Hurtado, como Presidente de la
Republica, emiti® una iniciativa mediante la cual se promovia la adicion al
actual cuarto parrafo del articuto 4° Constitucional, mismo que el H.

Congreso de la Unidén aceptd, para posteriormente seguir los tramites
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correspondientes hasta llegar a su publicacidon el 3 de febrero de 1983 en el
Diarig Oficial de la Federacion.

El actual cuarto parrafo mencionado consagré como norma
Fundamental el derecho a la proteccion de la salud, derecho que a mi modo
de ver, ha establecido los siguientes propoésitos o finalidades:

a) Prolongar el bienestar fisico y mental del mexicano, en el que ef
Estado contribuya al ejercicio plenc de las capacidades humanas;

b) Prolongar y mejorar la calidad de vida en todos los sectores sociales,
sobre todo los mas desprotegidos, a quienes es preciso otorgar los valores
gue coadyuven a la creacion, conservacion y disfrute de condiciones de salud
que contribuyan al desarrollo de la sociedad mexicana,

¢) Crear y extender, toda clase de actitudes solidarias y responsables .
de la poblacién, tanto en la preservacién y conservacion, como en et disfrute
de condiciones generales de vida, con la idea de lograr para el mexicano una
existencia decorosa;

d) Disfrutar de servicios de salud y asistencia social que satisfagan

eficaz v oportunamente las necesidades de la poblacion en general;

e) Impulsar los conocimientos técnicos y sociales para el adecuado
aprovechamiento y empleo de los servicios de salud,; y
f) Desarrollar la ensefanza e investigacién cientifica y tecnologica para

la salud.

Considero gque con base en las anteriores hipdtesis y con la

colaboracién de un sinndmero de propuestas y sugerencias se elaboro el



-

4
Programa de Salud que propuso el Licenciado Miguel de la Madrid Hurtado
en su periodo de gobierno.

Una vez determinadas y planteadas cada una de las finalidades antes
senaladas, atendiendo bdasicamente a la interpretacion del precepto
Constitucional, tomando en cuenta lo sefalado por el maestro Eduardo
Garcia Méaynez, en relacion con el término nterpretacién, que el mismo
interpreta como: "Todo precepto juridico encierra un sentido. Pero este no
siempre se haya manifestado con claridad. Si la expresion es verbal o
escrita, puede ocurrir que la construccién sea defectuosa y haga dificil la
inteligencia de la frase. En tal hipotesis, el intérprete se ve obligado a
desentrafiar la significacién de la misma, lo que no implica que sean las

Unicas finalidades”. (1)

Por otra parte, sin lugar a dudas el Programa de Salud antes indicado
pretendid, contribuir decididamente al desarrollo del pais y obteniendo asi el
bienestar colectivo; dando impulso al desarrollo de la familia con la idea de
proponer sobre el particular, medidas idoneas persiguiendo la mejoria
constante de las condiciones necesarias en lo referente a la sanidad del
ambiente, impulsando la administracion de los recursos humanos para

mejorar {a salud.

Asimismo, resulta primordial comentar la figura que se encuentra

presente en la legislacion sanitaria, nos referimos al Sistema Nacional de

i.- GARCIA MAYNEZ, Eduardo. Introduccién al Estudic del Dereche. 42" edicién.

Editorial Porrua, S.A., México. 1991. Pag. 129.
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Salud, el cual es un Organismo constituido por un conjunto de dependencias
y entidades de la Administracién Publica Federal y local, asi como con
grupos de personas tanto fisicas como morales de diversos sectores de fa
sociedad, siendo logicamente; dichos sectores los que se encuentran ligados

a los servicios de salud.

Sobre el particular, brevemente relacionaré lo relativo a la formacion de
recursos humanos para la prestacion de servicios de salud, con
el Reglamento Interior de la Comision Interinstitucional para la Formacion
de Recursos Humanos para la Salud, el cual se publico el 31 de octubre de
1986 en el Diario Oficial de ta Federacién, en el cual se preveé en su articulo
1° lo referente a la organizacion y el objeto de dicha Comision: La Comision
Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud es
un organo de consulta de la Secretaria de Educacion Publica y de la
Secretaria de Salud, asi como de otras dependencias e instituciones del
sector publico y estard integrado por un representante de la Secretaria de
Programacion y Presupuesto (sic); de la Secretaria de Educacion Publica, de
la Secretaria de Salud; del Instituto Mexicano del Seguro Social, del Instituto
de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado; del
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia y del Colegio
Nacional de Educacién Profesional Técnica, y tiene por objeto identificar las
areas de coordinacion entre las instituciones educativas y las de salud, asi
como entre el sector educativo y el sector salud, en el proceso de formacion
de recursos humanos para la salud que requiera el Sistema Nacional de
Salud.
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En concordancia con la anterior disposicidon, se encuentra el
Reglamento General de Salud en materia de prestacion de servicios de
atencién médica que se publicd el 14 de mayo de 1986 en el Diario Oficiat de
la Federacion, toda vez que los servicios de atencidon médica representan un
medio para la conservacion y proteccion de ia salud de ias personas,

involucrando actividades de prevencion, curacion y rehabilitacion.

Comeo se puede apreciar los propésitos constitucionales encuentran su
plena realizacién de manera inmediata, al proporcionar servicios de salud a
toda la poblacién, con atencién prioritaria a los problemas sanitarios y a las
situaciones que puedan causar 0 causen algun dafio a la salud,
contribuyendo al desarrollo demografico y armonico del pais; colaborando
ademas en el bienestar social mediante servicios adicionales de asistencia
publica, impulsando métodos racionales de administracién y empleo de los
recursos humanos para mejorar la salud e impulsando actividades cientificas
y tecnolégicas en materia de salud, tanto en universidades y centros de
educacién superior, como en centros hospitalarios o clinicas destinadas a la
atencion de la poblacién menos protegida, debiendo coordinar a todas estas
instituciones tanto de salud como de educacion en la formacion y
capacitacion de los recursos humanos para la salud y distribuyendo éstos de

manera mas conveniente.

Es asi, que conforme a lo expuesto se concluye que la adicion
realizada al articulo 4° Constitucional, publicada el 3 de febrero de 1983,
pretendio elevar a la jerarquia maxima el derecho social mencionado y definir
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asi la base sobre |la que se llevarian a cabo los programas de gobierno en
materia de Salud.

De la adicién constitucional, surgié la Ley General de Salud, misma
que se publico el 7 de febrero de 1984 en el Diario Oficial de la Federacion,
la cual tendria como objetivo primordial dar continuidad a la adicién del
articulo 4° constitucional en comento, pugnando en todo momento por la
reglamentacion de la planeacién, regulacién, organizacién y funcionamiento
de! propio sistema de salud.

Con las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud,
asi como la integracién, objetivos y funciones del Sistema Nacional de Salud
y la distribucién de competencias entre la Federacién y las Entidades
Federativas quedo definida, al darse cumplimiento a la adicion hecha al
articulo 4° Constitucional y a la promulgacion de la Ley General de Salud. En
base a todo lo anterior se puede definir al Sistema Nacional de Salud de ia
siguiente manera: es la instancia de enlance entre los sectores publico,
social y privado en la consecucion del derecho a la proteccion de 1a salud, a

través de mecanismos de coordinacién y concertacion de acciones.

Por otra parte, se tiene que los servicios de salud, son el conjunto de
acciones realizadas en beneficio del individuo en la sociedad, que tiene como

finalidad proteger, promover y restaurar la salud.

Y a manera de aclaracion diremos que el cumplimiento de las

disposiciones reglamentarias corresponde a la Secretaria de Salud, misma
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que es la encargada de conducir las politicas necesarias para el contenido de
la norma constitucional que se examina, asi como el establecer nuevas y
novedosas estrategias en este campo de la actividad administrativa, a la cual
se ha facuitado para introducir los cambios necesarics a efecto de que todas
las instituciones que prestan servicios de salud (Instituto Mexicano del
Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado, Instituto de Seguridad de las Fuerzas Armadas
Mexicanas, Desarrollo Integral de la Familia, Servicios Médicos del Distrito
~ Federal, servicios coordinados en cada entidad de la Republica, etc.)
cumplan con las obligaciones legales y adapten sus sistemas operativos en

todas sus fases y proyecciones al programa nacional de salud.

Como he venido manifestando, el adicionar al articulo 4° Constitucional .
un parrafo mas, no solo fue para lltenar el vacio, que en materia de salud
existia, sino para tratar de darle el caracter Constitucional primordial que
amerita un Sistema Nacional de Salud tanto en el servicio médico que
otorgan las diversas instituciones de salud existentes, como el regular que

dicha prestacion o servicic sea brindado lo mas pronto y eficazmente posible.

2.- Ley General de Salud

En el presente apartado se considerd idoneo el plantear en primer
plano el cuestionamiento sobre 1o que puede significar el termino Salubridad
Publica, al respecto el Diccionario Juridico sefiala que: "Parte del derecho de
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proteccién de la salud que se otorga a traves de prestaciones realizadas por
el Estado en beneficio del individuo y de la sociedad en general, tendientes a
proteger y restaurar la salud de la persona y de la colectividad a fin de
alcanzar un estado fisicamente sano de la poblacién, del pais, de manera

individual o concurrente” (2).

Del anterior concepto podemos entender en consecuencia que la salud
publica es una condicién imprescriptible y necesaria de! Estado moderno,
gue requiere de una constante intervencion nacional y de medios idoneos,
refiriéndonos particularmente al aspecto higiénico y/o sanitario de una
colectividad y por 1o mismo se relaciona con la salubridad pL’Jb~|ica, tal y como
lo expresa el concepto que antecede, en cuanto a que es un orden publico
material que se logra mediante prescripciones relativas a la higiene de

personas, animales y cosas.

Los comentarios vertidos en el parrafo que antecede obedecen a que la
Constitucion Mexicana en ningun momento se refiere a la salud publica, pero
la Ley General de Salud rectifica tal omision sefialando en su articulo 24°

que:

"Articulo 24.- Los servicios de salud se clasifican en tres
tipos:

|.- De atencion meédica;

II.- De salud pubiica, y;

Ill.- De asistencia social."

2.- INSTITUTO DE INVESTIGACIONES JURIDICAS. Diccicnario Juridico Mexicano.
7* edicién. Editorial Porria S.A. , México. 1594. Pag. 2869.
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Se reitera el hecho de que la Ley General de Salud, reglamenta el
derecho a la proteccion de la salud definiendo ademas las bases para el
acceso a los servicios de saludy la concurrencia de la federaciony
las entidades federativas en materia de salubridad general; misma que es de
aplicacién para toda la Republica Mexicana, siendo sus disposiciones de
orden publico e interés social, segin se aprecia en el articulo 1° del

ordenamiento en cuestion.

“Articulo 1°.- La presente ley reglamenta el derecho a la
proteccién de la salud gue tiene toda persona en términos del
articulo 4° de fa Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, establece las bases y modalidades para el acceso a
los servicios de salud y la concurrencia de la Federacion y las
Entidades Federativas en materia de salubridad general. Es de
aplicacién en toda la Republica y sus disposiciones son de
orden publico e interés social.”

Por ofra parte, el derecho a la proteccion de la salud se basa
principalmente en la disponibilidad y accesibilidad de servicios de atencion
médica, salud publica y asistencia social; lo cual se encuentra consignado en
el articulo 2° de la Ley General de Salud.

Ahora bien, soio faltaria agregar que la Secretaria de Salud es
competente para establecer o relativo a las actividades sanitarias; la cual
tiene sus inicios hacia e ano de 1917, llamandose en ese tiempo
Departamento de Salubridad, creando a su vez la Direccion de Beneficencia

la cual dependia directamente de dicho departamento.
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Mientras que en el afio de 1839, se crea la Secretaria de Asistencia y

funcionando también el Departamento de Salubridad Publica y no es sino
hasta 1946 en que se cred la Secretaria de Salubridad y Asistencia .

A través de la publicacion en el Diario Oficial de la Federacion del 27
de mayo de 1987, se sustituyeron las menciones de salubridad y asistencia
como también la de secretario de salubridad y asistencia por las de
Secretaria de Salud y secretario de salud.

Por otro lado, en la Ley Organica de la Administracion Publica Federal,
en su articulo 39° establece las atribuciones y facultades que se le otorgan a
la Secretaria de Salud.

"Articulo 39.- A la Secretaria de Salud corresponde el
despacho de los siguientes asuntos:

I.- Establecer y conducir la politica nacional en materia
de asistencia social, servicios médicos y salubridad general
con excepcion de lo relativo al saneamiento de! ambiente; y
coordinar los programas de servicios a la salud de la
administracién publica federal, asi como los agrupamientos por
funciones y programas afines que, en su caso, se determinen;

Il.- Crear y administrar establecimientos de salubridad,
de asistencia publica y de terapia social en cualquier lugar del
territorio nacional y organizar la asistencia pablica en el Distrito
Federal;

ll.- Aplicar a la asistencia publica los fondos que le
proporcionen la Loteria Nacional y los Prondsticos Deportivos
para la Asistencia Pablica; y administrar el patrimonio de la
Beneficencia Pablica en el Distrito Federal, en ios términos de
las disposiciones legales aplicables a fin de apoyar los
programas de servicio de salud,

IV.- Organizar y vigilar las instituciones de beneficencia
privada, en los términos de las leyes relativas, e integrar sus
patronatos, respetando la voluntad de los fundadores;

3.- SERRA RdJAS, Andrés. Derecho Administrativo. 15%edicién., Editorial Porria
$.A., México. 1992. Pag. 573.




V.- Administrar los bienes y fondos que el Gobierno
Federal destine para la atencion de los servicios de asistencia
publica;

VI.- Planear, normar, coordinar y evaluar el Sistema
Nacional de Salud y proveer a la adecuada participacion de las
Dependencias y Entidades Publicas que presten servicios de
salud, a fin de asegurar el cumplimiento del derecho a la
proteccion de la salud.

