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SECRETARIA DE SALUD

NORMA Oficial Mexicana NOM-001-SSA-2023, Educacion en salud. Para la organizacion y funcionamiento de
residencias médicas en establecimientos para la atencion médica.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Salud.

Dr. Ruy Lopez Ridaura, Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud y Presidente del Comité
Consultivo Nacional de Normalizacién de Salud Publica, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 39,
fraccion VIII de la Ley Orgénica de la Administracion Publica Federal; 4 de la Ley Federal de Procedimiento
Administrativo; 30, fracciones |, II, VIl y VIII, 60, fraccion |, 13, apartado A, fraccién |, 45, 46, 78, 81, 88, 89, 90,
91, 92, 93, 94 y 95 de la Ley General de Salud; 353 A, 353 B, 353 C, 353 D, 353 E, 353 F, 353 Gy 353 H de
la Ley Federal del Trabajo; 10, fraccion I, 15, fracciones Il y 1lI, 30, 34 y 35, fraccion X de la Ley Infraestructura
de la Calidad; 28 del Reglamento de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion en relacion con el
Transitorio Tercero del Decreto por el que se expide la Ley de Infraestructura de la Calidad y se abroga la Ley
Federal sobre Metrologia y Normalizacion, publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 1 de julio de 2020;
1, 8, fraccién V y 10, fraccion VII del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y 5, fraccion | del Acuerdo
por el que se emiten las Reglas de Operacion del Comité Consultivo Nacional de Normalizacién de Salud
Publica, y

CONSIDERANDO

Que, con fecha 4 de enero de 2013, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion la Norma Oficial
Mexicana NOM-001-SSA3-2012, Educacion en salud. Para la organizacién y funcionamiento de residencias
médicas, con el objeto de regular la organizacion y funcionamiento de residencias médicas, en las unidades
médicas receptoras de residentes de las instituciones del Sistema Nacional de Salud;

Que los cambios epidemiolégicos que se presentan en el pais obligan a replantear el proceso formativo de
los médicos especialistas, a fin de garantizar que durante su formacién adquieran los conocimientos,
habilidades y destrezas necesarios para dar respuesta a las necesidades de la poblacion con oportunidad,
eficiencia, seguridad y alta calidad humana y técnico-cientifica;

Que, con fecha 17 de junio de 2022, se publicé en el Diario Oficial de la Federacién la Norma Oficial
Mexicana de Emergencia NOM-EM-001-SSA3-2022, Educacién en salud. Para la organizacion y
funcionamiento de residencias médicas en establecimientos para la atencién médica, la cual dejo sin efectos a
la Norma antes citada, conforme a su Transitorio Segundo;

Que con fecha 31 de octubre de 2022, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el Acuerdo por el
gue se emiten las Reglas de Operacion del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Salud Publica, el
cual en el articulo Transitorio Tercero, establece que todos los asuntos pendientes competencia del entonces
Comité Consultivo Nacional de Normalizacién, de Innovacién, Desarrollo, Tecnologias e Informacion en Salud
y del entonces Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Prevencion y Control de Enfermedades, que
a la fecha de publicacion del presente Acuerdo se encontraban vigentes, seran resueltos por el Comité
Consultivo Nacional de Normalizacién de Salud Publica;

Que en cumplimiento de lo dispuesto en el tercer parrafo del articulo 29 de la Ley de Infraestructura de la
Calidad y con el proposito de que esta modificacion sea definitiva, se inscribié en el Programa Nacional de
Infraestructura de la Calidad 2023, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de febrero de 2023 y
que en la actualidad, se dara continuidad a las actividades de normalizacion correspondientes, cumpliendo
con el proceso de elaboracion de normas oficiales mexicanas previsto en los articulos 34 y 35 de dicha Ley;

Que con fecha 10 de abril de 2023, se public6 en el Diario Oficial de la Federacion el Proyecto de Norma
Oficial Mexicana PROY-NOM-001-SSA-2023, Educacion en Salud. Para la organizacion y funcionamiento de
residencias médicas en establecimientos para la atencion médica, en cumplimiento de lo dispuesto en los
articulos 35 y 38 de la Ley de Infraestructura de la Calidad, a efecto de que, en los 60 dias naturales
posteriores a dicha publicacién, los interesados presentaran sus comentarios ante el Comité Consultivo
Nacional de Normalizacién de Salud Publica;

Que durante el periodo de Consulta Publica de 60 dias naturales que concluyo el dia 8 de junio de 2023,
fueron recibidos en la sede del citado Comité, los comentarios formulados por los interesados respecto del
proyecto de la Norma Oficial Mexicana, razén por la cual, con fecha previa fueron publicadas en el Diario
Oficial de la Federacion las respuestas a los mismos, en términos de lo previsto por el articulo 35, fracciones
VI, VII, Vil y IX de la Ley de Infraestructura de la Calidad, y
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Que en atencién a las anteriores consideraciones, contando con la aprobacion del Comité Consultivo
Nacional de Normalizacion de Salud Publica, he tenido a bien expedir la siguiente

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-001-SSA-2023, EDUCACION EN SALUD. PARA LA ORGANIZACION
Y FUNCIONAMIENTO DE RESIDENCIAS MEDICAS EN ESTABLECIMIENTOS PARA LA ATENCION
MEDICA

PREFACIO
En la elaboracion de esta norma, patrticiparon:
SECRETARIA DE SALUD
SUBSECRETARIA DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD
Direccion General de Epidemiologia
UNIDAD DE ANALISIS ECONOMICO
Direccion General de Calidad y Educacion en Salud
Comisién Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad
Direccion General de Coordinacion de los Hospitales Regionales de Alta Especialidad
Direccién de Coordinacion Normativa
INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA IGNACIO CHAVEZ
INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN
INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA GENOMICA
INSTITUTO NACIONAL DE PEDIATRIA
INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA ISIDRO ESPINOSA DE LOS REYES
INSTITUTO NACIONAL DE PSIQUIATRIA RAMON DE LA FUENTE MUNIZ
INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION LUIS GUILLERMO IBARRA IBARRA
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD PUBLICA
HOSPITAL GENERAL DE MEXICO DR. EDUARDO LICEAGA
HOSPITAL GENERAL DR. MANUEL GEA GONZALEZ
HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE LA PENINSULA DE YUCATAN
SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA
Direccion General de Educacién Superior Universitaria
INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO
Subdireccion de Prevencion y Proteccién a la Salud
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Divisién de Programas Educativos de Posgrado
SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
Direccién General de Profesionalizacion de la Asistencia Social
Direccién General de Rehabilitacion e Inclusion
UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
Facultad de Medicina, Unidad de Posgrado