Asimismo, propiciara y coordinaré la participacién de los
sectores social y privado en dicho Sistema Nacional de Salud y
determinara las politicas y acciones de induccidn y
concertacion correspondientes;

VIl.- Planear , normar y controlar los servicios de
atencién médica, salud publica, asistencia social y regulacion
sanitaria que correspondan al Sistema Nacional de Salud;

VII.- Dictar las medidas técnicas a que quedara sujeta la
prestacion de servicios de salud en las materias de salubridad
general, incluyendo las de asistencia social, por parte de los
sectores plblico, social y privado, y verificar su cumplimiento;

IX.- Organizar y administrar servicios sanitarios
generales en toda la Republica;

X.- Dirigir la policia sanitaria general de la Republica,
con excepcion de la agropecuaria, salvo cuando se trate de
preservar la salud humana;

X1.- Dirigir la policia sanitaria especial en los puertos,
costas y fronteras, con excepcion de la agropecuaria, salvo
cuando afecte o pueda afectar a la salud humana;,

XIl.- Realizar el control higiénico e inspeccidn sobre
preparacién, posesién, uso, suministro, importacidn,
exportacién y circulacién de comestibles y bebidas;

Xll.- Realizar el control de la preparaciéon, aplicacion,
importacion y exportacion de productos biologicos, excepcién
hecha de los de uso veterinario;

XIV.- Reguiar la higiene veterinaria exclusivamente en lo
que se relaciona con los alimentos que puedan afectar a la
salud humana;

XV.- Ejecutar el control sobre |la preparacion, posesion,
usc suministro, importacién, exportacién y distribucién de
drogas y productos medicinales, a excepcién de los de uso
vegetariano que no esten comprendidos en la Convencién de
Ginebra;

XVI.- Estudiar, adaptar y poner en vigor las medidas
necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibies,
contra las plagas sociales que afecten la salud, contra el
alcoholismo y las toxicomanias y otros vicios sociales, y contra
la mendicidad;

12
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XVI\.- Poner en practica las medidas tendientes a
conservar la salud y la vida de los trabajadores del campo y de
la ciudad y la higiene industrial, con excepcion de lo que se
relaciona con la prevencion social en el trabajo;

XVIIL.- Administrar y controiar las escuelas, instituciones
y servicios de higiene establecidos por la Federacion en toda la
Republica, excluyendo aquellos que se relacionan
exclusivamente con la sanidad animal;

X1X.- Organizar congresos sanitarios y asistenciales;

XX.- Prestar los servicios de su competencia,
directamente o en coeordinacién con los gobiernos de los
estados y del Distrito Federal;

XXl.- Actuar como autoridad sanitaria, ejercer las
facultades en materia de salubridad general que las leyes le
confieren al ejecutivo federal, vigilar ei cumplimiento de la Ley
General de Salud, sus reglamentos y demas disposiciones
aplicables y ejercer la accién extraordinaria en materia de
salubridad general;

XXll.- Establecer las normas que deben orientar los
servicios de asistencia social que presten las dependencias y
las entidades federales y proveer su cumplimiento;

XXIll.- Establecer y ejecutar con la participacidon que
corresponda a otras dependencias asistenciales para la
asistencia, prevencién, atencién y tratamiento a los
discapacitados;

XXIV.- Las demas que le fijen expresamente las leyes y
reglamentos.”

El transcribir integramente el articulo 39° de {a Ley Orgéanica de la
Administracion Publica Federal, no solo ha sido con el fin de ilustrar al lector
las atribuciones, obligaciones y atenciéon que la Secretaria de Salud debe de
cumplir, sino que nuestro fin es convencer a todo aque! individuo que recibe,
presta un servicio de salud, el que se esmere y aporte o mejor de su persona
o conocimientos para que con ello tratemos de formar una cultura en materia
de salud en la que tanto paciente como Médico se porten o se comporten
como verdaderos conciudadanos, para evitar asi los conflictos que pudiere

ocasionar un mal trato o error técnico, tanto de uno como del otro.
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Asimismo, para tener presente que las facuitades que le otorga dicho

ordenamiento a la Secretaria de Salud, toda vez que no se encuentran fuera

de la realidad, ni de las necesidades que tiene |a sociedad mexicana en este

rubro, sino o que ocurre -de acuerdo a mi criterio-, €s que el Gobierno

Federal no destina el presupuesto suficiente, la atencidn e importancia a
dicha Secretaria. '

Ademas, que son inexcusables las carencias que tienen los Hospitales,
Albergues, etc.., que dependen de la Secretaria de Salud, ya que son un
sector que se encuentra burocratizado en exceso, pués existe malversacion
de fondos, siendo esto y muchas situaciones mas, que no permiten el
adecuado funcionamiento de todas y cada una de las atribuciones que le
otorga la Ley Organica de 1a Administracién Pablica Federal.

3.- DECRETO DE CREACION DE LA COMISION NACIONAL DE
ARBITRAJE MEDICO.

En este punto considero necesario hacer mencién que la Comision Nacional
de Arbitraje Médico fue qreada con las mejores intenciones por parte del
Gobierno Federal, ya que es cotidiano y conocido por toda la poblacion, la
negligencia profesional por parte de ios médicos, enfermeras y demas
personal que labora en los Hospitales, Clinicas y Consultorios no habiendo
distincién alguna entre si son publicos o privados, por una parte; y por otra fa
falta de atencidon por parte de las autoridades correspondientes para

sancionar todas esas deficiencias.
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Ya que por tal ineficacia, inexperiencia o falta de pericia se causan
dafos fisicos y morales irreversibles en los pacientes, siendo un poco
condescendientes en lo anterior, siendo que por tales motivos hasta la
muerte le puede sobrevenir al paciente; pues si se hiciera un consenso en la
" poblacién, no habra persona alguna que no tenga conocimiento sobre aigun
caso en el que se causaron danos irreversibles o bien murié el paciente por

la negligencia medica.

Es por eso, que se crea la Comisiéon Nacional de Arbitraje Médico, para

evitar la impunidad con que quedan tantos casos por negligencia medica.

Ahora bien, y entrando de lleno al punto relevante, objetc de estudio
encontramos que la Comisién Nacional de Arbitraje Médico es un organo
desconcentrado de la Secretaria de Salud, la cual tiene por objeto, el regular
la estructura y organizacién de la misma, cuyo fin principal, es la solucion de
los conflictos suscitados entre los usuarios y los prestadores de dichos

servicios médicos.

Siendo necesaric examinar en forma general la organizacion
administrativa, la cual se refiere exclusivamente a la Administracion Publica;
es decir, al Poder Ejecutivo y unidades administrativas que de él dependan
directa o indirectamente, por medio de las relaciones de jerarquia, para
alcanzar una unificacién por lo que hace a accion, direccion y ejecucion, en
las actividades que se encuentran encaminadas a realizar los fines del
Estado.
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La organizacién administrativa se presenta bajo diversas modalidades,

siendo tradicionalmente, la centralizacién, descentralizacion,

desconcentracion y por ultimo las empresas de participacion estatal, mismos
que los definiria de la siguiente manera:

Centralizacién Administrativa, este tipo de organizacion resulta de la
agrupacion de los organos administrativos. colocandose unos respecto de
otros, siendo dependientes, tanto que existe entre ellos un vinculo que va
desde el 6érgano de menor jerarquia, a través de los grados en los que se
dividen, ya que dependiendo del grado que tengan serén las facultades que

se les otorguen.

Descentralizacion Administrativa, es el érgano de administracion que
cuenta con personalidad juridica, patrimonio y autonomia propia en sus
actividades la cual proviene de una ley, estando encargado de realizar
actividades ya sean del Estado o del interés publico. Estos son creados a
través de un decreto del ejecutivo federal, teniendo previstos los objetivos y
finalidades para los que son creados, ademas de contar con una

denominacion.

Empresas de Participacién Estatal, son la conjuncion de factores de
produccién ya sea de bienes o servicios que el Estado en determinado
momento considera necesarios para la satisfaccion de las necesidades de
sus gobernados, claro sin la obtencién de lucro alguno, pudiendo sefalar que
la estructura juridica que adoptan dichas empresas en nuestro pais es el de

una Sociedad Andnima: dentro de dichas empresas los objetivos son muy
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variados ya que van desde la produccién de un bien o servicio hasta la
administracién de dichos bienes o servicios.

Y por ultimo la desconcentracion, es una forma de organizacion
administrativa, la cual proviene de la centralizacion o de la descentralizacién,
misma que va a tener actividades y atribuciones muy especificas que por lo
general tienen que ser revisadas por el 6rgano de quien dependen, asi como
también se le tiene que rendir informe de todas y cada una de sus
actividades.

Con dicha desconcentracion se obtienen varios beneficios entre los gue
encontramos como beneficios que la accidn administrativa sea mas rapida y
flexible, ahorrando tiempo en este caso a la Secretaria de Salud, existiendo
un acercamiento mas estrecho entre la Secretaria y los particulares,
aumentando el espiritu de servicio por parte de estos ¢rganos en razén de
que es funcional la actividad realizada por ios servidores administrativos, por
tales razones el Estado promueve la desconcentracién administrativa,
empleandola como aguel procedimiento que se inicia en la propia
administracién publica, sin alcanzar la plenitud de su realizacién, pero si
aparece como un elemento Util para aligerar la acumulacién de asuntos del

poder central, con beneficio del propio servicio publico y de los particulares.

La facultad que tiene la Secretaria de Salud para la creacion de dichos
drganos, se puede observar en el articulo 17 de la Ley Organica de la
Administracion Publica Federal, mismo que a continuacion se transcribe con

la finalidad de ilustrar lo antes expuesto.



"Articulo 17.- Para la mas eficaz atencion y eficiente
despacho de los asuntos de su competencia, las Secretarias de
Estado y los Departamentos Administrativos podran contar con
oérganos administrativos desconcentrados que les estaran
jerarquicamente subordinados y tendran facultades especificas
para resolver sobre la materia y dentro del ambito territorial que
se determine en cada caso, de conformidad con las
disposiciones legales aplicables.”

De conformidad con el precepto anterior, el 6rganc desconcentrado
debe poner fin a la via administrativa, atento a tas facultades exclusivas que
se otorguen en determinada materia y no sélo para la tramitacién, sino
también para la decision, es decir: a él le corresponde decidir en ultimo

termino el asunto de su competencia.

Al respecto el maestro Andrés Serra Rojas, senala que: "Las -’
instituciones desconcentradas adoptan diversas formas y denominaciones en
la legisiacién administrativa mexicana. Algunas de ellas pueden considerarse
como impresiciones legislativas, por no haberse sefialado adecuadamente el
régimen de desconcentracion, por el contrario se redujerdn sus facultades
hasta colocarlas en la érbita del régimen centralizado. El poder publico se ve

obligado a graduar la accién de sus 6rganos.

La desconcentracion administrativa ha revestido en nuestro sistema
administrativo estas formas: Instituciones, Juntas, Institutos, Consejos,
Comites, Patronatos, Uniones y Comisiones que son las mas numerosas y
que tienen algunas de ellas el caracter de nacional, pero su caracterizacion

juridica aun es muy discutible, si tomamos en cuenta que la doctrina
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administrativa no acepta la personalidad juridica de los organismos

desconcentrados.” (&)

Ahora bien, el decreto de creacion de ta Comisidn Nacional de Arbitraje
Médico, se publicd en el Diario Oficial de la Federacion el 3 de junio de 1996,
conforme a lo establecido en el articulo 89 fraccion | de la Constitucion

Politica Mexicana que reza lo siguiente:

“Articulo 89.- Las facultades y obligaciones del
Presidente son las siguientes;

l.- Promulgar y ejecutar las leyes que expide el Congreso
de la Unién, proveyendo en ia esfera administrativa a su exacta
observancia.”

En concordancia con el antericr numeral este tiene relacion con los
articulos 2°, 17,31,17,39 de la Ley Organica de la Administracion Puablica
Federal y 2°,3°,13 inciso a), 23, 34, 40, 45, 48, 54, 58 y 416 al 425 de la Ley
General de Salud; los articulos en cita se desarrollaran en el transcurso de la
presente investigacion.Una vez hecho lo anterior, es conveniente aclarar que
la multicitada Comisién se cre¢ tomando en consideracién el Plan Nacional
de Desarrollo 1995-2000 formulado por el actual Presidente Constitucional
de los Estados Unidos Mexicanos, Doctor ERNESTO ZEDILLO PONCE DE
LEON, en el cual se plantea el mejoramiento de la calidad de los servicios
médicos a través de la reestructuracién de las instituciones, asi como
atender las legitimas demandas de los usuarios para que 10s servicios sean

brindados con mayor calidad y eficiencia.

4.- SERRA ROJAS, Andrés. Ob. cit. Pag. 526
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Que los mexicanos reciban servicios médicos en los gue participan
instituciones publicas y privadas, asi como profesionales de la salud
que mejoramiento de la calidad de los servicios medicos a través de la
restructuracién de las instituciones, asi como atender las legitimas demandas
de los usuarics para que los servicios sean brindados con mayor calidad y
eficiencia.

Que los mexicanos reciban servicios medicos en los que participan
instituciones publicas y privadas, asi como profesionales de la salud que
gjercen libremente su actividad, con el objeto comun de proteger, promover y
restaurar la salud de los habitantes del pais.

Toda vez gue en las actuales circunstancias resulta necesario que la

poblacién cuente con mecanismos, que sin perjuicio de la actuacion de las

instancias jurisdiccionales en la solucidn de conflictos, contribuyan a tutelar el

derecho a la_proteccién de la salud, asi como a mejorar la calidad en la
prestacion de los servicios médicos; v para tograr tal objetivo, es pertinente

contar con un érgano al cual pueden acudir los usuarios y prestadores de
servicios médicos para dilucidar, en forma amigable y de buena fe,_ posibles

confiictos derivados de la prestacion de dichos servicios, con lo cual se

contribuirda a evitar _grandes carqas de trabajo para los érganos

jurisdiccionales, sin sustituirlos: asi como también, es indispensable que esa

instancia especializada, garantice a los_usuarios y prestadores de Servicios
médicos, la imparcialidad en el analisis dictdmen y resolucidbn en las

controversias gque conozca y finalmente, que la creacién de éste 6rgano
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administrativo, el cual se crea con autonomia técnica para recibir quejas.

investigar las presuntas irregularidades en la prestaciéon o negativa de

prestacion de servicios médicos y emitir sus opiniones. acuerdos v laudos

respondiendo a los legitimos reclamos de los actores aque qeneran la

prestacion de servicios médicos.

De contar con un érgano administrativo que estuviera realmente fuera
de sus resoluciones, asi como también contara con las facultades y
obligaciones antes sefaladas, no seria necesario que los conflictos que
Se suscitan entre prestadores de servicios médicos y pacientes, dia con dia
fueran planteados por  diversas vias, ante los o¢rganos judiciales
correspondientes, contribuyendo asi a una imparticién de justicia pronta vy
expedita como lo marca el maximo cuerpo legal de este pais.



22
CAPITULO SEGUNDO

ORGANIZACION, FUNCIONAMIENTO, COMPETENCIA Y TERMINOS DE
LA COMISION NACIONAL DE ARBITRAJE MEDICO.

1.- ORGANIZACION.

Ahora bien, y por lo que respecta a la Comisién Nacional de Arbitraje
Médico, para lograr un buen desarrollo y cumplimiento de las funciones y
atribuciones otorgadas por su decreto de creacion, la misma se compone de
los siguientes drganos de decision y administracion:

a) Un Consejo;
b} Un Comisionado,
¢) Dos Subcomisionados, y

d) Diversas Direcciones Generales y Unidades Administrativas.

Por lo que hace al Consejo, este se establecera y tomara decisiones
conforme lo establecen los articulo 6° y 7° del Decreto comentado que a la
letra dicen:

"Articulo 6°.- El consejo se integrard por diez Consejeros
y por el Comisionado, quien lo presidira. 5

Los Consejeros seran designados por el Titutar del
Ejecutivo Federal. La designacion recaera en distinguidas
personalidades de la sociedad civil de reconocida trayectoria
profesional. Los presidentes en turno de las Academias de
Medicina y Mexicana de Cirujia serdn invitados a participar
como Consejeros,
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El cargo de Consejero serd honorifico y durara cuatro
afios, a excepcion de los presidentes de las academias
mencionadas, quienes estaran sujetos al tiempo que duren en
el encargo. Los demas Consejeros no podrin ser confirmados
para el periodo siguiente.”

"Articulo 7°.- El Consejo sesionara por o menos una vez
cada tres meses; las decisiones se tomaran por mayoria de
votos y, en caso de empate, el Comisionado tendra voto de
calidad.”

De la lectura de los dispositivos que preceden observé, desde mi muy
particular punto de vista, que en primer término la integracion del Consejo no

precisa qué caracteristicas y requisitos deben reunir los consejeros, toda vez

que solamente se limitan a requerir "distinguidas personalidades de la

sociedad civil de reconocida trayectona profesional.."; o que implica gue la

imparticion de justicia quede en manos de personas no aptas para impartirla,
ya que a pesar de ser distinguidas personalidades, éstas no retnen ni los
conocimientos técnicos o juridicos ni la experiencia necesaria para la
tramitacion de algun procedimiento, ya sea judicial ¢ administrativo, por tal
razédn la Comisién Nacional de Arbitraje Medico se ve afectada en cuanto a

su credibilidad al emitir resoluciones o propuestas.

Seria adecuado en los mismos términos que en tribunales
administrativos o judiciales, el integrar un Instituto de Formacion, a fin de
reclutar al personal competente, es decir; en relacidon a los procedimientos
que se tramiten ante dicha Comisidén, mismos que -en su caso- deben ser
Licenciados en Derecho, complementandose con profesionales en la carrera

de Medicina, ademas de reclutarse peritos adecuados en diversas disciplinas
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tanto médicas como juridicas, a efecto de compiementar la actividad y asi

cumplir con los objetivos para los que fue creada dicha Comision.

Conforme a la propuesta anterior, el Comisionado, vendra a ser en
todo caso la persona en quien recaera la titularidad de la Comisién, que sera
nombrado por el Presidente de la Republica, debiéndose establecer como

requisitos para su nombramiento, los siguientes:

t.  Ser ciudadano mexicano en pleno ejercicio de sus derechos politicos y
civiles,

it. Tener cuando menos treinta y cinco afos cumplidos el dia de la
designacién;

ill. Haberse distinguido por su probidad, competencia y antecedentes
profesionales en el ejercicio de las actividades que se vinculen a las

atribuciones de la Comision Nacional.

Los anteriores requisitos también deberan ser cumplidos por los

subcomisionados, de quienes comentaré a continuacion.

Los Subcomisionados, seran aguellos que deberan auxiliar al
Comisionado, en el ejercicio de las responsabilidades que en términos del
decreto le han sido encomendadas, particularmente conforme al articulo 5°
de dicho ordenamiento; los subcomisionados seran dos, que se identificaran

COmO IIA" y IIBII-
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Ahora bien, para e! despacho de los asuntos que corresponden de
manera directa al Comisionado, éste contara con el apoyo de la Direccion
General de Asuntos Sectoriales, Direccion de Comunicacion Social y de la

Direccion de Contraloria Interna.

Las Unidades Administrativas, con las que contara el Subcomisionado
"A" para el cumplimiento de las funciones encomendadas, se servira de la
Direccién General de Orientacion y Quejas, de la Direccidén General de
Conciliacién, de la Direccion General de Arbitraje y por Gltimo de la Direccion
General de Coordinacién Regional.

El Subcomisionado "B" contara con la Direccion General de
Compilacion y Seguimiento, fa Direccién General de Investigacion y Métodos

asi como de la Direccion General de Administracion.
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ORGANIGRAMA DE LA COMISION NACIONAL DE

ARBITRAJE MEDICO.

EL CONSEJO
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Sectoriales.
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[ Subcomisionado  “B"T——

-Direccién General de
Compilacién y
Sequimiento.
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Investigacién y Métodos.

-Direccion General de
Administracion.
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2.- FUNCIONAMIENTO.

El funcionamiento de la Comisidon Nacional de Arbitraje Medico, se
basa principalmente en el articulo 4° del Decreto que la crea, por lo que
resulta por demas indispensable el reproducir dicho numeral para el efecto
de someterlo a mi criterio y consideracién en el capitulo tercero del presente
trabajo, al tratar lo relativo a ta probiematica que pudiera resultar de su
analisis.

“Articulo 4°.- La Comision Nacional tendra las siguientes
atribuciones:

.- Brindar asesoria e informacion a los usuarios y
prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y
obligaciones;

ll.- Recibir, investigar y atender las quejas que presenten
los usuarios de servicios médicos, por la posible irregularidad
en la prestacion de servicios a que se refiere el articulo 3° de
éste decreto;

lll.- Recibir toda la informacién y pruebas que aporten
los prestadores de servicios médicos y los usuarios, en
reiacion con las quejas planteadas y, en su caso, requerir
aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tates quejas,
asi como practicar las diligencias que correspendan;

V.- Intervenir en amigable composicién para conciliar
conflictos derivados de la prestacidn de servicios médicos por
algunas de jas causas que s mencionan:

a) Probables actos u omisiones derivadas de la
prestacion del servicio;

b} Probables casos de negligencia con consecuencias
sobre la salud del usuario, y

¢} Aquellas que sean acordadas por el Consejo;

V.- Fungir como arbitro y pronunciar los laudos que
correspondan cuando las partes se sometan expresamente al
arbitraje;

VI.- Emitir opiniones sobre las quejas de que conozca,
asi como intervenir de oficio en cualquier otra cuestion que se
considere de interés general en la esfera de su competencia,;
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VI.- Hacer del conocimiento del dérgano de control
competente, la negativa expresa o tacita de un servidor publico
de proporcionar la informacion que le hubiere solicitado la
Comision Nacional, en ejercicio de sus atribuciones;

Vill.- Hacer del conocimiento de las autoridades
competentes, y de los colegios, academias, asociaciones y
consejos médicos, asi como de los comités de ética u otros
similares, la negativa expresa o tacita de los prestadores de
servicios, de proporcionar la informacion que le hubiere
solicitado l|a Comisién Nacional. Asimismo, informar del
incumplimiento por parte de los citados prestadores de
servicios, de sus resoluciones, de cualquier irregularidad que
se detecte y de hechos que, en su caso, pudieran llegar a
constituir la comision de algun ilicito;

IX.- Elaborar Jos dictamenes y peritajes médicos gue le
sean solicitados por las autoridades encargadas de la
procuracion e imparticion de justicia;

X.- Convenir con instituciones, organismos vy
organizaciones publicas y privadas, acciones de coordinacién
y concertacién gue le permitan cumplir con sus funcicnes;

Xl.- Asesorar a los gobiernos de las entidades
federativas para la constitucion de instituciones analogas a la
Comision Nacional;

Xl.- Orientar a los usuarios sobre las instancias
competentes para resolver tos conflictos derivados de servicios
médicos prestados por quienes carecen de titulo o cédula
profesional, y

Xlll.- Las demas que determinen otras disposiciones
aplicables.”

Brevemente, sefialaremos que puede llegar a existir cierta
contradiccion o confusion, en cuantoc a que como se vio en el apartado
anterior, no se integra en el organigrama de la Comision, ni mucho menos se
enuncia, la participacion de un Licenciado en Derecho que intervenga en las
atribuciones ordenadas por el articulo 4° en estudio, toda vez que dicho
profesionista estaria en aptitud de conocer la naturaleza de los derechos y
obligaciones en cada conflicto de que tenga conocimiento la autoridad

arbitral.
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El comentario gue hago lo relaciono particularmente con las fracciones
LWLV, v, VL IX y X ya que las mismas hacen alusion a cuestiones
juridicas tales como el desarroliar la actividad conciliatoria, el admitir y
desahogar pruebas o bien, el orientar a los usuarios en cuanto a las
instancias competentes para dirimir el conflicto suscitado, entre otras. Asi
mismo, el que dicha autoridad deba tener conocimientos juridicos, los cuales
se hacen necesarios para lograr una orientacion adecuada al quejoso, en el
supuesto de que no se llegase a un arreglo en dicha Comisién, el afectado
ocurra ante las autoridades competentes o bien la Comision remita el

expediente a la autoridad o a la instancia que corresponda.

El Consejo, para el cumplimiento de las atribuciones ordenadas debera
acatar lo establecido en el articulo 8° del Decreto en cuestidn, mismo que

sefiala lo siguiente:

"Articulo 8°.- Corresponde al Consejo:

.- Establecer las politicas generales a que deba
sujetarse el 6rgano;

Il.- Aprobar y expedir el reglamento interno y las demas
disposiciones que regulen a la Comision Nacional;

Ill.- Aprobar y expedir el Reglamento de Procedimientos
para la atencién de las quejas, observando las disposiciones
juridicas aplicables a los mismos;

IV.- Conocer de los asuntos que someta a su
consideracion el Comisionado;

V.- Nombrar y, en su caso, remover a propuesta del
Comisionado, a los subcomisionados,;

Vi.- Analizar y, en su caso, aprobar el informe que el
comisionado presentara anualmente al titular del ejecutivo
federal;

VIIi.- Evaluar periadicamente el funcionamiento de la
Comisién Nacional y formular las recomendaciones
correspondientes al desempeiio y resultades que obtenga, y

VIll.- Las demas que le confiera otras disposiciones
aplicables.”
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El Consejo vendra a ser el drgano supremo de autoridad de la
Comisién, cuyo objetivo sera conducir la politica que deba regir en ésta, para
el adecuado desarrollo de las atribucicnes encomendadas; dicho 6érgano
deberd sesionar de forma ordinaria, cuando menos cada tres meses y las
decisiones se tomaran por mayoria de votos y en caso de empate, el
presidente tendra el voto de calidad: las sesiones en forma extraordinaria
seran a solicitud del presidente o a iniciativa de cuando menos tres

consejeros.

Para el cumplimiento de las atribuciones establecidas especificamente
en el articulo 8° fraccién | antes citado, le corresponde at Consejo el ejercicio
de las siguientes facultades:

a) Establecer los lineamientos y politicas de naturaleza administrativa
que deberan regir la operacién de la Comisién.

b} Revisar y aprobar ios programas operativos a que se sujete la
Comision.

c) Aprobar el proyecto de presupuesto anual de la Comisién.

d) Aprobar anuatmente los estados financieros anuales de la Comision.

e) Aprobar las propuestas de modificacidn a la estructura organica de

ia Comision, etc.

Asimismo, el Presidente del Consejo, podra:

a) Convocar a los consejeros a sesiones ordinarias y extraordinarias.

b) Conducir las sesiones del Consejo.

c) informar al Consejo del avance de la resolucion de los acuerdos

adoptados.
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d) Presentar al Consejo los asuntos que deberan desahogarse en cada

sesién, asi como la informacidn y documentacion necesaria y suficiente para
la adecuada toma de decisiones.

e) Suscribir las actuaciones de Consejo; entre otras.

El Comisionado sera el representante de la Comisién, asi como
también responsable del tramite y resolucion de los asuntos de que conozca
la Comision, de conformidad con las facultades y obligaciones establecidas

en el articulo 11° del Decreto de la Comision.

Algunas de las facultades que tiene dicho Comisionado .serén:

a) El someter al acuerdo del consejo de la comision los asuntos que
sean competencia de este.

b) informar anualmente al Presidente de la Republica sobre las
actividades desarrolladas por la Comisidn.

c) Acordar con los subcomisionados los asuntos de sus respectivas
competencias.

d) Designar a los representantes de la Comisidn en otras instancias,
tales como consejos, organos de gobierno, instituciones; asi como entidades
publicas y privadas que inviten a participar a la Comision.

e) Someter a consideracion del consejo el Regiamento interior, asi
como los procedimientos para recibir las quejas que lleguen a la Comisién.

f) Disponer y autorizar la emisién de los acuerdos, laudos y opiniones
de asuntos de la competencia de la Comision.

g) Someter al Consejo el presupuesto anual verificando la correcta y

oportuna ejecucion, etc.
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En caso de ausencia del Comisionado sera suplido por el

Subcomisionado "A" y en caso de que éste también este ausente, la
responsabilidad se delega en el Subcomisionado "B”.

Los Subcomisionados, como ya observamos en el apartado anterior, se

componen por dos personas, que se identifican por la letra "A" y "B".

Por lo que hace al Subcomisionado "A" desarrollara las siguientes
actividades:

a) Brindaréa asesoria e informacién a los usuarios y a los prestadores de
servicios medicos.

b} Recibir, admitir, rechazar las quejas presentadas ante la Comision
por los usuarios de los servicios medicos, respecto de la prestacion o
negativa de brindar dichos servicios.

¢} Investigar los hechos que se atribuyen a los prestadores de servicios
médicos de acuerdo a las queias presentadas.

d) Procurar la conciliacion entre las partes involucradas en una queja.

e) Substanciar el procedimiento de "arbitraje".

f) Elaborar los proyectos de procedimientos que deberan de aplicarse
en materia de orientacion, recepcion y valoracién de guejas, conciliacion y
arbitraje, sometiéndolos a consideracion del Comisionado.

g) Establecer las relaciones institucionales del caso con las autoridades
encargadas de la procuracion e imparticion de justicia en relacion con los
dictamenes o peritajes médicos gue les sean solicitados a la comision, entre

otras.
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Mientras, que el Subcomisionade "B" se encargara de:

a) Dar seguimiento a los acuerdos, laudos y opiniones que emita la
Comision.

b) Fungir como representante legal de la Comision en los
procedimientos judiciales y administrativos en que este sea parte.

¢) Coordinar las funciones de asesoria juridico-administrativa a las
distintas unidades administrativas de la Comision.

d) Establecer, coordinar y supervisar las politicas, normas, sistemas y
procedimientos para la Optima administracion de los recursos materiales,
humanos vy financieros de la Comisién.

e) Ademas de las anteriores se ‘pueden incluir las que sehale el

Comisionado.

En cuanto a la Direccion General de Asuntos Sectoriales se
encargara principalmente de:

a) De llevar a cabo mecanismos de coordinacion entre la Comision y
las diversas instituciones tanto privadas como publicas de salud.

b} Llevar a cabo mecanismos de coordinacion con los gobiernos de las
diversas entidades federativas para cumplir con el objetivo de la Comision.

¢) Finalmente ademas de las anteriores se otorga la facultad a esta
Direccidn para que vigile el cumplimiento de los convenios y acuerdos que

suscriba la Comision.

De ias anteriores, faltaria incluir las que sefale el Comisionado, con el

objeto de cumplir las funciones de la Comision.
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Respecto a la Direccién de Comunicacion Social, sus facultades
seran:

a) Auxiliar al Comisionado en la divulgacion de las politicas de la
Comisidn frente a ios medios de comunicacion.

b) Dar a conocer a la opinién publica los objetivos y programas de la
Comision, asi como los avances que esta tenga tomando en consideracion lo
que al respecto senale la Secretaria de Gobernacion.

¢) Compilar, analizar y evaluar la informacién que sobre la Comision se
difunda en los diversos medios de comunicacion.

Ademas de las anteriores se deben contemplar tas que establezca el
titular.de la Comision.