Facultad de Estudios Superiores Iztacala
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Facultad de Estudios Superiores Zaragoza

SECRETARIA DE SALUD E INSTITUTO DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE GUANAJUATO
Direccién de Ensefianza e Investigacion

SECRETARIA DE SALUD Y DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE GUERRERO
Subdireccion de Educacién Médica e Investigacion en Salud

SECRETARIA DE SALUD Y DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE HIDALGO
Subdireccién de Formacién y Ensefianza de Personal

SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO

Direccion de Formacién, Actualizacién Médica e Investigacion

SECRETARIA DE SALUD Y ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DE LOS SERVICIOS DE
SALUD DEL ESTADO DE MICHOACAN

Subdireccion de Planeacion en Infraestructura en Salud
SECRETARIA DE SALUD DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE MORELOS
Subdireccion de Ensefianza e Investigacion
SECRETARIA DE SALUD Y DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE NUEVO LEON
Direccién de Ensefianza, Investigacion en Salud y Calidad
SECRETARIA DE SALUD Y DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA
Subdireccion de Investigacion y Ensefianza en Posgrado
COMITE NORMATIVO NACIONAL DE CONSEJOS DE ESPECIALIDADES MEDICAS, A.C.
ASOCIACION NACIONAL DE HOSPITALES PRIVADOS, A.C.
Hospital Angeles Lomas
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0. Introduccién

A la Secretaria de Salud, le corresponde establecer la coordinacion entre los sectores salud y educativo
para la formacién, capacitacion y actualizacion de los recursos humanos para la salud, de acuerdo con las
necesidades actuales de la poblacion mexicana. Asimismo, corresponde a la Secretaria de Salud, a través de
sus unidades administrativas competentes, proponer las normas oficiales mexicanas a las que deberan
sujetarse las instituciones publicas, sociales y privadas, respecto de la formacion, capacitacion y actualizacion
de los recursos humanos para la salud, asi como promover y vigilar su cumplimiento.

En este contexto, la presente Norma Oficial Mexicana tiene como finalidad favorecer la formacion éptima
de los médicos especialistas, a través de criterios para la organizacion y funcionamiento de las residencias
médicas.

Para tal efecto, el presente instrumento considera los elementos indispensables para el desarrollo de
estudios de especialidades médicas, a través de residencias médicas, expresados en deberes de las
instituciones del Sistema Nacional de Salud y el Sistema Educativo Nacional, que participan en la
organizacion y funcionamiento de las mismas; los requerimientos minimos de las unidades médicas donde se
desarrollan las residencias médicas; las disposiciones a que debe sujetarse el personal que fungira como
profesorado, asi como las aplicables al personal que se encuentra en proceso de formacién de una
especialidad médica.

1. Objetivo y campo de aplicacion
1.1. Objetivo.

Esta Norma Oficial Mexicana tiene por objeto regular la organizacién y funcionamiento de las residencias
médicas que se realicen en los establecimientos para la atencién médica de las instituciones de salud que se
constituyen como unidad médica receptora de residentes.

1.2. Campo de Aplicacion.

Esta Norma Oficial Mexicana es de observancia obligatoria en todo el territorio nacional para los
responsables de las areas de formacién de recursos humanos para la salud de las unidades médicas
receptoras de residentes, asi como para quienes intervengan en los procesos de seleccion, autorizacion,
integracion, actualizacién, ensefianza, tutoria y quienes cursan especialidades médicas en las unidades
médicas de las referidas instituciones.

2. Referencias normativas

Para la correcta interpretacién y aplicacion de esta Norma Oficial Mexicana es necesario consultar las
siguientes Normas Oficiales Mexicanas o las que las sustituyan:

2.1 Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico.

2.2 Norma Oficial Mexicana NOM-005-SSA3-2018, Que establece los requisitos minimos de
infraestructura y equipamiento de establecimientos para la atenciébn médica de pacientes ambulatorios.

2.3 Norma Oficial Mexicana NOM-016-SSA3-2012, Que establece las caracteristicas minimas de
infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de atencion médica especializada.

2.4 Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemioldgica.

2.5 Norma Oficial Mexicana NOM-024-SSA3-2012, Sistemas de informacién de registro electronico para la
salud. Intercambio de informacion en salud.

2.6 Norma Oficial Mexicana NOM-027-SSA3-2013, Regulacién de los servicios de salud. Que establece
los criterios de funcionamiento y atencion en los servicios de urgencias de los establecimientos para la
atencion médica.

2.7 Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, En materia de informacién en salud.
3. Términos y definiciones
Para efectos de esta Norma Oficial Mexicana se entenderd por:

3.1 Asesoria, a la actividad de apoyo formativo durante el desarrollo de las actividades de los médicos
residentes, como la supervision, demostracion, observacion o tutoria directa, presencial o a distancia,
otorgadas por el profesorado de la especialidad y el personal institucional a través de los mecanismos
determinados por la institucion de salud, con el objeto de orientar la toma de decisiones mediante la
sugerencia, ilustracion, opinion e indicaciones, que favorezcan la atencion de los pacientes y salvaguardar los
derechos de los mismos.
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3.2 Comisién Interinstitucional para la Formacién de Recursos Humanos para la Salud, al 6rgano de
consulta, asesoria y apoyo técnico para las Secretarias de Salud y de Educacién Puablica y para otras
dependencias e instituciones del sector publico, asi como un &mbito de consenso entre diversas instancias de
los sectores publico, social y privado en asuntos de comin interés en materia de formacioén de recursos
humanos para la salud.

3.3 Constancia de seleccién, al documento oficial que otorga la Comision Interinstitucional para la
Formacion de Recursos Humanos para la Salud a través de la unidad administrativa competente, a quienes
fueron seleccionados mediante el Examen Nacional para Aspirantes a Residencias Médicas. Esa constancia
s6lo es valida para ingresar a la especialidad de entrada directa y el ciclo académico que en ella se
especifique.

3.4 Guardia, al conjunto de actividades académicas y asistenciales de formacién complementaria,
descritas y calendarizadas en el programa operativo, adicionales a las que los médicos residentes deben
efectuar durante la jornada de actividades en la unidad médica receptora de residentes a la que esta adscrito
0 asignado.

3.5 Institucién de Educacion Superior, a la organizacién académica, publica o privada, que cuenta con
reconocimiento de validez oficial de estudios, facultada para otorgar el aval de cursos de especialidades a
través de las residencias médicas.