La Direccion de la Contraloria Interna tendra las siguientes
funciones:

a) Observar y vigilar el cumplimiento por parte de las unidades
administrativas de la Comisién, de las normas de control, fiscalizacion y
evaluacidén que emitan las dependencias globalizadoras.

b) Coordinar las auditorias y revisiones gue ordene por iniciativa de la
Contraloria Interna de la Secretaria.

c) Recibir y atender quejas y denuncias respecto de servidores publicos
de la Comision.

d) Investigar los actos de los servidores publicos que lleguen a generar
responsabilidad en los términos de la Ley Federal de Responsablididades de

los Servidores Publicos.
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e) Promover y verificar el cumplimiento de los lineamientos y criterios

emitidos por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y la Secretaria de

Contraloria y Desarrollo Administrativo en lo que hace a la racionalidad
austeridad y disciplina presupuestal.

Por ofra parte, las unidades administrativas con las que cuenta el
Subcomisionado "A” son las direcciones generales de:

Orientacion y Quejas que se encargara de:

a) Brindar asesoria en materia juridica para la proteccion a la salud.

b) Orientar a los usuarios y a los prestadores de servicios médicos que
consigne la Ley General de Salud.

c¢) Dictaminar si las quejas recibidas son competencia de la Comision.

d) Turnar a las autoridades correspondientes las cuestiones que no
sean competencia de la Comision.

e) Hacer del conocimiento de las autoridades competentes sobre la
comision de algun ilicito por parte de algun prestador de servicios.

Ademas de las anteriores se pueden incluir las que sefale el
Subcomisionado.

Las funciones de la Direccién General de Conciliacién seran:

a) Recibir los expedientes que le remita la Direccion antes mencionada.

b) Notificar a las partes por medio de citatorios y cedulas
correspondientes.

c) Sustanciar los procedimientos de conciliacion.

d) Proponer a las partes el procedimiento de arbitraje en los casos no

conciliados.
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También seran las demas que sefiale el Subcomisionado.

La Direccion General de Arbitraje:

a) Recibira los expedientes que remita la direccién enunciada
anteriormente.

b) Substanciar los procedimientos de arbitraje.

C) Realizara anteproyectos de laudos que emita el Comisionado
respecto de los asuntos sometidos al arbitraje.

Las demas que sefale el Subcomisionado "A".

Y finalmente la Direccion General de Coordinacién Regional tendra
el despacho de los siguientes asuntos:

a) Conocer de las quejas presentadas en otras entidades federativas
distintas al Distrito Federal.

b) Coordinarse con las Direcciones Generales de Conciliacion y
Arbitraje sobre los expedientes o quejas gue se remitan de dichas entidades
federativas.

c) Propiciar ia creacion de organismos similares en la entidades
federativas del pais.

d) Establecer mecanismos de comunicacion con las instancias
relacionadas con la Comisién.

Asi como las demas que sefiale el Subcomisionado.

Ahora bien, la Direccion General de Compilacién y Seguimiento que

esta a cargo del Subcomisionado “B” realizara las siguientes funciones:
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a) Representar a la Comisién ante autoridades judiciales vy
administrativas.

b) Asesorar juridicamente en las Unidades Administrativas de la
Comisién.

c) Formular fas bases y requisitos legales a que deban sujetarse los
convenios, opiniones y procedimientos arbitrales que desarrolla la Comisién.

d) Coordinar con las Direcciones Generales que contempla la
Subcomision "A" el seguimiento de los procedimientos ante la Comision.

La Direccién General de Investigacion y Métodos .entre otras
funciones tendra ias de:

a) Disefar, difundir e implahtar los lineamientos tendientes a orientar la
planeacion de la Comision.

b) Vigilar los criterios y procedimientos relacionados con la informacion
estadistica de la Comision.

¢) Integrar los informes que deba rendir la Comision.

Las demas que senale el Subcomisionado "B".

Finaimente la Direccién General de Administracién se encargara

basicamente de:

a) Proponer las politicas, normas, sistemas y procedimientos para la
programacién, presupuestacidén y administracion integral de los recursos
humanos, materiales y financieros de que disponga la Comisién, a efecto de

que el Consejo acuerde io conducente.
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b) Expedir los nombramientos al personal que preste sus servicios a la
Comisién realizando los movimientos necesarios.

c) Coordinar 1a formulacion y ejecucion de los programas anuales de
obra publica, adquisiciones, conservacion y de mantenimiento de bienes
muebles e inmuebles de conformidad con la Ley vigente.

d) Formular y coordinar el programa de capacitacion orientada a la
profesionalizacion del personal adscrito a la Comision.

3.- COMPETENCIA.

Para entender la competencia es necesario el precisar los términos
jurisdiccion y competencia; 10 estimo necesario toda vez que los términos
antes establecidos frecuentemente se confunden siendo que los mismos son
diferentes, esta confusidn se origina quiza por la intima relacion que priva
entre los dos conceptos; toda vez que la jurisdiccion es una funcion del

Estado, mientras que |a competencia es el limite de esa funcién.

Siendo que el tema de la competencia no es exclusivo del derecho
procesal, sino que esta referido a todo el derecho publico. La competencia
sugiere que se parta del supuesto previo de la jurisdiccion y desde ella
establecer la limitacion funcional, jerarquica y territorial. Por tanto, en un
sentido lato, tal y como lo define Gomez Lara “...como el ambito, la esfera o
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el campo dentro del cual un érgano de autoridad puede desempenar

validamente sus atribuciones y funciones”. (s)

En tanto que la jurisdiccion se debe determinar en su extension, por
las pretensiones que integra 10 que sera el objeto del proceso, asi como la
naturaleza de la relacidén que sirvié de fundamento a la pretension; en otras
palabras, es lo que permite saber si la controversia o conflicto pertenece o no
a esta materia. Tal y como la define Brisefio Sierra “...hace referencia al
poder del Estado de impartir justicia por medio de los tribunales o de otros
organos, como las Juntas de Conciliacién y Arbitraje, en los asuntos que

llegan a su conocimiento...” (e).

Asi pues, establezco los limites y extensiones de la jurisdiccion y la
competencia, tratandose particularmente de la Comision Nacional de
Arbitraje Medico.

En observancia de lo antes expuesto, y a efecto de medir la jurisdiccion
de la Comisidn, se debe tomar en cuenta que es ella, de acuerdo con la

Constitucion y de las demas leyes secundarias que la crean, la_unica

competente para conocer, resolver y emitir opiniones en los conflictos sobre

la prestacion de servicios médicos.

S.- GOMEZ LARA, Cipriano. Teoria General del Proceso. 8" edicidn. Editerial
Harla, S.A. México. 1990 Pag 174.

6.~ PALLARES, Eduardo. Diccionaric de Derecho Procesal. 22° edicién. Editorial
Parrita, S.A. México. 19956 Pag 507.




Ll

Es necesario hacer referencia de nueva cuenta a lo establecido en el
cuarto parrafo del articulo 4° de nuestra Carta Magna, asi como e! articulo
73° fraccion XVI de la misma, que son las que otorgan facultades a la

Comision Nacional de Arbitraje Médico.

Ahora bien el termino competencia en el derecho procesal, lo
encontramos relacionado con el estudio de la jurisdiccidn, institucidon que
junto con la accion y el proceso, constituiran la trilogia estructural basica del

derecho procesal, de ahi que opté por incluirla en el desarrollo de este tema
(7).

Cuando hago referencia a la cantidad de definiciones que hay acerca
de la competencia, podremos observar que siempre suponen €l principio de
jurisdiccién, porque dicho poder jurisdiccional y cada uno de los érganos '
investidos de él se presenta con limitaciones, que constituye justamente la
competencia de un 6rgano y que sera la parte del poder jurisdiccional que

puede gjercitar.

De ahi que se afirme con frecuencia que la competencia es la medida
de la jurisdiccion y que esta se distribuye entre diversas autoridades
judiciales, hecho que no sucede, ni se actualiza, ni es acorde con la
Comision Nacional de Arbitraje Meédico, toda vez que es un 6rgano
descentralizado de la Secretaria de Salud dependiente del Poder Ejecutivo y
sin ninguna facultad de las que se confieren a las autoridades dependientes
del Poder Judicial.

7.- BRISENO SIERRA, Humberte. Derecho Procesal. Editorial Harla, S.A. Méxice,
1583 Pag 325. cfr.
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Retomando, diré que la definicién dada con antelacién hara pensar que

la jurisdiccidn y la competencia guardan una intima relacién, pero no por esto

se deben confundir, por lo que puedo concluir que cada autoridad no puede

ejercer jurisdiccion si no es dentro del limite de competencia que le esté
senalado por la Ley.

Los factores gue determinan la competencia de manera objetiva se
sustentan en razén de la materia, como lo establece la Constitucién en sus
articulos 4° y 73 fraccién XVi y la Ley General de Salud, particularmente en
sus articulos 2°, 3%, 13° inciso a), 23°, 34°, 40°, 45° 48° 54° 58°y 416 al 425
por lo gue se refiere especificamente a la Comisién Nacioﬁal de Arbitraje
Médico y tendiente a la solucion de los conflictos suscitados entre los

usuarios de los servicios médicos y los prestadores de dichos servicios.

4.- TERMINOS.

Para iniciar el presente punto es necesario tener presente qué se
entiende en forma general por términoc. Asi por ejemplo: Manuel de la Plaza
dice: “Aunque por término, en general, se entiende la distancia que existe,
dentro del proceso, entre un acto y otro..." @ . Por lo que al estudiar lo relativo
a los términos tomeé en cuenta cuando comienzan a correr y como Se

computan, asi coOmo las consecuencias de su no aprovechamiento.

8.- DE LA PLAZA, Manuel. Derecho Procesal Civil Espafiol I. 7* edicién Editorial
Aguilar, $.A. Madrid. 1993 Pag 407.
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Al respecto el articulo 284 del Codigo Federal de Procedimientos
Civiles nos senala:
"Articulo 284.- Los términos judiciales empezaran a
correr el dia siguiente en que surta efectos el emplazamientos,

citacion o notificacién, y se contara, en ellos, e] dia del
vencimiento."

Permitiéndome citar el anterior precepto, toda vez gque el decreto no
senala supietoriedad alguna, ni mucho menos se refiere al tiempo y tugar en

gue han de efectuarse los actos procesales (términos).

Por lo anterior propongo, de manera clara y concisa, la forma en que se
contaran los dias comprendidos en dichos términos ya que el procedimiento
que se sigue en la Comisién Nacional de Arbitraje Médico carece de los

mismos.

Y por lo tanto no quise dejar de mencionar la diferencia gue existe en el

derecho procesal sobre las palabras término y plazo, que generalmente se

confunden.

El plazo significara, el espacio de tiempo que se concede a las partes
para responder o probar lo expuesto y negado en juicio, el objeto de los
plazos, es el dar tiempo a las partes para que puedan buscar abogados que
les aconsejen responder a las demandas -quejas en este caso- que se les
hacen y buscar y presentar testigos, instrumentos y hacer o cumplir lo que el
juez mande; y mientras dura el plazo, ninguna cosa nueva se puede hacer en

el juicio, sino aguellos por cuya razon fue dado.
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Mientras que el térming, en su acepcidon mas amplia es sinénima de

plazo, algunos jurisconsultos establecen entre ellas la diferencia de que,

mientras el termino, propiamente dicho. expresa el dia y la hora en que debe

efectuarse un acto procesal, el plazo consiste en un conjunto de dias, dentro
del cual pueden realizarse validamente determinados actos.

Como también lo advierte Briseno, citando a Guasp que “...término es
el momento en que debe realizarse un determinado acto procesal; plazo es el
espacio de tiempo en el que debe realizarse...lo importante en el concepto
del término, es que hay conexién que su unidad conceptual produzca
instantaneidad juridica...el término es algo mas que la conicidencia entre el
tiempo astrondmico y el acto...todo plazo tiene, pues, un momento a quo y

otro ad quem, uno que marca el principio y otro que senala la meta”. (s)

Dichos términos pueden ser prorrogables o improrrogables; los
primeros son aquellos cuyo intervalo de tiempo puede ampliarse y los

segundos, seran aquellos cuyo tiempo es fatal, es decir, no son prorrogables.

De la lectura del Decreto de creacién de la Comision, se desprende
que no existen términos ni plazos para el desarrollo de los actos procesales;
como o contemplan la mayoria de legislaciones, las cuales indican los
momentos en que se deben realizar las diversas actuaciones jurisdiccionales
(acuerdos, notificaciones, providencias, etc.,); tanto de ias partes como de
las autoridades. Siendo uno de los tantos puntos de referencia para tramitar y

9.-BRISENO SIERRA, Humberto. Ob. cit. pag. 159-198.
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resolver las controversias; ademas una de las innumerables fallas que tiene
el Decreto de creacidn de la Comision Nacional de Arbitraje Médico, con las
cuales hacen a dicha Comision y al procedimiento desarrollado por ésta,
deficientes e ineficaces, ya que no resuelven en definitiva la controversia

planteada ante dicho Organo.
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CAPITULO TERCERO

PROPUESTA DEL PROCEDIMIENTO ANTE LA COMISION NACIONAL
DE ARBITRAJE MEDICO.

1.- PROBLEMATICA.

Como se ha venido observando, el procedimiento, integracion,
funciones y obligaciones que tiene la Comisién Nacional de Arbitraje Médico,
son deficientes a simple vista. Algunos de los puntos en 10s-que no estoy de
acuerdo y que considero deben de estar previstos en el Decreto en cuestion,
0 10s que ya lo estan, son tratados en el mismo de manera somera y en

algunos casos deficiente, los puntos relacionados con:

-- El personai que debe conocer de los procedimientos de la

Comision.

-- La ausencia u omision en el Decreto y Reglamento en cuanto al

procedimiento a seguir.

-- Eficacia y seguimiento de las opiniones emitidas por la

Comision.
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-- El sefalamiento sobre la aplicacién supletoria de alguna otra
ley u ordenamiento, para el efecto de subsanar las lagunas existentes y la

practica y desahogo de un procedimiento.

Ahora bien, tomando en consideracion lo antes rhencionado, se puede
pensar validamente que conforme a la denominacion que se le ha dado a
dicha Comision, su funcion seria esencialmente la de poner en préactica, el
procedimiento correspondiente al arbitraje; procedimiento que de acuerdo a
la doctrina se compone basicamente de cuatro elementos a saber:

1.- Un acuerdo;
2.- Un procedimiento;
3.-Unlaudo; y

4 .- Una ejecucion.

Ademas de considerar adecuado el hacer una serie de comentarios en
cuanto al llamado procedimiento de arbitraje, me baso en lo establecido por
el Doctor Humberto Brisefio Sierra, al decir en su obra "Arbitraje Privado” que
la importancia de esta Institucion radica principalmente en las contiendas que
segun las partidas los hombres tenian entre si, mismas que en algunas
ocasiones se permitian sugerir la intervencion de algun avenidor, para lo cual
se valian de una carta de aveniencia que denominaban compromiso; en la
misma las partes acordaban escoger a un tercero por avenidor, arbitro o
arbitrador y por amigo comun, sobre la controversia que existia entre ellos y
que en esos términos deberia redactarlo el notario en la carta en la que las

partes habian sugerido al arbitro obligandose a través de este instrumento a
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estar, a cumplir y obedecer en todo tiempo y lugar lo que se hubiere
estipulado en dicha carta.

Asi pues, es de concluirse que los juzgadores privados, denominados
arbitros, en latin y avenidores en romance (las Partidas) eran las personas
escogidas por las partes para resolver la contienda, controversia o pleito «o.