3.6 Institucion de Salud, a las entidades y dependencias de la administracion publica, tanto federal como
local y las personas fisicas o morales de los sectores social y privado, con capacidad para ofrecer servicios de
salud y responder de su orden, estructura y prestacion de servicios médicos en una o mas unidades médicas
receptoras de residentes.

3.7 Jornada, al numero de horas en dias habiles sefialadas en el programa operativo de la especialidad,
en las que los médicos residentes deben desarrollar funciones y actividades académico-asistenciales.

3.8 Médico Residente, el o la profesional de la medicina con titulo profesional legalmente expedido y
registrado ante las autoridades competentes, que ingrese a una unidad médica receptora de residentes, para
cumplir con una residencia.

3.9 Profesor Adjunto, al médico especialista adscrito en la unidad médica receptora de residentes, con
reconocimiento de la institucion de educacion superior que avala la especialidad, que coadyuva con el
profesor titular en la planeacion, conduccién y evaluacién de una residencia médica.

3.10 Profesor Titular, al médico especialista adscrito en la unidad médica receptora de residentes, con
reconocimiento de la institucion de educacion superior que avala la especialidad, responsable de la
planeacidn, conduccién y evaluacion del curso de residencia médica en la institucion de salud en que labora.

3.11 Programa Académico, al documento emitido por la institucion de educacién superior que contiene
los elementos del plan de estudios de la especialidad médica.

3.12 Programa Operativo, al documento emitido por la unidad médica receptora de residentes que
describe las actividades para desarrollar el programa académico de la especialidad. (Ver Apéndice A
Informativo de esta Norma).

3.13 Residencia Médica, al conjunto de actividades académicas, asistenciales y de investigacion que
debe cumplir el personal que cursa una especialidad médica dentro de las unidades médicas receptoras de
residentes reconocidas como sede o subsede, durante el tiempo establecido en los programas académico y
operativo.

3.14 Residencia Médica de entrada directa, aquella que para su ingreso no requiere acreditar estudios
previos de una especialidad médica.

3.15. Residencia Médica de entrada indirecta, aquella que para su ingreso requiere acreditar estudios
previos de una especialidad médica de entrada directa y/o indirecta, de acuerdo a lo sefialado en el programa
académico correspondiente.

3.16 Rotacion de Campo, al conjunto de actividades de caracter temporal, contenidas en el programa
operativo, que deben realizar los médicos residentes del dltimo afio de la especialidad cuando asi lo requiera.

3.17 Sede, a la unidad médica receptora de residentes, reconocida por la unidad administrativa
competente y la institucion de educacion superior, que cumple con la infraestructura, equipamiento y plantilla
de profesores necesarios para que en ella se pueda desarrollar la totalidad o la mayor parte de los programas
académico y operativo de la especialidad médica.
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3.18 Sistema Nacional de Residencias Médicas, al conjunto de instituciones de salud responsables de
la organizacion y funcionamiento de las residencias médicas para la formacion de médicos especialistas,
mediante la coordinacion con instituciones de educacion superior que forman parte del Sistema Educativo
Nacional y de conformidad con los objetivos y prioridades del Sistema Nacional de Salud.

3.19 Subsede, a la unidad médica receptora de residentes de las instituciones de salud, en la que de
manera alterna pueden desarrollarse parte de los programas académico y operativo de la especialidad
médica.

3.20 Unidad administrativa competente, a la instancia administrativa de la Secretaria de Salud
responsable de conducir la politica nacional para la formacién, capacitacion y actualizacion de los recursos
humanos para la salud; proponer, promover y vigilar el cumplimiento de las normas oficiales mexicanas en
materia de formacion, capacitacion y actualizacion de los recursos humanos para la salud, asi como de
normar, controlar y evaluar la asignacion de plazas de residencias médicas, en coordinacién con las
instituciones de salud.

3.21 Unidad médica receptora de residentes, al establecimiento para la atencion médica, hospitalaria o
de otros servicios de salud, que cumplen con los requerimientos de infraestructura, equipamiento y personal
para el desarrollo de cursos de especialidad médica.

3.22 Unidad médica receptora de residentes para rotaciéon de campo, aquélla donde los médicos
residentes deben llevar a cabo actividades asistenciales de manera temporal durante el Ultimo afio de su
residencia médica, de acuerdo con lo establecido por la unidad administrativa competente y conforme a lo
previsto en el programa operativo de la especialidad médica.

4. Disposiciones generales

4.1 La relacién entre los médicos residentes y la institucion de salud de la que dependa la unidad médica
receptora de residentes, debe regirse por las disposiciones legales aplicables, la normativa institucional y las
disposiciones de esta Norma.

4.2 Las residencias médicas que se efectlien en las unidades médicas receptoras de residentes deben
contar con el reconocimiento y aval de una institucién de educacién superior.

4.3 La organizacion y el funcionamiento de las residencias médicas deben tener como base el instrumento
consensual que al efecto celebren la institucion de salud y la de educacion superior, en el que se especifiquen
las obligaciones que ambas asumen.

4.4 La duracion de la residencia médica se establece en el programa académico correspondiente.

4.5 El programa operativo debe incluir la rotacion de campo, con una duracién no menor de tres meses ni
mayor de seis meses, en unidades médicas receptoras de residentes, durante el Ultimo afio de las
especialidades médicas de cirugia general, ginecologia y obstetricia, medicina interna, pediatria, medicina
familiar, anestesiologia y otras que la unidad administrativa competente determine deban realizarla, en
términos de las disposiciones aplicables.

4.6 No seréa autorizado el cambio de especialidad a los médicos residentes en los programas de entrada
directa.

4.6.1 Los cambios de sede se autorizardn Unicamente cuando cumplan con lo que para tal efecto sefiale la
unidad administrativa competente.

4.7 Los movimientos administrativos deberan sujetarse al procedimiento que establezca la unidad
administrativa competente y seran notificados a la institucion de educacién superior por el responsable de los
procesos de formacion de recursos humanos para la salud en la unidad médica receptora de residentes.

4.8 El responsable sanitario, representante legal o persona facultada para tal efecto de las unidades
médicas receptoras de residentes reconocidos como sede o subsede, podrd solicitar la evaluaciéon de la
conformidad respecto de esta Norma ante los organismos acreditados y aprobados para dicho propdsito.