A parte de lo ya expuesto, considero necesario definir las diversas
formas por las que se podrian dirimir los conflictos de intereses en forma

general, tales y como son la autocomposicién y ia heterocomposicion. -

Definiendo Carneltutti a la autocomposicion de la manera siguiente:
“...el acto juridico por virtud del cual las partes en un litigio lo componen, sin
necesidad de acudir a los tribunales, sino por medios diversos como son la
renuncia, el reconocimiento, la transaccién, la conciliacion, juicio arbitral y los
convenios judiciales.”. a1 Desprendiendose de la anterior definicidn que no
necesariamente dichas formas se dan precisamente en el campo de lo
procesal, sino que pueden aparecer antes, ¢ después de un proceso, o bien

independientemente.

Siendo la heterocomposicion, la forma de la solucion de un conflicto de
intereses mediante la actuacidbn de wun tercero ajeno al confiicto,

sometiéndose a la opinibn de ese tercero para que ayude a poner fin al

10.-Ccfr. El Arbitraje en el Derecho Privado. Imprenta Universitaria. Méxice
1993, Pag. 19.

11. -CARNELUTTI, Francesco. Derecho Procesal Civil y Penal. Traduccién Yy
Compilacién de Enrique Figueroa Alonsc. México 1954. Pag. 1%7.
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conflicto mediante un procedimiento seguido ante un juez no profesional ni
estatal, sino ante un juez de caracter privado que es el arbitro, el cual dictara
un laudo, siendo el arbitraje y la conciliacién formas heterocompositivas para

determinar los confiictos de intereses.

Una vez, visto lo anterior, creo que el arbitraje en si, se justifica dada la
naturaleza de su procedimiento juridico para resolver en forma pacifica las
contiendas privadas, el cual puede resultar factible si se toma en cuenta que
con ello las partes mismas eliminarian actitudes o comportamientos
intransigentes mal llamados chicanas que en consecuencia evitarian el
retardo en ia solucién de la administracion de justicia por la excesiva

burocracia que se aprecia en cualquier autoridad jurisdiccional.

Cabe sefalar que el arbitraje entonces, es un procedimiento juridico,
tramitado, desarrollado y resuelto por particulares. Ciertamente es un
procedimiento privado producto de la experiencia y la cultura de 10s pueblos,
acumutada por siglos y por impulso de las necesidades vitales del hombre,
las cuales dieron por resultado el abrir nuevas rutas ya sea por mar o
por tierra, por las que tendria lugar el comercio, mismo que propiciaba el
intercambio permanente de valores, conocimientos y técnicas y entre las que

encontramos la Institucidn del Arbitraje.

Aungue en un principio senalé que el arbitraje tiene cuatro etapas, su
estructura vendra a ser triangular, en cuyo vértice superior se encuentra el
arbitro, que es el sujeto ajeno a los intereses en disputa y llamado por las
partes para componer las diferencias que les separan; en oposicion, el



49
proceso judicial se observa mas rigido, ya que el arbitraje abarca fa mera
intermediacion y el dictamen de un experto, hasta la conciliacidn, la amigable
composicion, el laudo en conciencia y el procedimiento en derecho, dichas
figuras explican entonces la riqueza de sus posibilidades y la gama de sus
aplicaciones, pues asi como la intermediacion se puede cumplir
informalmente y a distancia, la conciliacion exige la cordial e inmediata
reunion de los fres sujetos, el dictdmen de! escrito Gnico se podra efectuar
aisladamente o individualmente en tanto que el arbitraje en derecho a de ser
formal y hasta solemne, si asi lo determinan las partes. Por lo que se puede
definir con lo anterior que e! arbitraje es el espontanec sometimiento del

litigio a la neutral determinacién de un tercero imparcial.

En cuanto a la tramitacion del arbitraje la comunicacion es directa, 1o
que permite la inmediata adquisicion de las pretensiones y de los medios
utilizados para confirmar su validez y eficacia. La situacion personal dentro
del local elegido como sede del arbitraje propicia la instantanea percepcion
de intenciones y el rapido conocimiento de la voluntad de las partes; asi
como facilitar interrogatorios, aclaraciones, revisiones de cosas y
documentos y sirve para que las partes presenten conclusiones y los arbitros

valoren los elementos y los razonamientos que les son expuestos.
Segun la doctrina la iniciacion del arbitraje se da en dos momentos:
1.- Es precisamente al contratar, para lo cual las partes incluyen

una clausula mas, que recibe el nombre de Compromiscria, porque significa

la aceptacidon mutua de llevar al arbitraje cualquier diferencia que sobre el
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sentido de lo contratado, su cumplimientdo © segun sus consecuencias
pudieran surgir.

2.- Se ubica después de la contratacion y cuando las diferencias
se han presentado y alguno de los interesados, ambos © un tercero sugieren

la solucion arbitral.

La forma y el contenido del acuerdo es 1o que comunmente llamamos
la Clausula Arbitral y el Compromiso; la clatsula compromisoria expresa la
voluntad de las partes de someter a arbitraje controversias futuras que
puedan suscitarse por el contrato en el que la cladsula esté incluida.

El compromiso, por su parte, es un contrato en €l que se comienza por
indicar el conflicto ya suscitado, las partes que en él intervienen, el sujeto

nombrado arbitro y la facultad que se le otorga.

En cuanto al procedimiento arbitral, se deja al arbitrio de las partes la
legislacion aplicable para la solucién de sus conflictos, en México los
ordenamientos juridicos gue se refieren al arbitraje son el Codigo Civil, el
Cadigo de Procedimientos Civiles, ambos para el Distrito Federal y el Codigo

de Comercio; entre otros ordenamientos.

Ademas, resulta necesario mencionar que la mayoria de los Codigos
de Procedimientos Civiles de ia Republica Mexicana, contienen regia de
arbitraje a excepcidon del Codigo Federal de Procedimientos Civiles y los
Codigos Adjetivos de los Estados de Guanajuato y Nuevo Leén, situacion
que me llamd la atencion, en virtud de que en materia Federal y en las
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entidades antes sefaladas no se podré acudir a la figura del arbitraje aungue
el Cédigo de Comercio regule algunas cuestiones sobre Arbitraje en los
articulos 1051 a 1054, numerales que ademas contempla la supletoriedad de
los Cédigos Procesales Locales de los lugares donde se pueda aplicar el
Arbitraje.

Omisién que también se aprecia en el Decreto de la Comision Nacional
de Arbitraje Médico, puesto que si bien se debe de a'plicar el Decreto y su
correspondiente Reglamento, ninguno de los dos senala la aplicacion
supletoria de alguna ofra ley u ordenamiento, para el efecto de subsanar las
lagunas existentes y la practica y desahogo de un procedimiento, el cual
como ya se observ, difiere mucho de lo que realmente es el arbitraje.

Asimismo, lamento el hecho de que en el articulo 16 del Reglamento
Interno de la Comisidn en estudio, se limite a sefalar que para el caso de
seguir un procedimiento o alguna laguna existente en el mismo se refiera al
Reglamento de Procedimientos para la Atencion de Quejas, sin sefalar de
que Ley Fundamental depende ¢ se cred, aunque permite hacer una
busqueda de dicho ordenamiento, para el efecto de localizar el
procedimiento aplicable en la Comisidon, mismo reglamento que no se
encuentra, ni en materia administrativa y mucho menos en lo
concerniente en la Legislacion Sanitaria, por |0 que sugiero que o bien se
publique el ordenamiento inexistente hasta la fecha o bien se senale
claramente en que ordenamiento se va a basar la actividad procesal que le

toca a la Comision Nacional de Arbitraje Médico.
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En cuanto al laudo, los arbitros se encuentran investidos de facuitades

para dictar sentencias o resoluciones tanto incidentales como definitivas; la
forma del laudo debera de ser por escrito y firmadas por los arbitros y
cumpliendo con las caracteristicas de toda resolucién, sin olvidar la
fundamentacion y motivacion a que hace alusién el articulo 16 Constitucional,
ademas de estar de acuerdo con lo previsto en las leyes que fueron

propuestas para dar solucion al conflicto planteado.

Finalmente la ejecucion vendra a ser la parte separada de lo que
propiamente es el arbitraje, ya que tiende a la realizacién coactiva del laudo,
ya sea porque los compromitentes no lo cumplen de manera espontanea o

porque exista un tercero con interés.

En el entendido de que el laudo es susceptible de ejecucion, bastaria
pensar en la declaracién de certeza negativa que se limite a anular, para
comprender que la ejecucion es improcedente como lo es en todos los fallos,
en los que se desestima la pretensién y que la doctrina denomina sentencias
declarativas.

Por lo que hace a los taudos ejecutables, existe siempre la controversia
o dificultad para precisar si el arbitro no puede ejecutar la resolucion en
contra de alguna de las partes o de un tercero, de donde se aplica ante esa
actividad la sancion procesal denominada contumacia o rebeldia.

Asimismo, la ejecucion entonces, es la aplicacion de la fuerza publica,

no la violencia privada ni siquiera un apercibimiento ni menos aun el
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cumplimiento espontaneo, ya que |a gjecucion es la operacién material sobre
0 contra la voluntad del responsable. .

Toda ejecuciéon necesita un ftitulo, no como causa, sino como
documento de autoridad competente que funde y motive la instruccion al
ejecutor, ya que dadas las anteriores circunstancias, el laudo pronunciado
por un organo descentralizado puede ser cumplido y llegar a producir los
efectos de una sentencia judicial, pero no es un titulo de autoridad que
justifique la ejecucidn directa, tomando en cuenta que los arbitros no son ni

funcionarios ni empleados de la administracién de justicia.

‘No quisiera dejar de comentar los anteriores conceptos, porque con
ellos pretendo ilustrar la diferencia que existe entre un juicio arbitral y otros
juicios especiales, que de igual manera son procedimientos que apoyan

diversos procesos judiciales.

Una de las diferencias existentes lo es el proceso jurisdiccional y el
arbitraje, mismos que como caracieristica comun tienen la solucion
heterocompositiva del litigio; es decir, por medio de la solucion gque un

tercero ajeno al juicio aporta.

Otra de las diferencias es la obligatoriedad que deriva de un proceso
jurisdiccional y del arbitraje, es que el primero obedece a leyes establecidas
para dicho proceso, imponiendo el mismo estado a través de la autoridad

correspondiente, mientras que en el del arbitraje se puede someter a las
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partes a través de un acuerdc sin tener la misma fuerza del 6érgano

jurisdiccional, aungue se ajuste a los términos y reglas establecidos en la ley.

De la resoluciéon que se emita en el proceso jurisdiccional, es decir la
sentencia, puede poseer fuerza ejecutiva, y en tal virtud ser ejecutada por el
mismo juez ya que él la ha dictado, mientras que en el laudo arbitral no se
encuentra con fuerza ejecutiva por 10 que se debera acudir ante un juez para
que auxilie al arbitro y ejecute dicho taudo arbitral, previa homologacion de
dicha resolucion.

Ademas de lo anterior, cabe comentar que en nuestro pais existen
diversos organismos que tienen asignadas entre otras funciones, las de
fungir como arbitros en los conflictos que se susciten entre particulares, entre |

ellos podemos mencionar a:

LLa Comision para la Proteccion del Comercio Exterior de Mexico.

La Comisién Nacional Bancaria y de Valores.

La Comisién de Arbitraje de la Camara de Comercio de la Ciudad
de México.

La Procuraduria Federal de Consumidor, entre otros.

Asi como los organismos antes sefialados, se infiere que la Comision
Nacional de Arbitraje Médico, actla solo cuando el paciente acuda en queja
ante dicha Comisidn; y los laudos que en su momento se pronuncien,
pueden ser ejecutados por los jueces competentes y no por los organismos

arbitrales.
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Como se ha podido observar al inicio del presente capitulo, el Arbitraje
ademas de ser una figura juridica a nivel internacional, cuenta con un
sinnumero de formalidades y requisitos para su substanciacion, requisitos y
formalidades que deben de tomarse en cuenta para poder hablar de un
verdadero Arbitraje; y no como el procedimiento erréneo € ineficaz que
pretende o que emplea la Comision Nacional de Arbitraje Médico; ya que
como se podra observar a continuacién el seudoprocedimiento que invoca y
emplea la Comision, dista mucho de lo que es un verdadero Arbitraje;
razones estas, por 1as que considero necesario la creacion de un verdadero
procedimiento y seguimiento de los asuntos suscitados entre pacienté vy

prestador de servicios médicos.

Por otra parte considero que existe ademas por parte del Decreto y del
Reglamento la omision relativa a precisar la competencia que tendra la

Comisién en cuanto al territorio en el que actuaré validamente.

Sobre el particular, Cipriano Gdémez Lara gquien sefiala: "La
competencia de los 6rganos judiciales en funcién del territorio, implica una

divisidn geografica, demografica, econémica y social”. (12)

En virtud del articulo 115 de la Constitucion Mexicana, el territorio de la
Republica se divide, por razones administrativas, en municipios; pero esta
divisidbn municipal no corresponde a la division del trabajo judicial, porque,

por regla general, se hacen reagrupamientos de varios municipios. En todos

12.- GOMEZ Lara, Cipriano Teoria General del Proceso. 8' edicidn. Editerial

Harla, 5.A. de C.V. México 1%90. Pag. 177.
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los Estados de la Federacion, estas circunstancias territoriales estan fijadas
en las leyes organicas de los poderes judiciales respectivos y reciben
diversas denominaciones como las de: partidos judiciales, fracciones
judiciales o distritos judiciales

Ahora bien con el animo de no hacer planteamientos adversos tanto al
decreto como al reglamento de la multicitada Comision, pienso que en el
caso que nos ocupa (arbitraje, ya comentado) se puede hechar mano de la
llamada prérroga de la competencia territorial, que viene a ser una cuestion
meramente negociadora en donde las partes disponen de manera anticipada
la autoridad que debera resolver cualquier controversia, aunque seria
materialmente imposible el que Iaé partes se pongan de acuerdo sobre quién
resolveria a futuro la controversia, toda vez que el origen de la queja supone
hechos del hombre imprevisibles, en virtud de que afectan cuestiones de
caracter médico y con motivo de la mala atenciéon o negligencia de los
profesionistas que abarca esta rama de la ciencia.

Otro punto importante, o es el que ni el Decreto ni el Reglamento,
hacen mencién alguna en relacion al plazo en el que se puede presentar la
queja ante la Comisién, es decir no se hace mencién de parametros de

prescripcidn para el ejercicio de la accidn.

Por 1o que se podria proponer el que se incluya la figura juridica antes
mencionada, sefalando con exactitud a partir de que momento iniciara sus
efectos dicha prescripcién, para lo cua! resultara necesario el consultar a los

denominados prestadores de servicios médicos, para el efecto de no dejar
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desprotegidos a los usuarios de los servicios meédicos, asi como también de

no tener en estado de incertidumbre al médico prestador del mal servicio.

Considero adecuado el que se incluya en el Reglamento citado el
precisar que la formulacion de la queja ante la CONAMED, no impida al
usuario intentar otras vias como lo seria una denuncia penal o bien una
accion civil, logicamente promovidas ante autoridades jurisdiccionales
competentes y no se afecte con ello el ejercicio de sus derechos y/o medios
de defensa o probatorios.

El articulo 40. en su fraccion | del decreto y el 30 del Reglamento
sefialan que la Comisién tendrd entre otras atribuciones, las de brindar
asesoria e informacién a los usuarios de servicios médicos sobre sus
derechos y obligaciones; hecho que nos resulta fuera de contexto, toda vez
gue como se comentdé en los capitulos precedentes (particularmente en
articulo 100. fraccion Hll "Haberse distinguido por su probidad, competencia y
antecedentes profesionaies en el ejercicio de las actividades que se vinculen
a la atribuciones de ta Comisiéon Nacional"), no se contempla dentro de los
ordenamientos que criticamos la necesidad de apoyar en este servicio de
personal capacitado, como lo serian por supuesto un Licenciado en Derecho,
porgue es el profesionista capacitado para brindar informacidn relacionada

con los derechos y obligaciones de que habla el numeral en cuestion.

Casi en los mismos términos de la observacién anterior, et numeral 32

fracciones |, Il y Vii, se limitan a senalar;
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Art. 32.- Corresponde a la Direcciébn General de
Orientacion y Quejas ef despacho de los siguientes asuntos:

|. Brindar asesoria en materia del derecho a la
proteccién de la salud;

Il. Orientar a los usuarios y prestadores de servicios
médicos sobre los derechos y obligaciones que consigna la
Ley General de Salud y otras disposiciones aplicables;

VIi. Hacer del conocimiento de las autoridades
competentes la presumible comisién de algan ilicito por parte
de algun prestador de servicios, cuando de |la queja se tenga
elementos de conviccidn suficientes.

Es decir, falta establecer en los ordenamientos que rigen a la Comisién,
la necesidad de incluir en su plantila de servidores publicos a especialistas
en Derecho, lo anterior, tiene intima relacion con las fracciones antes citadas
particiularmente con las dos primeras, ya que la ultima requiere de no sélo un
especialista en Derecho, sino que el mismo sea conocedor y perito de la
materia penal, ya que para poder determinar que el hecho narrado en su
queja por el paciente o usuario de un servicio médico, constituye un hecho
ilicito, se requiere reunir una serie de elementos del tipo penal y una probable
responsabilidad, elementos sine qua non para considerar una conducta como

delito.

Por otra parte quise hacer hincapié al error garrafal que existe en la
fraccion Xl del articulo 11 del Decreto y la tercera y sexta fraccion de dicho

numeral 32 del Reglamento de Ia Comision, en virtud de que establecen:

HArt, 11...

Xl.- Emitir los acuerdos, laudos y opiniones en
asuntos de la competencia de la Comisidn...
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Art. 32 ...

Ill.- Dictar si las quejas recibidas son competencia
de la Comisién.

Vl.- Turnar a las autoridades o instituciones
correspondientes, los casos que no sean competencia de la
Comision, . .”

Resulta indtil, tanto juridica como préacticamente el que se sefalen
cuestiones de competencia, porque para hacer esto es indispensable
precisar y definir la competencia misma de la Comisién, al respecto en ofro
apartado hicimos alusion a este término diciendo que dicha Institucion
adolece de la competencia territorial, esto es, no se sefiala con precisién en
fundamento aiguno, qué se debe entender por competencia ignorando cual
va a ser su limite de jurisdiccion.

1.1.- FORMA DE INICIACION DEL PROCEDIMIENTO ANTE LA
COMISION NACIONAL DE ARBITRAJE MEDICO.

Desde mi punto de vista la presentacién de quejas ante la Comision
debe de pugnar en todo momento por mayor flexibilidad respecto de los
procedimientos jurisdiccionales, aunque es de reconocer la intencion
manifestada en el articulo 40. fracciones |, lll Y XII del Decreto de creacién de
la Comision, en cuanto a que se establecen lineamientos que permiten un
mayor acceso de los directamente afectados ante la Comisién, en lo que

respecta a la orientacion a los promoventes para corregir errores u
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omisiones, y en el supuesto de los casos que no competan al citado
organismo, se les proporcionard informacién para gque acudan ante las

autoridades o funcionarios que puedan resolver las quejas planteadas.

Asimismo, en cuanto a la forma de iniciar un procedimiento ante la
Comisién Nacional de Arbitraje Médico, el articulo 40. fraccién |l del
multicitado decreto, menciona que la Comision recibird las quejas que se le
presenten, sin mencionar si las mismas deben ser por escrito 0 también se
puedan formular verbalmente; ademas de que en dicho numeral no se indica
quien debe acudir ante la Comision para presentar la queja, por lo gue ‘se
ignora o bien se presumiria que podria desconocerse ia calidad de
representante o apoderado legal alguno, o si se trata exciusivamente del
paciente o usuario del servicio médico, ya que dicho articulo 40. fraccion Il es
limitativo en cuanto a que solo menciona a "...los usuarios de servicios
medicos, por la posible irregularidad de la prestaciéon o negativa de la
prestacion de servicios a que se refiere el articulo 30. de este Decreto...”, lo
anterior se me ocurre en el supuesto hipf)tetico de que el mismo usuario se
encuentre impedido para promover la queja y que al mismo tiempo se
encuentre en un estado de incapacidad que le impida manifestar su voluntad
ante dicha autoridad respecto del mal que le aqueja como producto de
irregutaridades en la prestacidn o negativa de prestacién de servicios

médicos.

Los ordenamientos juridicos en estudio omiten en forma total los
términos en ios que se debe presentar una queja asi como los motivos que

esta pueda tener para rechazar su admision de manera precisa, hecho que
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se prestaria a abusos de fa Comision o en su momento dejar en estado de
indefension a alguna de las partes contendientes en la queja, debido a que
también en el Reglamento como en el Decreto de la Comision se omite las
formalidades que deban de cumplirse para iniciar un procedimiento ante
dicha Comisién.

Diversos errores y omisiones son las que he apreciado en el Decreto y
Reglamento que utiliza y que dieron vida a la Comisién Nacional de Arbitraje
Médico, dando con ello pie para su estudio, analisis y proyectos ya sea para
lograr una mejora, una adecuacién o por gué no una desintegracion de dicha
Comisién; porque como lo que se ha venido observando desde el inicio del
presente trabajo de investigacién, el procedimiento y actividades de la
Comisidon Nacional de Arbitraje Médico pueden resultar ineficaces vy
obsoletas debido a la falta de fundamentacién legal que respalde sus
procedimientos y resoluciones ya que no cuentan con la eficacia juridica que

debe de tener toda sentencia o resolucion judicial.

1.2.- PACIENTE (QUEJA,).

Una de las partes contendientes en la queja que se presenta ante la
Comisién sera el que denomino Paciente, aclarando que el Decreto de la
Comisién lo identifica como usuario de servicios médicos,; personas estas
que se encuentran legitimadas para solicitar, requerir y obtener el servicio de
los prestadores de servicios meédicos para proteger, promover y restaurar su

salud fisica 0 mental segln se iee en el articulo 30. de dicho ordenamiento.
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El motivo por el que decidi sefalar en esos términos el anterior
apartado es con el objeto de no olvidar que el paciente o usuario de los
servicios médicos es quien generalmente debe iniciar la actividad ante la
Comisién, a través de la queja; sin embargo aunado a lo anterior resulta
indispensable el saber qué es la queja propiamente dicha, para lo cuai acudi
al Diccionario Juridico, en et cual sélo encontré una definicién de queja, pero
en el sentido que tiene en diversas legislaciones como recurso y no como
medio de acudir ante una autoridad para hacer valer un derecho que se cree
se ha quebrantado.

Asimismo, al acudir al Diccionario Léxico Hispano encontré una
acepcidon que se podria tomar como punto de referencia para tratar de definir
la Queja, en el cual se menciona que dicha figura es la "reclamacion”; de
igual forma y para tener mayor sustento al dar una definicién de lo que es
para mi la queja, considero necesario el saber también que se debe
entender por paciente, por lo que en el mismo Diccionario se define que es
"el sujeto que recibe o padece la accion del agente; es decir, et que recibe la
accion del verbo"; de donde se puede partir, en cuanto a que la Queja que se
presenta ante la Comision Nacional de Arbitraje Médico, sera la reclamacién
que realice el usuario, pariente o persona legaimente autorizada por el sujeto
pasivo en el cual recayd el mal servicio, negligencia © negacion de los
servicios médicos a los cuales tenia derecho o acudié a que se le

suministraran.
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Ahora bien, creo que el decir paciente, es limitativo, debido a

que a causa de una mala atencién por parte de un prestador de servicios

medicos dicho paciente puede perder la vida, caso que si llegara a ocurrir no

se podria acudir a la Comisidn, para que la misma tomara en consideracion

el caso que le fuera planteado, y asi dejar impune una conducta con la cual

se vio afectada no solo una vida sino el cuidado, pericia y enorme

responsabilidad con la que debe de cumplir cualquier médico en ejercicio de
su profesion.

Debo de aclarar que a titulo personal, se refirid a paciente como
sinonimo de usuario de servicios médicos y por lo que hace al término
medico como  sinénimo de prestador del servicio médico, lo  anterior
obedece a las conductas reiteradas que vienen a ser la costumbre; es decir,
una generalidad de personas identifica a dichas partes como lo he sefalado,
ademas con el objeto de que este trabajo de investigacion sea accesible
tanto para los abogados como para cualquier persona sin importar su grado
de preparacioén.

1.3.- PRESTADOR DE SERVICIOS MEDICOS.

Considero que por lo regular esta figura sera quien resentira con mayor
fuerza la iniciacion de la actividad propia de la Comision, ya que el debera
defenderse o bien argumentar lo que a su derecho convenga en cuanto a
que si prestd o no sus servicios conforme a lo sefialado por el Decreto de

dicha Comision.
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El ya citado articulo 30. en su parte primera dispone que se

consideraran prestadores de servicios médicos a las instituciones de salud

de caracter publico, privado o social asi como los profesionales técnicos y

auxiliares que ejerzan libremente cualquier actividad que se relacione con la
practica médica.

Como he venido manifestando el trabajo que desempera el médico, ya
sea particular o publico debe ser realizado de la mejor forma posible, debido
a la enorme responsabilidad que tiene dicha labor, ya que si la misma es
desempenada erronea 0 negligentemente, o es negada, no sélo afecta la
buena reputacion de un médico, sino que trasciende mas allé de lo que se
pueda cuantificar o reparar, como resultado de la irresponsabilidad de un

prestador de servicios médicos.

2.- ETAPAS DE CONCILIACION, DEFENSAS, EXCEPCIONES, ADMISION
Y DESAHOGO DE PRUEBAS ANTE LA COMISION NACIONAL DE
ARBITRAJE MEDICO.

En cuanto a la tramitacién de las quejas que se presenten ante la
Comisién, se aprecia que en los ordenamientos que la regulan, no
establecen de manera clara los lineamientos procesales sobre los gue se
atenderia y resolverian dichas quejas, en consecuencia se omitieron
totalmente los principics esenciales de rapidez, concentracion, informalidad y
flexibilidad que rigen a un procedimiento de esta naturaleza, dado que lo que
se encuentra en juego serd la salud de una persona y como tal requiere de la
atencién inmediata, entendiendo este término como algo que requiere de los
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principios a que hicimos alusion, porque de lo contrario estariamos en peligro
de desvanecer los hechos constitutivos de una queja por dejar de atender
oportunamente una reclamacion de esta indole o por el simple transcurso del

tiempo.

Es indudable que el procedimiento se debera iniciar a partir de la
respectiva queja, previamente presentada ante la oficina receptora
denominada comunmente Oficialia de partes de la Comisidén Nacional de
Arbitraje Médico, a través de la cual se ejercerd la accién y pretension
procesal y aunque ninguno de los ordenamientos que rigen la vida de dicha
Comision, sefalan las caracteristicas que debe cumplir la quéja, por io que
considero que por io menos debe contener necesariamente 1os nombres y
domicilios del actor (usuario del servicio médico) y demandado (prestador def
servicio médico), asi como el objeto de la queja, una relacién de los hechos y
la indicacion del lugar en donde se pueden obtener las pruebas gue no se
acompafian © que no pueda obtener por el actor; asi como el
acompanamiento de las pruebas y de los documentos base de la accion,
preferentemente en original, y por dltimo los documentos que acrediten la
personalidad de su representante si este no puede concurrir personalmente
(al respecto se hizo un comentario en los puntos 1.1 y 1.2 de este capitulo),
de tal forma que con estos requisitos, se siguen de alguna manera los
principios procesales que se llevan de manera semejante en otras materias

de derecho, respecto de la tramitacion de este tipo de procedimientos.
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Los comentarios antes vertidos tienen su fundamento y origen en los
articulos 4o.fraccion 1l del Decreto en relaciéon con el 30 fraccién Hl y 32

fraccion IV, los cuales sefalan lo siguiente:

"Articule 4o.- La Comisién Nacional tendra las siguientes
atribuciones:

Il. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten
los usuarios de servicios meédicos, por la posible irregularidad
en la prestacion o negativa de prestacion de servicios a que se
refiere el articulo 30 de este Decreto;

Articulo 30.- Corresponde al Subcomisionado "A" el
ejercicio de las stguientes facultades y obligaciones:

Il. Recibir, admitir o rechazar las gquejas presentadas por
los usuarios de los servicios meédicos, respecto de la presunta
irregularidad en la prestacion o negativa de prestacién de
servicios;

Articulo 32.- Corresponde a la Direccién General de
Crientacién y Quejas el despacho de los siguientes asuntos:

IV. Recibir, atender y calificar el fundamento de las
guejas presentadas ante la Comisién;”.

En cuanto a la conciliacion, se debe considerar seriamente la
posibilidad de que esta institucién brinda, como verdadero elemento de
solucion de controversias, ya que considero que o que este érgano pretende,
en primer lugar, es la solucion rapida y oportuna de las quejas. Por otra
parte, debe sefalarse brevemente que la conciliacién como metodo de
solucién de conflictos con anterioridad o dentro del proceso judicial se habia
demeritado, debido a que se sustituyé por una simple exhortacion a las
partes para que llegasen a un acuerdo, por o que se transform¢ en un simple
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tramite sin resultados practicos, y esto habia ocurrido inclusive en el proceso
laboral en el cual, teéricamente, Ia propia conciliacion debia constituir un
aspecto obligatorio previo o paralelo a la tramitacion dei juicio propiamente
dicho.

Sin embargo, el enorme recargo de que adolecen los tribunales, en la
mayoria de los ordenamientos contemporanecs, ha conducido a revalorar
recientemente la conciliacién, especialmente para la solucion de las
controversias de menor cuantia, pero tambien dentro del proceso mismo, con

el objeto de concluir en forma rapida y anticipada el mayor nimero de litigios.

Asi pues, es notoria la evolucién y aceptacién por parte de la mayoria
de los tribunales, inclusive en el proceso civil, gue en un tiempo era la
disciplina en la cual se advertia un menoscabo mayor, basta con apreciar la
denominacion que incluye el articulo 272-A del Cédigo de Procedimientos
Civiles para el Distrito Federal, bajo el nombre de audiencia previa y de
conciliacién, en la que una vez contestada la demanda y en la cual el
juzgador debe examinar las cuestiones relativas a la legitimacién procesal y
procurar la conciliacion, pero en sentido actual y no tradicional, es decir; a
cargo de un conciliador adscrito al juzgado respectivo, el cual debe preparar

y proponer a las partes, alternativas de solucion de litigio (13).