5. Disposiciones paralas unidades médicas receptoras de residentes

5.1 Las unidades médicas receptoras de residentes deben contar con un responsable de los procesos de
formacion de recursos humanos para la salud, con formacion médica que haya efectuado estudios de
especialidad médica y cuente con experiencia docente.
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5.2 El responsable de la formacion de recursos humanos para la salud a que se hace referencia en el
inciso que antecede, debe realizar, entre otras, las siguientes funciones relacionadas con el desarrollo de las
residencias médicas;

5.2.1 Mantener una relacién funcional con las instituciones de educacién superior que avalan las
especialidades médicas;

5.2.2 Planear y programar las actividades de ensefianza en coordinacion con el profesor titular de cada
curso de especialidad médica, para el cumplimiento de los programas académico y operativo de las
especialidades médicas;

5.2.3 Coordinar la elaboracién del programa operativo y supervisar el cumplimiento de los programas
académicos y operativos de las residencias médicas;

5.2.4 Facilitar la utilizacion de los recursos existentes para el desarrollo de las actividades educativas;

5.2.5 Elaborar y mantener actualizado el directorio del personal que puede integrar el profesorado en cada
una de las residencias y proponerlo a la institucién de educacioén superior para que determine lo conducente;

5.2.6 Establecer los mecanismos de evaluacion en los cursos de especialidades médicas, de conformidad
con las instituciones de educacion superior y en coordinacioén con quien funja como profesor titular;

5.2.7 Evaluar el desempefio docente de los profesores en la especialidad médica correspondiente, de
conformidad con los criterios establecidos por las instituciones de educacion superior;

5.2.8 Coordinar la evaluacion de los médicos residentes con los titulares de las jefaturas de servicio y el
profesorado de la especialidad médica correspondiente;

5.2.9 Promover que el profesorado de especialidades médicas acuda a cursos de formacion y
actualizacién docente con valor curricular en instituciones nacionales o internacionales;

5.2.10 Integrar y mantener actualizados los expedientes académicos de los médicos residentes,
resguardando la informacién confidencial que corresponda, en términos de las disposiciones aplicables en
materia de trasparencia, acceso a la informacién y proteccion de datos personales.

5.2.11 Instalar y coordinar, al interior de la unidad médica receptora de residentes, la operacion de un
6rgano colegiado responsable de los procesos de ensefianza de las especialidades que se impartan en la
misma.

5.3 Las unidades médicas receptoras de residentes se clasifican como sede, subsede y para rotacion de
campo.

5.4 Las sedes pueden apoyarse para el desarrollo de las actividades contenidas en los programas
académico y operativo en subsedes hasta en un 40 % de la duracién de la especialidad, conforme a lo que
determine el comité académico de la especialidad establecido en la institucién de educacion superior que
avala el curso y el 6rgano colegiado a que se refiere el inciso 5.2.11 de la presente Norma.

5.5 Las unidades médicas receptoras de residentes que impartan total o parcialmente estudios de
especialidad médica, deben registrarse a través de la institucion de salud de la que formen parte, como sedes
y/o subsedes de residencias médicas ante la unidad administrativa competente.

5.6 La evaluacion continua de las unidades médicas receptoras de residentes que funcionen como sedes,
subsedes o para rotacién de campo, estard a cargo del area responsable de los procesos de formacion de
recursos humanos para la salud de la institucion de salud de la cual dependan, en coordinacion con la unidad
administrativa competente, atendiendo los requisitos establecidos por la institucion de educacién superior que
avale el curso de especialidad médica y las recomendaciones de la Comisién Interinstitucional para la
Formacion de Recursos Humanos para la Salud.

5.7 La institucion de salud de la que formen parte las sedes deber4d mantener actualizado
permanentemente el Registro de Residentes del Sistema Nacional de Salud, conforme al procedimiento
establecido para tal efecto por la unidad administrativa competente.

5.8 Las sedes deben establecer y mantener una coordinacion permanente con las subsedes, a través de
los responsables de los procesos de formacion de recursos humanos para la salud de cada una de ellas.

5.9 Las sedes deben contar con la infraestructura, equipamiento y personal establecidos en los programas
académico y operativo de las especialidades médicas.
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5.10 Las subsedes deben contar con la infraestructura, equipamiento y personal requeridos para
desarrollar el complemento de los programas académicos y operativos de las especialidades médicas.

5.11 Las unidades médicas receptoras de residentes para rotacion de campo deben contar con la
infraestructura, equipamiento y personal requeridos para desarrollar el programa operativo establecido entre
la unidad sede y la sede de la rotacion, de conformidad con las disposiciones emitidas por la unidad
administrativa competente y lo establecido en el programa operativo de la residencia médica.

5.12 El érgano colegiado responsable de los procesos de ensefianza de las especialidades a que se
refiere el inciso 5.2.11 de la presente Norma analizara, en forma conjunta con el profesor titular del curso y las
autoridades institucionales competentes, aquellos casos en los que se cuente con evidencia de indisciplina
grave y/o conductas contrarias a los principios éticos de la practica médica por los médicos residentes, a fin
de coadyuvar en la determinacién de las medidas que resulten procedentes de conformidad con la normativa
interna de la institucion de salud de que se trate, debiéndose notificar a la institucion de educacién superior
gue avale la especialidad médica y a la unidad administrativa competente la determinacioén del caso.

5.13 Las unidades médicas receptoras de residentes deberan contar con procedimientos documentados
para la atencién de incidencias que involucren a médicos residentes durante el desarrollo de las actividades
correspondientes a su formacion, salvaguardando la confidencialidad de las mismas e informando sobre su
estado, avances en su atencidn y resolucion final, a la institucion de educacion superior que avala la
especialidad y a la unidad administrativa competente.

5.14 Las unidades médicas receptoras de residentes deben otorgar a los médicos residentes alimentacion
y contar con area de descanso y aseo personal para que la utilicen durante las guardias.

5.15 Las unidades médicas receptoras de residentes deben cumplir ademas de lo antes mencionado, con
lo establecido en las normas oficiales mexicanas sefialadas en los incisos 2.1, 2.2, 2.3, 2.4, 2.5, 2.6 y 2.7 del
Capitulo de Referencias normativas de esta Norma, segun corresponda.

6. Ingreso y permanencia en las unidades médicas receptoras de residentes del Sistema Nacional
de Residencias Médicas

6.1 Los aspirantes a ingresar a las unidades médicas receptoras de residentes del Sistema Nacional de
Residencias Médicas para realizar una especialidad de entrada directa deben:

6.1.1 Presentar titulo y cédula profesional o acta de aprobacién del examen profesional o constancia de
tramite de cédula profesional y constancia de seleccionado vigente obtenida mediante el Examen Nacional
para Aspirantes a Residencias Médicas, y

6.1.2 Cumplir con el perfil y los requisitos de ingreso establecidos por la institucion de salud, la unidad
médica receptora de residentes y la institucion de educacién superior.