De acuerdo con los articulos 4o. fraccion IV del decreto y 30 fraccion V,
33 fracciones |, V y VI del Reglamento de la Comision, la misma tendra entre

13.- Ovalle Favela, José. Derechos Procesal Civil. 4* edicién. Editorial
Harla,S.A. de €.V. México 19%5, pags. 107-119.
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otras atribuciones la de "intervenir en amigable composicién para conciliar
los conflictos derivados de la prestacion de servicios médicos...", sin olvidar
que los numeraies del Reglamento anterior disponen lo conducente en

cuanto al procedimiento.

Ahora bien, debemos precisar el concepto de conciliacién, por lo que
se tiene que en la mediacidon un tercero se limita a establecer la
comunicacion entre las partes, en la conciliacién el tercero asume un papel
mas activo, consistente en proponer a las partes alternativas concretas para

que se resuelva de comun acuerdo sus diferencias.

En la conciliacién se reguiere de la mediaciéon, pero ademas la
proposicidn de formulas por parte del tercero extrafio para que las partes
solucionen su conflicto.

“La conciliacion se diferencia del arbitraje, ya que mientras en la
conciliacién se limita a proponer la solucién, en el arbitraje, la solucion ya no
es una mera proposicion de solucion, sino  que concluye dando la

solucidn misma. aa

En la conciliacién no hay proceso, pues no concurre a la misma el
actuar procesal (accién), ni la resotucion del litigio (jurisdiccion), como ocurre
en el proceso arbitral. Igualmente, la desicion del conciliador (que realmente

es una sugerencia), no es obligatoria, en tanto que la del arbitro, si lo es.

14.- Ovalle Favela, Jose. Ob. cit. pags. 107-113.
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Por ofra parte, es conveniente el sefalar las cualidades de un

conciliador, al respecto el maestro Ovalle Favela, sefiala que el conciliador

debe ser una persona distinta de la del juzgador (en nuestro caso el arbitro),

pues con ello se garantiza la posicidn de imparcialidad del juzgador, ya

que el conciliador debe hacer proposiciones concretas, 1o que no puede
hacer el juzgador hasta en tanto no resuelva. as

Como se observa, el supuesto procedimiento o conciliacién que
propone la Comisién Nacional de Arbitraje Médico, no es ni puede ser
aplicable debido a que maneja los términos conciliacién y arbitraje como
sinénimos, siendo que los mismos son del todo independientes y diferentes;
tal y como se ha visto en el desarrollo del presente trabajo de investigacion.

La diferencia que sefalo tiene su fundamento en lo que el Maestro
Becerra Bautista denomina Substitutos de la Jurisdiccion, sefalando que
actuaimente en nuestra legislacion positiva, el llamado juicio arbitral
tiene establecido un tramite especial y las transacciones y los convenios
judiciales son tratados en el articulo 533 del codigo de Procedimientos

Civiles para el distrito Federal, respecto de la ejecucion de las sentencias.

Se hace necesario en todo caso el precisar conforme al autor citado
sefialar lo concerniente al arbitraje. "Etimologicamente, arbitro viene del latin
arbiter que era definido con estas palabras: arbiter est qui honoris causa

deligitur ab his qui controversiam habent, ut ex bona fide, ex aequo et

15.=- ob. cit. pag. 117.
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bono, controversiam dirimat, o sea: arbitro es el escogido, por honorificas
razones, por aquellos que tienen una controversia, para que le dirima basado
en la buena fe y en la equidad”. c16)

Por tanto, el arbitraje es la institucion juridica que permite a las partes
confiar la decision de una controversia, a uno © mas particulares. Motivo por
el cual la actividad de los jueces resulta ser subsidiaria de la actividad
de las partes interesadas y por eso también, éstas pueden someter sus
diferencias no a los jueces estatales, sino a personas privadas de jurisdiccion

para que estas sean las que resuelvan una determinada situacion juridica. -

£l maestro Pallares conceptua al arbitraje de la siguiente manera: "el
arbitraje implica una renuncia al conocimiento de la controversia por la

autoridad judicial y que por eso tiene una importancia procesal negativa." (1s)

Por otra parte no debemos olvidar que el multicitado arbitraje es distinto
a la fransaccion, ya que esta es un contrato por el cuat las partes haciéndose
reciprocas concesiones, terminan una controversia presente o previenen una
futura, segun se lee en el articulo 2944 del Cédigo Civil para el Distrito
Federal.

Zanzucchi citado por Becerra Bautista, sefiala "que si la transaccion
tiene lugar antes de que se instaure el proceso, es un verdadero y propio

substituto jurisdiccional; si, en cambio, tiene lugar cuando el proceso esta en

16.- BECERRA BAUTISTA, Jose. El Procese Civil en México. 13" edicidn. Editorial
Porrua $.A. de C.V., México 19%0. pag. 16.

17.- Ibidem. 17.
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marcha: litis pendente, es un modo de extincidn del juicio”. (1)

Finalmente, Pallares sefala que: "sélo se habla de conciliacion en el
derecho laboral; sin embargo, claramente se acepta en la Justicia de Paz, ya
que el juez, en cualquier estado de la audiencia, pero antes de sentencia,
exhortara a las partes a una composicién amigable. (art. 20 fraccion VI de!
Cadigo Civil del Distrito Federal)”.

Ahora bien la conciliaciéon es obligatoria en todos los procesos de
caracter civil. Si se llega a un arreglo ¢ a una transaccién en la audiencia
previa y de conciliacién, se celebra un convenio judicial en virtud del cual se

de por terminado el proceso 0 se modifican las pretensiones de las partes.

La siguiente etapa es la concerniente a las defensas y excepciones,
pues bien, de acuerdo con el maestro Trueba Urbina, la excepcidn sera

aquella que:

"Se dirige a poner un obstaculo temporal 0 perpetuo a la actividad del
érgano jurisdiccional: se refiere a la falta de los presupuestos o requisitos

necesarios para que pueda entablarse una relacion procesal perfecta”.

"La defensa es la oposicidon no a la actividad del 6rgano jurisdiccional,
sino al reconocimiento del derecho material pretendido en la demanda” (20) .

18. - Idem.

19.-Trueba Urbina Alberto. Nuevo Derecho Procesal del Trabaje, 2* reimpresion,
Editorial Porrta, S.A. de. C.V., México 1992, pag. 456.




72

Asi como para el profesor Trueba Urbina existen diversas divisiones y
clasificaciones elaboradas por distinguidos maestros de Derecho, respecto
de lo que son las defensas y excepciones, en lo que hace a las excepciones
diremos que estas estan sujetas a tres categorias, a saber, las sustantivas o
de fondo y las procesales, perentorias ¢ de forma, las primeras seran 1as que
se consideran de defensa, mientras que las segundas vienen a producir
ineficacia a la accién y las ultimas que son tas dilatorias que sélo suspenden

sus efectos por cierto tiempo.

Concluida la diligencia de conciliacion se sugiere la continuacién al
desahogo de las defensas y excepciones, misma en la que se puede suponer
que se ha establecido ia litis 0 la materia del conflicto, en cuanto a los hechos
y el derecho de cada parte.

El término para dar contestacion, oponerse o contradecir las defensas y
excepciones opuestas por la parte contraria en el procedimiento que se lleva
acabo enla Comision Nacional de Arbitraje Médico es inexistente, razon
por la cual consideramos que dicha Comisién, requiere de un verdadero

procedimiento para su buen desarrollo y credibilidad.

Antes de abordar la siguiente etapa sugerida en el presente apartado,
considero que es oportuno y adecuado el sefialar la forma en gue el
Maestro Devis Echandia distingue entre "prueba y medio de prueba,
explicando que en sentido estricto, por pruebas judiciales se entiende las
razones 0 motivos que sirven para llegar al juez la certeza sobre los hechos;

y por medios los elementos o instrumentos utilizados por las partes y el juez,
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que suministran esas razones 0 motivos. Puede existir, dice, un medio de
prueba que no contenga prueba de nada, porque de él no se obtiene ningun
motivo de certeza. Pero en sentido general, se entiende por prueba judicial,
tanto los medios como las razones ¢ los motivos contenidos en elios y €l

resultado de estos” (zo)

Desde el punto de vista ldgico, las partes tienen la facultad implicita de
acreditar al juez la verdad de los hechos controvertidos valiéndose de
cualquier medio que, en su concepto, pueda crear conviccion en el juzgador
para aceptar como verdadero un hecho narrado en el documento petitorio.

La doctrina ha fijado diversos procedimientos como tipo; en los que
deben seguirse para el ofrecimiento, admisioén o desechamiento, desahogo y
valoracion de los medios de prueba, los cuales deben de cumplir con
diversas formalidades, mismos que pueden ser de utilidad para el efecto de

optar por el mas conveniente y adecuado.

Ahora bien, en cuanto al ofrecimiento de pruebas, los ordenamientos
juridicos que rigen la Comisién, son omisos en sefalar la forma en la que se
debera realizar el ofrecimiento y admision de pruebas por parte de los sujetos
involucrados en la queja, por lo que a manera de sugerencia diriamos que el
actor (usuario de! servicio médico) ofrecera sus pruebas en relacion a los
hechos controvertidos, para que una vez hecho lo anterior el

demandado (prestador del servicio médico) ofrezca las que a su derecho

20.- BRISENO SIERRA, Humberte. Ob. cit. Pag. 1295.
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convengan y objetando las de su contraparte, sin limitar al actor para que
también objete las pruebas de su contraparte.

A mi parecer, se puede emplear de manera supletoria las disposiciones
del Cédigo Federal de Procedimientos Civiles, en o concerniente a las reglas
generales sobre el ofrecimiento y admisidn de pruebas, asi como en lo
relativo a las reglas y términos para e! desahogo de las probanzas admitidas
por dicho ordenamiento.

La razén por la que consideré que se debe de emplear supletoriamente
el Codigo Federal de Procedimientos Civiles en esta etapa, obedece a que el
mismo es de caracter federal y las funciones propias de la Comisién también
lo deben de ser, atendiendo a la proyeccioén que se le pretende dar hacia los
demas Estados de la Republica, de acuerdo con el articulo 35 del
Reglamento de la Institucion objeto de estudio.

Para el efecto de no contrariar los términos establecidos por los
diferentes Codigos de Procedimientos Civiles, es necesario el precisar que
sea conforme al Codigo Adjetivo Federal citado, siendo asi que, en cuanto a
la admision de pruebas se debe hacer tomando en cuenta que e! personal de
la Comisién debe admitir o desechar ias pruebas ofrecidas por las partes, al
dia siguiente al en que termine el periodo de ofrecimiento; asimismo, se
deben desechar las pruebas contrarias a derecho, a la moral, a hechos

ajenos a la controversia, a hechos imposibles o notoriamente inverosimiles.
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Las pruebas inmorales son a criterio de la autoridad, toda vez que son
cuestiones de caracter subjetivo, mientras que las probanzas que versen
sobre hechos no controvertidos seria inutil y ademas incidioso, ya que el
juzgador no tiene porque formarse conviccién sobre algo que no tiene razén

de ser o relacion con la controversia planteada.

Los hechos imposibies, vendran a ser aquellos gue en ningun
supuesto, dentro o fuera del pleito, pudieron acontecer; bastando el criterio
de la autoridad para calificar este tipo de hechos y consecuentemente, el

rechazo de la prueba.

Cabe resaltar que el procedimientc que rige en la Comisién, no cuenta
en la actualidad con algin medio de impugnacion, como lo seria la apelacion
en el juicio ordinario civil por decir alguno; con el que se pueda combatir Ia

admisioén de probanzas.

Ahora bien, es indispensable el tomar en cuenta fas pruebas que se
deben preparar y que se van a desahogar en la audiencia respectiva, tal y
como lo establecen un sinnumero de ordenamientos juridicos, es decir, lo
que se refiere a las pruebas que deberan preparase con toda oportunidad
para que en ella puedan recibirse y para este objeto deben tomarse en

consideracion, entre otras las siguientes medidas:

1) Citar a las partes a absolver posiciones bajo los apercibimientos de
ley, en el caso de no comparecer por causa que lo justifique se le tendra por

confeso de los hechos manifestados en la queja.



76

2) Citar a los testigos y peritos, bajo el apercibimiento de mutta o de ser
conducidos por la fuerza publica, a no ser que la parte que ios ofrecid se
hubiera comprometido a presentarlos en la audiencia;

3) Conceder todas las facilidades necesarias a los peritos para el
examen de los objetos, documentos, lugares 0 personas para que rindan su
dictamen a la hora y dia de la audiencia;

4) Tramitar y/o enviar los exhortos necesarios para la practica de las
pruebas, en el caso de que se trate de probanzas que se deban desahogar
en lugar distinto de donde se localiza la Comision;

5) Ordenar por parte de la Comisidn, llevar ante la misma las copias,
documentos, libros y demas instrumentos ofrecidos por las partes,

disponiendo de los cotejos y compulsas que fueren necesarias.

El momento en que tendra lugar la ejecucion de las etapas antes
senfaladas debera ser en el momento en que se celebre la audiencia
respectiva (de ley) con las pruebas que esten preparadas, dejandose a salvo
el derecho de que se designe nuevo dia y hora para recibir las pendientes,
para lo cual se debe sefialar la fecha de continuacion de la audiencia, la que
debe realizarse en el término que fije la Comisién, aunque nos atrevemos a

sugerir el de quince dias.

Una vez gque se senald el dia y hora para la celebracion de audiencia
publica, deberan ser llamados por el secretario de acuerdos las partes, los
peritos, los testigos y demas personas que deban intervenir y se determinara
guienes deben permanecer en el saldon asignado, para posteriormente ser

introducidos dado el avance de la audiencia.
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La audiencia se celebrara concurran o no las partes y estén o no

presentes los testigos y peritos. Las pruebas ya preparadas se recibiran,

dejando pendientes para la continuacion de la audiencia las que no 1o
hubieren sido.

Una vez concluida dicha audiencia, se debera proceder a formular los
alegatos por cada una de las partes, debiendo levantar y firmar ademas de
las partes que intervengan el que haga las funciones de secretario de
acuerdos.

Los ordenamientos que rigen la actividad de la | Comisién no
contemplan alguna figura como la del secretario de acuerdos, el cual se
encargaria de substanciar las efapas antes indicadas; motivo por el cual
reitero mi interés en que se de intervencion a peritos en derecho o dicho de
otra manera Licenciados en Derecho, para e! efecto de no dejar en estado de
indefension a alguna de las partes que intervengan en el procedimiento que

exija la queja presentada ante la Comisién.