6.2 Los aspirantes a ingresar a las unidades médicas receptoras de residentes del Sistema Nacional de
Residencias Médicas para realizar una especialidad de entrada indirecta deben:

6.2.1 Haber concluido los estudios de una especialidad de entrada directa y/o indirecta, o cumplir el
avance de los créditos de la especialidad indicada en el programa académico de la institucién que avala los
estudios, para la derivacién al curso de entrada indirecta que solicita, y

6.2.2 Aprobar las evaluaciones y cumplir con los requisitos especificos que establezca la sede que oferta
la especialidad de entrada indirecta.

6.3 Para la permanencia en la residencia médica se deben cumplir los trdmites y requisitos que establezca
la institucion de salud; la unidad médica receptora de residentes y la institucion de educacién superior que
reconoce el programa académico de la especialidad.

7. Guardias

7.1 Las guardias deben calendarizarse en el programa operativo de la especialidad y desarrollar
puntualmente el programa académico, incluyendo la frecuencia, horario y duracion. Las guardias de los
médicos residentes deben ocurrir dos veces por semana como maximo y tendran intervalos de por lo menos
tres dias entre cada una de ellas. En caso de requerirse alguna otra modalidad en el esquema de guardias, el
promedio anual de horas semana no podra exceder las 80 horas de servicio, incluyendo la jornada.
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7.2 En dias habiles las guardias inician a la hora que termina el turno matutino y concluyen a la hora
establecida para iniciar el turno matutino siguiente, de acuerdo con las disposiciones aplicables de la
institucion de salud donde se realice la residencia médica.

7.3 La duracion de las guardias de los sabados, domingos y dias festivos serd de 24 horas, iniciando y
concluyendo actividades segun se especifique en las disposiciones aplicables de la institucion de salud donde
se realice la residencia médica. Los médicos residentes que finalicen su guardia en dia habil, deben continuar
las actividades descritas para el turno matutino en el programa operativo.

7.4 Los médicos residentes deben cumplir Gnicamente las guardias previstas en el programa operativo de
la especialidad. El personal de las unidades médicas receptoras de residentes solo debe aplicar las guardias
establecidas en el programa operativo, respetando los roles de guardias y horarios sefialados. Quienes
realizan una residencia médica no pueden asignar guardias a otros médicos residentes.

7.5 El médico residente debe estar disponible cuando sus servicios sean requeridos durante la realizacién
de las guardias y podran hacer uso de las areas de descanso designadas para ello cuando la carga de trabajo
lo permita y notificando al responsable del servicio.

7.6 Las permutas o cambios de guardias programados deben ser autorizados por el jefe del servicio y/o el
profesor titular, con el visto bueno del titular del area responsable de formacion de recursos humanos de la
unidad médica receptora de residentes; en casos de urgencia durante una guardia, deberan ser autorizados
por la maxima autoridad presente en ese momento, quien notificara al area responsable de formacion de
recursos humanos el siguiente dia habil.

8. Disposiciones para el profesorado de las residencias médicas
Para ser profesor de una especialidad médica se requiere:

8.1 Cumplir los requisitos académicos y profesionales establecidos por la institucion de educacion superior
gue reconoce la especialidad médica.

8.2 Cumplir los requerimientos para ser propuesto por las instituciones de salud como profesor titular o
adjunto de una especialidad médica conforme a lo siguiente:

8.2.1 Ser médico especialista en la disciplina requerida, contar con cédula para su ejercicio profesional y
desarrollar actividades asistenciales con responsabilidad directa de atencién a pacientes durante la jornada
laboral en la unidad médica receptora de residentes de acuerdo a la especialidad;

8.2.2 Demostrar su participacion en actividades de formacion y actualizacion docente, y

8.2.3 Estar adscrito a la unidad médica receptora de residentes y, en su caso, desempefiar actividades
inherentes a la especialidad médica de que se trate.

8.3 Corresponde al profesor titular de la especialidad llevar a cabo las actividades siguientes:

8.3.1 Elaborar el programa operativo de la residencia médica, siguiendo los lineamientos de la institucion
de salud y de la institucion de educacién superior, considerando las necesidades en salud de la poblacion
relativas a la especialidad médica y reforzando la adquisicion de habilidades y destrezas (tiles para la
aplicacién del conocimiento adquirido, para ello podra tomarse como referencia el Apéndice A Informativo de
esta Norma;

8.3.2 Programar, coordinar y supervisar las actividades asistenciales, académicas y de investigacién de
los médicos residentes, sefialadas en el programa operativo;

8.3.3 Cumplir con los programas académico y operativo de la especialidad médica;

8.3.4 Evaluar el aprendizaje y desarrollo de competencias de los médicos residentes, de acuerdo con los
programas académico y operativo y notificarles el resultado por escrito de manera individual, y

8.3.5 Natificar por escrito a los médicos residentes su situacion de promovido o no promovido, de acuerdo
con los procedimientos establecidos por el area de formacién de recursos humanos para la salud de la unidad
médica receptora de residentes, en coordinacion con la institucion de educacion superior que avala la
especialidad médica.
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8.4 Para el desarrollo 6ptimo de la residencia médica, el profesor titular podra contar con la colaboracion
de profesores adjuntos, auxiliares, invitados externos, ayudantes u otras personas que puedan apoyarle para
tal fin, de acuerdo con la nomenclatura existente en la unidad médica receptora de residentes, quienes
deberan contar con el reconocimiento que los avale, emitido por la institucion educativa que reconozca el
curso de especialidad.

9. Disposiciones paralos médicos residentes
De conformidad con las disposiciones aplicables, los médicos residentes deben:

9.1 Recibir educacion de posgrado en un ambiente de respeto a sus derechos humanos, equidad e
igualdad, de acuerdo con los programas académico y operativo, bajo la direccion, asesoria y supervision del
profesor titular y adjuntos, el jefe de servicio, los médicos adscritos y personal institucional designado para tal
efecto;

9.2 Recibir los programas académico y operativo de la especialidad médica, el reglamento interno de la
unidad médica receptora de residentes donde se encuentre adscrito y la normativa relativa a las residencias
médicas;

9.3 Contar permanentemente con la asesoria del personal médico de la unidad médica receptora de
residentes y demas personas designadas para tal efecto, durante el desarrollo de las actividades diarias y en
las guardias;

9.4 Recibir al menos trimestralmente por parte del profesor titular, la evaluacién y las calificaciones de su
desempefio en la residencia médica, de acuerdo a lo establecido en los programas académico y operativo;

9.5 Recibir una constancia de la instituciéon de salud donde se realice la residencia médica al concluir
satisfactoriamente cada uno de los ciclos establecidos en el programa académico;

9.6 Recibir el diploma de la institucién de salud donde sea realizada la residencia médica por concluir
satisfactoriamente la especialidad médica, siempre y cuando se hubieran cumplido todos los requisitos que
para tal efecto se establezcan en los programas académico y operativo, con base en los registros existentes
en la unidad administrativa competente;

9.7 Recibir asesoria para actividades de investigacion en salud, bajo la coordinacion del profesor titular de
la especialidad médica, de conformidad con las disposiciones aplicables;

9.8 Obtener permiso para asistir a eventos académicos extracurriculares, cuando a juicio del profesor
titular de la especialidad médica tengan relacién con los programas académico y operativo, de acuerdo con la
normativa interna de la institucion de salud en la que se realiza la residencia médica;

9.9 Tener acceso al centro de informacion y documentacion académica disponible en la unidad médica
receptora de residentes;

9.10 Tener acceso a las éareas limpias, dignas, adecuadas y suficientes de descanso y aseo personal
destinadas para ello;

9.11 Recibir las remuneraciones y prestaciones establecidas por la institucién de salud y la unidad médica
receptora de residentes, segun corresponda;

9.12 Disfrutar de dos periodos vacacionales por afio de diez dias habiles cada uno, de conformidad con lo
sefialado en el programa operativo;

9.13 Recibir alimentacion durante la jornada regular y las guardias, de acuerdo con la normativa interna de
la institucion de salud en la que se realiza la residencia médica;

9.14 Recibir semestralmente dos uniformes completos, de acuerdo con lo establecido en la normativa de
la institucion de salud en la que realiza la residencia médica;

9.15 Recibir de la institucion de salud en la que se realiza la residencia médica, conforme a sus
disposiciones internas, asesoria y defensa juridica en aquellos casos de demanda o queja de terceros por
acciones relacionadas con el desempefio de las actividades correspondientes al curso de la residencia médica
que realiza;

9.16 Recibir asistencia médica, quirirgica y farmacoldgica conforme a la normativa de la institucion de
salud en la cual realiza la residencia médica;
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9.17 Cumplir las actividades establecidas en los programas académico y operativo de la especialidad
médica;

9.18 Someterse y aprobar los examenes periddicos y final de evaluacion de conocimientos, habilidades y
destrezas adquiridas, de acuerdo con los programas académico y operativo;

9.19 Realizar durante el curso de especialidad médica, cuando menos un trabajo de investigacion en
salud, de acuerdo con los lineamientos y las normas que para el efecto emita la institucion de salud, la
institucion de educacion superior y la unidad médica receptora de residentes;

9.20 Participar durante su adiestramiento clinico, quirdrgico o de campo, en el estudio y tratamiento de los
pacientes o de la poblacion que se le encomiende, siempre sujeto a las indicaciones y a la asesoria de los
profesores y equipo médico de la unidad médica receptora de residentes;

9.21 En situaciones de urgencia, el personal que cursa una residencia médica debera informar a la
autoridad inmediata superior las acciones médicas que se requieran realizar, a fin de recibir asesoria en tanto
se cuenta con el apoyo requerido para su solucién, de acuerdo con la normativa interna de la unidad médica
receptora de residentes;

9.22 Permanecer en la unidad médica receptora de residentes durante la jornada regular y las guardias
gue le corresponde, sin ausentarse de sus actividades salvo permiso expreso de la persona facultada para
otorgarlo, de acuerdo con la organizacion interna de la unidad médica receptora de residentes;

9.23 Portar y utilizar debidamente los uniformes médicos y el gafete durante su permanencia en la unidad
médica receptora de residentes;

9.24 Dar cabal cumplimiento al cdigo de ética, el cédigo de conducta, el cédigo de bioética, el cédigo de
ética en investigacion para el personal de salud, el reglamento interno de la unidad médica receptora de
residentes y el reglamento de la institucion de educacién superior que avala los estudios;

9.25 Cumplir, ademés de lo antes mencionado, con lo establecido en las normas oficiales mexicanas
sefialadas en los incisos 2.1, 2.2, 2.3, 2.4, 2.5, 2.6 y 2.7 del Capitulo de Referencia Normativas de esta
Norma, asi como todas aquellas relacionadas con la atencién a la salud y su campo de especializacion, y

9.26 La inasistencia de los médicos residentes por enfermedad, accidente, maternidad, paternidad o
cuidados parentales, debe ampararse con el documento correspondiente, de acuerdo con la normativa interna
de la institucién de salud de su adscripcion, atendiendo lo dispuesto en el inciso 9.16 de esta Norma.

10. Concordancia con normas internacionales y mexicanas
Esta Norma no tiene concordancia con ninguna norma internacional ni mexicana.
11. Bibliografia

11.1 Aréchiga UH. El postgrado médico en los hospitales privados de México, Acta Med. Gpo. Ang. 2003;
1:177-182.

11.2 Fajardo DG, Santacruz VJ, Lavalle MC. La formacién de Médicos Especialistas en México.
CONACYT, Academia Nacional de Medicina. México, 2015.

11.3 Plan Unico de Especializaciones Médicas. México: UNAM, Facultad de Medicina, Division de
Estudios de Posgrado e Investigacion; 2022.

12. Vigilancia

La vigilancia de la aplicacién de esta Norma, le corresponde a la Secretaria de Salud y a los gobiernos de
las entidades federativas en el &mbito de sus respectivas competencias.

13. Vigencia

Esta Norma Oficial Mexicana entrard en vigor a los 180 dias naturales contados a partir del dia de su
publicacidon en el Diario Oficial de la Federacion.

TRANSITORIO

UNICO. - Los ciclos académicos que se encuentren en curso a la entrada en vigor de esta Norma, se
desarrollardn hasta su conclusién, de conformidad con las disposiciones juridicas vigentes en la fecha de su
inicio.