Retomado lo relativo a los medios de prueba, diciendo que vendran a
ser los instrumentos con los cuales se pretende lograr el cercioramiento de la
verdad por parte del juzgador sobre los hechos objeto de la prueba, dichos
instrumentos pueden ser objetos materiales como documentos, fotografias,
etcétera o bien conductas del hombre realizadas en los términos de la ley
gue he sugerido como supletoria para su desahogo, tales como
declaraciones de testigos, dictamenes periciales o inspecciones judiciales

por decir algunas.
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El articulo 93 del Codigo Civil Adjetivo Federal enumera como medios
de prueba los siguientes:

1. La confesidn,

. Los documentos pulblicos;

. Los documentos privados;
. Los documentos periciales,

. El reconocimiento o inspeccion judicial,

o g b WN

. Los testigos;
7. Las fotografias, escritos y notas taquigraficas, y,-en general,
todos aquellos elementos aportados por los descubrimientos de la ciencia, y;
8. Las presunciones. '

No pretendo imponer el emplec de manera supletoria el procedimiento
que se encuentra previsto en el Codigo Federal de Procedimientos Civiles;
sino Unicamente hacer mencidén que dicho procedimiento es necesario para
el mejor desempeno de las funciones encomendadas a la Comision Nacional
de Arbitraje Médico.

3.- FORMAS DE SOLUCION DE LOS CONFLICTOS ANTE LA COMISION

NACIONAL DE ARBITRAJE MEDICO (Laudo).

Como se ha comentado en el apartado anterior, una vez que el capitulo
probatorio se cierra, da lugar a la exposicion de los alegatos de ias partes,
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esto en el caso de que no haya prueba pendiente por desahogar, y donde el
secretario de acuerdos dird que se tiene por cerrada la instrucciéon, dando

lugar inmediatamente a que el expediente se pase a laudo.

El laudo es la decision definitiva dictada por el arbitro para resolver el
conflicto sometido a arbitraje, lo que equivale a la sentencia definitiva
pronunciada por el juez en el proceso jurisdiccional, sélo que en este caso
los arbitros deben de resolver de acuerdo con las reglas de derecho vigente,
esto es que dichos arbitros deben actuar como arbitros de derecho no
teniendo otra obligacion mas que la de fundar su laudo en normas expresas
de derecho vigente, es decir, que actien con equidad y con toda la intencién
de desempefiarse como amigables componedores.

Por lo que el laudo es la denominacién de la resolucion que pone fin al
conflicto o diferencia que se suscite con motivo de la prestacion o negativa
de prestacién de servicios médicos; asimismo, como se sabe, todo lo antes
expuesto abarcara la etapa de arbitraje que sefnala el Decreto y como los
laudos que de dicha autoridad se originan no tienen fuerza similar a la de una
autoridad jurisdiccional {(articulo 634 del Cédigo de Procedimientos Civiles
para el Distrito Federal), por lo menos deberan cubrir los requisitos exigidos
para toda resolucion debiendo tomar en cuenta que en igualdad de
circunstancias que el procedimiento laboral, se deben apreciar las pruebas

en conciencia.

Por otra parte, se puede decir que la ejecucion es ademas el resultado

del analisis de los elementos aportados en el momento procesal oportuno por
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las partes, con la finalidad de que el Subcomisionado "A" valore y determine
quien tiene fa razén y quien es la parte que debe cumplir con tal o cual
obligacion, a través de la Direccion General de Arbitraje, de conformidad con
los articulos 20 y 40 fraccion V del Decreto y 30 y 34 del Reglamento de la

Comision.

Es en esta etapa posterior a la emisidén del laudo donde se exige la
ejecucion de dicha resolucidn, ya que de otra manera dichos laudos
carecerian de valor practico y no se cumpliria asi la finalidad establecida en

el Decreto.

De tal manera, que una vez gque se dicta la resolucion denominada
faudo, [a autoridad tiene la obligacidn de ejecutaria y las partes el derecho de

pedir gue se realice esa ejecucion.

Se debe precisar en que tiempo se deben cumplimentar los laudos de
la Comisién, consideramos que por ser cuestiones de salud de las personas,
debe ser un término breve que no rebase de tres dias habiles, mismo que
debera surtir sus efectos a partir de la notificacién que realice la Comision
por conducto de la Direccion General de Arbitraje o bien por el
Subcomisionado "A" a la autoridad jurisdiccional, para que auxilie conforme
al articulo 533 del Cadigo de Procedimientos Civiles para el Distrito Federal
en lo relativo a la ejecucion de dicho laudo; el numeral en cita senala
textualmente: "Todo lo que en este capitulo se dispone respecto de la
sentencia, c_:omprende las transacciones, convenios judiciales y los laudos

que ponen fin a los juicios arbitrales".
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Cuando se trate de ejecutar obligaciones de dar, que sean consistentes

en pagar alguna cantidad de dinero o bien entregar algun objeto que sea
necesario para la rehabilitacién del usuario del servicio médico, en caso de
negativa hacia su pagc o cumplimiento la autoridad jurisdiccional deberia
solicitar que en la via ejecutiva civil, se le embarguen bienes suficientes del

ahora deudor y en su momento rematarlos si persiste la negativa.

Abundando un poco mas en lo relativo a dicha obligacidn, es necesario
el que se incluya en los ordenamientos que rigen a la Comisién, que se
cuantifiguen los dafos conforme a la tabla que sefiala la Ley Federal del

Trabajo en el articulo 513 y siguientes.

Considerando que a partir de la presentacién de la queja, la
subsecuentes actuaciones gue tengan lugar en la Comision hasta antes de
que se remita el laudo a la autoridad jurisdiccional, solo podran ser
impugnadas a través del Juicio de Amparo indirecto, por ser cuestiones
procesales aun no definitivas, en virtud de que hasta este momento el laudo
dictado o las actuaciones anteriores no se han tramitado ante una autoridad
jurisdiccional, por lo que una vez que se remitan las actuaciones y el laudo
en si se encuentre en estudio por parte de la autoridad jurisdiccional para su
homologacion como si se tratare de una sentencia emitida por autoridad
competente de caracter jurisdiccional, debera tener lugar come medio de
impugnacién el Juicio de Amparo Directo, esto si se trata ya de una
resolucion admitida por contener elementos necesarios para  su

homologacién y consecuente ejecucion.
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Por otra parte. es importante saber que el procedimiento observado por
la Comisién Nacional de Arbitraje Médico requiere ademas de un verdadero
procedimiento el contar con recursos mediante los cuales las partes
inconformes acudan mediante el recurso procedente para que sea dictado
una nueva resolucion o sea modificada o ratificada la misma, dichos recursos
podrian ser la revocacion, apelacion, inconformidad, etc, para que dicha

parte no quede en estado de indefensién por una mala resolucion.

Finalmente quiero dejar establecido gue no es una mera apreciacion de
caracter personal, la de considerar que la Comisién Nacional de Arbitraje
Médico es ineficaz tanto juridica como practicamente, lo anterior se corrobora
con los aspectos juridicos de que adolece dicha institucion en cuanto a la .
falta de fundamentacién de su funcionamiento y en un segundo plano, me
atrevo reproducir ias notas periodisticas obtenidas por las periodistas Karina
Aviles y Sandra Palacios de los pericdicos La Jornada y El Universal
respectivamente publicada la primera de las notas el martes 26 de agosto del
ano proximo pasado, en la que sefiala que "Hay 500 casos documentados de
presunta negligencia médica", y dando datos estadisticos relativos a la
presunta responsabilidad en porcentajes, misma que refiere en su parte
conducente lo siguiente: "...el Instituto Mexicano del Seguro Social se tiene
documentado 30 por ciento de las victimas; los hospitales privados
registraron 20 por ciento, al igual que los nosocomios pertenecientes a la

Secretaria de Salud.
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Después se ubica el ISSSTE con 15 por ciento, los Hospitales de

Petroleos Mexicanos con 10 por ciento y nosocomios pertenecientes al
Departamento del Distrito federal con § por ciento.

Al afirmar que la Comision Nacional de Arbitraje Médico significa” el
encubrimiento a medicos elevado a categoria de ley por decreto
presidencial”, Giese informd que "31 por ciento de los usuarios que han
acudido a la fundacién por quejas contra la Conamed manifestaron alguna
violaciéon de sus derechos”. De éstos, "23.2 por ciento se quejdé de recibir
alguna presion para firmar acuerdos por parte de los empleados de’ la
Conamed”, mientras que 155 por ciento manifestd su enojo por la

desinformacion que impera en dicha comisién.

Por otra parte, dijo que la queja mas frecuente de los usuarios de
servicios medicos es la sobresaturacion en las clinicas de primer nivel y en
los servicios de especialidad, asi como la falta de informacién en el
diagnoéstico, tratamiento y prondstico, y la ausencia de material, equipo y
medicamentos. Otras de las inconformidades "son el costo excesivo en los

hospitales privados y la falta de médicos especialistas”.

Respecto de los problemas que enfrentan los usuarios para iniciar una
accion legal por presunta negligencia médica, 41 por ciento de ellos indico
gue se debe a la falta de conocimiento de los propios derechos; 29.2 por
ciento de los ususarios apunté que responde a la falta de interés de las

autoridades competentes, mientras que 25 por ciento de éstos manifesté que
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la carencia de recursos econdmicos les impide iniciar un procedimiento

legal...".

Y para corroborar lo sefalade por dicha periodista, el dia 26 de
diciembre de 1997, se publicé la nota de la segunda de las periodistas en la
que nos narra en forma suscinta lo que le sucedid a un asegurado de
|.M.S.S.; de {a cual hago una inserciéon de lo mas importante de dicha noticia
“Los dolores de estdbmago que a menudo sentia lvan Cuéllar Morales o
obligardn a acudir al médico. Tres afios lo engafd el galeno de la clinica 10
det IMSS, Juan Gonzélez Tinoco, quien por negligencia nunca ordend que se
hiciera andlisis para determinar la gravedad del padecimiento” “...En un
momento determinado el estado de salud de Cuéllar Morales empecrd, porlo
que tuvo que ser hospitalizado y sometido a una intervencion quirurgica,
debido a que no fue atendido a tiempo y estuvo a punto de perder la vida"
“_..perdio la vesicula y la enfermedad le provocé una desviacion en el 0jo

derecho.

Siete meses estuvo hospitalizado, situacion que también provoco que
lo despidieran de su trabajo.

Una vez recuperado, Cuéllar Morales levantd la denuncia ante la

delegacion 4 sureste del Distrito Federal, a cargo de Maricela Diaz Torres.

Con este hecho se inicid la averiguacién con el nimero de folio
62KD/A1197.
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Dias después sobre ia denuncia presentada, la Comision Nacional de
Arbitraje Médico responde a Cuéllar Morales que no tenia los elementos
suficientes para que siguiera el procedimiento legal” “..."tendria que haber
perdido la vida para que existieran motivos suficientes para castigar al
medico responsable de que mi estado de salud haya empeorado.” “...exige
que se castigue al doctor Juan Gonzalez Tinoco, quien a pesar de todo,
todavia continua trabajando en la clinica 10 del Seguro Social y considera
que mas personas podrian tener un problema similar al que sufre.”.

Las notas citadas son con ei objeto de que los lectores se formen un
criterio racional en cuanto a la incompetencia e ineficacia juridica de la

Comision Nacional de Arbitraje Médico.



CONCLUSIONES

PRIMERA.- La Comisién Nacional de Arbitraje Médico fue creada con
las mejores intenciones por parte del Gobierno Federal, ya que es cotidiano y
conocido por toda la poblacién, la negligencia profesional por parte de los
médicos, enfermeras y demas personal que labora en los Hospitales,
Clinicas y Consultorios no habiendo distincién alguna entre si son publicos o
privados, por una parte; y por otra la falta de atencion por parte de las

autoridades correspondientes para sancionar todas esas deficiencias.

SEGUNDA.- La necesidad de proponer una investigacion relacionada
con la adicién de un procedimiento para resolver las controversias que se
puedan suscitar ante la creacion de la Comisién Nacional de Arbitraje
Médico, surge en razén de que tanto el decreto de creacion como el
reglamento de dicha institucién, carecen de reglamentacion alguna en la
parte adjetiva.

TERCERA.- Asi mismo creo que se omitieron totalmente tos principios
esenciales de rapidez, concentracion, informalidad y flexibilidad que deberian
regir en un procedimiento de esta naturaleza, dado que lo que se encuentra
en juego es la salud de una persona y como tal requiere de la atencion
inmediata, porque de lo contrario estariamos en peligro de desvanecer l0s
hechos constitutivos de una queja por dejar de atender oportunamente una

reclamacion de esta indole o por el simple transcurso del tiempo.



CUARTA.- De acuerdo con la Constitucién y de las demas leyes
secundarias, la unica competente para conocer, resolver y emitir opiniones
en los conflictos sobre la prestacién de servicios médicos, es la Comision
Nacional de Arbitraje Médico.

QUINTA.- La Comisidn Nacional de Arbitraje Médico, es un 6rgano
descentralizado de la Secretaria de Salud dependiente del Poder Ejecutivo y
sin ninguna facultad de las que se confieren a las autoridades dependientes
del Poder Judicial.

SEXTA.- El decreto en estudio no sefiala supletoriedad alguna, ni
mucho menos se refiere al tiempo y lugar en que han de efectuarse ios actos
procesales (términos), por lo gue propongo en el curso de la presente
investigacion de manera clara y concisa, la forma en que se podran
computar los dias comprendidos en dichos términos, ya que el procedimiento
que se sigue en la Comisién Nacional de Arbitraje Médico carece de los

mismaos.

SEPTIMA.- Es importante observar que tantc el decreto como el
reglamento que rigen a la Comision Nacional de Arbitraje Médico son omisos
en cuanto al sefalamiento sobre Ia aplicacion supletoria de alguna otra ley u
ordenamiento, para el efecto de subsanar las lagunas existentes y la practica

y desahogo de un procedimiento.



OCTAVA.- Ofro punto importante es el relativo a la omision que
también se aprecia en el Decreto de la Comision Nacional de Arbitraje
Médico, puesto que si bien se debe de aplicar el Decreto y su
correspondiente Reglamento, ninguno de los dos sefiala la aplicacion
supletoria de alguna otra ley u ordenamiento, para el efecto de subsanar las
lagunas existentes y la practica y desahogo de un procedimiento, el cual
como ya se observd difiere mucho de lo que realmente es el arbitraje.

NOVENA .- El procedimiento, integracion, funciones y obligaciones que
tiene la Comisién Nacional de Arbitraje Médico, son deficientes en atgunos
casos y otros son tratados de manera somera, por lo que resuita conveniente
que el personal que debe conocer de los procedimientos de la Comision y se

integre de acuerdo a lo que se entiende por arbitraje.

DECIMA.- De la resolucion que se emita en el proceso jurisdiccional,
es decir la sentencia, puede poseer fuerza ejecutiva, y en tal virtud ser
gjecutada por el mismo Juez ya que él la ha dictado, mientras que en el
laudo arbitral no se encuentra con fuerza ejecutiva por lo que se deberd
acudir ante un juez para que auxilie al arbitro y ejecute dicho laudo arbitral,

previa homologacion de dicha resolucion.

DECIMAPRIMERA.- Por lo que se debera de adicionarse tanto al
Decreto de creacion, como a su Reglamento algin numeral que permita la
aplicacién supletoria del Codigo Federal de Procedimientos Civiles, para asi
poder dicha Comision resolver eficazmente las controversias que le sean

planteadas.
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