Ciudad de México, a 19 de febrero de 2024.- El Subsecretario de Prevencion y Promocién de la Salud y

Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Salud Publica, Dr. Ruy Lépez Ridaura.-
Rubrica.
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14. Apéndice A Informativo

PROGRAMA OPERATIVO PARA SEDES Y SUBSEDES DE RESIDENCIAS MEDICAS

ENTIDAD FEDERATIVA:

DEPENDENCIA:

UNIDAD SEDE:

RESIDENCIA MEDICA:

PROFESOR TITULAR:

INSTITUCION  DE

EDUCACION

SUPERIOR  QUE

RECONOCE Y AVALA LA ESPECIALIDAD

CAPITULO DESCRIPCION DE CONTENIDO
A.1indice. Al.l Relacién de capitulos que integran el documento sefialando el nUmero de péagina en donde
inicia la informacion.
A2 Datos | A.2.1 Nombre de la residencia médica.
generales. A2.2 Fecha de inicio y término de la residencia médica.
A.2.3 Datos de la sede, la(s) subsede(s) y en su caso la sede de rotacion de campo.
A2.4 Institucién de educacién superior que reconoce y avala la residencia médica.
A.2.5 Cuerpo directivo de la sede.
A251 |e Director.
A252 |e Titular del érea responsable de formacion de recursos humanos para la salud.
A.2.6 . Cuerpo docente.
A26.1 |e Profesor titular de la residencia médica. (especificar si cuenta con nombramiento de la
institucion de educacion superior y anotar antigliedad como profesor titular)
A26.2 | Profesor(es) adjunto(s). (especificar si cuenta(n) con nombramiento de la institucion de
educacién superior y anotar antigliedad como profesor (es) adjunto(s)
A26.3 |e Profesores auxiliares, externos, invitados, etc.
A.3 Objetivo del | A3.1 Resultados cualitativos que el programa operativo se propone alcanzar, debe responder a
Programa las preguntas "qué" y "para qué".
Operativo.
A.4 Temario por [A4.1l Unidades didacticas del programa operativo de la residencia médica desglosadas por los
unidad didéctica. temas que comprende cada una de ellas y la bibliografia correspondiente.
A.5 Listado de|AS5.1 Nombre completo de los residentes por grado académico.
alumnos.
A.6 Guardias. A6.1 Nombre del médico residente.
A.6.2 Grado académico.
A.6.3 Area o servicio en que se realizara la guardia.
A.6.4 Fecha de las guardias.
A.6.5 Horario de guardia.
A7 Periodos | A.7.1 Calendarizacién anual, indicando el nombre de los residentes en cada periodo y su grado

vacacionales.

académico.
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A.8 Rotacién | A.8.1 Nombre del médico residente.
mensual por - —
e A.8.2 Area o0 Servicio por el que rota.
grado académico
en la Sede. A.8.3 Fechas de inicio y finalizacion del periodo de rotacion.
A8.4 Médico adscrito o personal institucional responsable de la rotacion.
A.9 Rotacion por [ A9.1 Nombre del residente.

grado académico -
A.9.2 Unidad en la que rota.
en Subsedes.

A9.3 Servicio al que se asigna.

A9.4 Fechas de inicio y término de la rotacién por servicio.

A9.5 Médico adscrito o personal institucional responsable de la rotacion.
A.10 Actividades Segun corresponda de acuerdo con el programa académico incluir:
clinicas ..
o y A.10.1 | Visita a salas,
académicas
diarias por | A.10.2 Recepcioén y entrega de servicios,

servicio y grado

o A.10.3 | Revision de ingresos,
académico

o A.10.4 | Elaboracién de historias clinicas,
(indicar Sede o

Subsede, fechas y [ A.10.5 Consulta externa,

horarios). ., L
orarios) A.10.6 Elaboracion de notas clinicas,

A.10.7 Interconsultas,

A.10.8 Horario para toma de alimentos,

A.10.9 Horario de guardias,

A.10.10 | Interpretacion de estudios,

A.10.11 | Procedimientos diagnésticos y terapéuticos,

A.10.12 | Andlisis situacional de salud publica,

A.10.13 | Diagnésticos situacionales clinico/epidemiol6gicos/administrativos,

A.10.14 | Informes y propuestas basadas en evidencia epidemiolégica, medicina preventiva y salud
publica,

A.10.15 | Elaboracién de protocolos e investigacion,

A.10.16 | Actividades de capacitacion, promocién y/o educacioén para la salud,

A.10.17 | Participacion en la atencién a poblacién en caso de emergencias por desastres,

A.10.18 | Discusion de diagnosticos,

A.10.19 | Revision de casos clinicos,

A.10.20 | Conferencias,

A.10.21 | Sesiones bibliogréficas,

A.10.22 | Sesiones departamentales,

A.10.23 | Sesiones generales,

A.10.24 | Talleres,

A.10.25 | Seminarios y

A.10.26 | Otras actividades complementarias.
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A.11 Actividades | A.11.1 Cuadro de identificacion del servicio.
clinicas or
. P All12 Nombre de la sede o subsede.
servicio y grado
académico. A.11.3 Nombre del servicio.
All4 Fechas de rotacion.
A.11.5 [ Objetivo general.
A.116 Nombre del profesor responsable.
A.11.7 | Objetivos cognitivos.
A.11.8 [ Habilidades y destrezas a desarrollar en el servicio.
A.11.9. | Actividades a realizar por el alumno.
A.12 A.12.1 | Calendarizacion anual por grado académico.
Programacion -
9 A12.2 Incluir nombre del curso.
anual de
asistencia a | A.12.3 | Fechas del curso.
cursos YTA124 | Nombre de resid dira
congresos. 12. ombre de residente que acudira.
A.12.,5 [ Grado académico.
A.13  Protocolos | A.13.1 Relacién de titulos de los protocolos de investigacion de los médicos residentes del ultimo
de investigacion. grado.
A.14 Evaluacion. | A.14.1 | Objetivo de la evaluacion.
A.14.2 Procedimientos de evaluacion.
A.14.3 | Técnicas o instrumentos de evaluacion.
Al44 Frecuencia de las evaluaciones.
A.145 Evaluacion final.
A.14.6 Valor porcentual de las evaluaciones.
A.14.7 Formatos de evaluaciones intermedias y finales.
A.15 Rotacion de | A.15.1 Nombre del residente.
Campo.
P A.15.2 Unidad en la que rota.
A.15.3 Fechas de inicio y término de la rotacién de campo.
A.16 Centro de|A.16.1 Mecanismo de acceso al Centro de Informacién y Documentaciéon Académica.
Informacién
. y A.16.2 Relacién de sistemas de consulta disponibles para la residencia médica.
Documentacion.
A.17 Bibliografia | A.17.1 Libros y revistas indexadas sugeridas para la residencia médica.
basica sugerida.
A.18 Otros datos. | A.18.1 Informacion adicional de importancia para el programa operativo y que no esté consignado
en este documento.
A.19 Anexos. Se recomienda que se anexen como minimo:
A.19.1 Norma Oficial Mexicana para las residencias médicas vigente.
A.19.2 Reglamento Interno de la sede.
A.19.3 Reglamento o lineamientos para los residentes de la sede.
A.19.4 | Programa académico de la especialidad.
A.19.5 Disposiciones para los residentes de la instituciéon de educacién superior que reconoce y
avala la residencia médica.
A.19.6 Relacién de normas oficiales mexicanas relativas a la prestacion de servicios de atencién

médica y a la especialidad médica.
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CODIGO de Conducta del Instituto Nacional de Perinatologia "Isidro Espinosa de los Reyes' 2023.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Salud.-
Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes.- Comité de Etica.

El presente Cédigo de Conducta fue actualizado y aprobado por el Comité de Etica, en la Segunda Sesion
Ordinaria del 06 de julio de 2023.

Mensaje del Director General

Con un cordial saludo a las y los colaboradores del INPer, tengo el agrado de compartirles, la dltima
actualizacion de nuestro Codigo de Conducta, prevaleciendo el objetivo de orientar la actuacion que debemos
observar como personas servidoras publicas, en situaciones concretas en el desempefio de nuestras
funciones, en las areas relacionadas con la administracion, la educacion, la investigacion y la atencién a la
salud reproductiva y perinatal.

De conformidad con el Articulo 1° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, este
Cédigo es un instrumento que permite fortalecer y refrendar el compromiso de la Institucién con la adopcién
de la nueva ética publica, el respeto, la defensa y la proteccion de los derechos humanos de la poblacién
atendida, y de las y los propios trabajadores de los diferentes niveles jerarquicos, independientemente de su
origen étnico o nacional, género, edad, discapacidad, condicion social, religién, opiniones, orientacién sexual,
condicién de salud, estado civil, idioma o cualquier otra que atente contra la dignidad humana.

Su observancia y aplicacion permitira:
e Coadyuvar para el logro de objetivos, funciones y metas institucionales;

e Preservar un ambiente de respeto, solidaridad, equidad, desarrollo y libre de cualquier forma de
violencia y discriminacion al interior y al exterior;

e Evitar el abuso de poder en el ambito laboral, tanto sobre la poblaciéon atendida como sobre otras y
otros trabajadores de la institucion;

e Fomentar la cultura de denuncia ante cualquier incumplimiento del Cédigo de Etica de la
Administracién Publica Federal y del presente Cédigo de Conducta;

e Promover la integridad y la calidad, como ejes principales en la atencion y prestacion de servicios;
e  Procurar un trato cdlido y amable a la poblacién usuaria de los servicios y al personal del Instituto;
e Utilizar de manera 6ptima el tiempo y los recursos institucionales disponibles;

e Favorecer la aplicacion y el cumplimiento de la normatividad institucional; y

e Propiciar un ambiente de cordialidad y sana convivencia entre todo el personal, que fomente el trabajo
en equipo de forma respetuosa, coordinada y eficiente.

Por lo anterior, se invita a todo el personal a asumir su compromiso con la ética, la integridad, la
prevencién de la actuacion bajo conflictos de intereses; y actuar en contra de conductas discriminatorias, de
hostigamiento sexual y de acoso sexual; acoso laboral, asi como de no tolerancia a la corrupcion.

2. Objetivo del Cédigo de Conducta

Con fundamento en el TITULO PRIMERO, Capitulo I, Articulo 2 fraccién Il; Articulo 3, fraccion Ill; TITULO
SEGUNDO, Capitulo |, Articulo 20, fraccion Il y Cuarto Transitorio del CODIGO de Etica de la Administracion
Publica Federal, publicado en el DOF el 8 de febrero de 2022, se elabora el presente Cddigo de Conducta,
como instrumento deontoldgico para las personas servidoras publicas del Instituto Nacional de Perinatologia
“Isidro Espinosa de los Reyes” (INPer).

Este Cddigo tiene como proposito definir estdndares de comportamiento de las y los servidores publicos
que laboran en el Instituto, a fin de reafirmar y fortalecer los principios, valores y reglas de integridad que
respaldan una cultura e identidad institucional, a partir del desarrollo humano, la calidad y calidez en la
atencion, asi como en la prestacion de servicios, bajo un marco de transparencia, profesionalismo,
responsabilidad, eficacia y eficiencia.
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La responsabilidad social del INPer, se asienta en las bases éticas que fundamentan su mision
institucional y su razon de existir mediante el humanismo en su quehacer diario, en la vocacién como
referente de sus tareas, en las acciones cientificas y académicas para mejorar la calidad de vida de las
familias, en la adherencia al sentido de solidaridad, asertividad y el apego irrestricto a los derechos humanos.
Por lo anterior, este Caodigo de Conducta no es una reproduccion del Cédigo de Etica de la Administracion
Publica Federal.

3. Mision y vision

El INPer tiene como mision la generacion de nuevo conocimiento, mediante la innovacion e investigacion
de calidad que impacta en la poblacion; formacion del talento humano de alta especialidad y de atencién
médica de gran complejidad, en el ambito de la salud reproductiva y perinatal, para erigirse como modelo

referente de salud a nivel nacional, marcando directrices para contribuir en la alineacién de politicas
nacionales de salud para el bienestar de la sociedad.

Su vision hacia 2024, es refrendarse como una institucion lider que determine las pautas a seguir en Salud
Reproductiva y Perinatal con estandares bioéticos y de calidad; aplicando valores de humanismo, calidez,
honestidad, responsabilidad, respeto y resiliencia, en la investigacion, ensefianza y atencion médica.

Valores institucionales *
Humanismo: Poner al ser humano como valor central como su principio moral mas importante.

Honestidad: Comportarse y expresarse con coherencia y sinceridad, de acuerdo con los valores de
verdad y justicia.

Responsabilidad: Cumplir con los deberes, compromisos y obligaciones, aceptando las consecuencias
de las decisiones y acciones de su actuar como persona servidora publica.

Respeto: Cualidad o valor que consiste en la consideracion y valoracion que tiene el individuo hacia las
otras personas. Como esencia de las relaciones humanas, de la vida en comunidad, del trabajo en equipo, de
cualquier relacién interpersonal, es garantia de transparencia.

Calidad: Cualidad esencial para conseguir los objetivos de la mejora del bienestar del y la paciente y el
futuro sostenible del sistema de atencion y seguridad en la salud.

Calidez: Trato amable y cortés que recibe la poblacién usuaria por parte de las personas que la atienden
con buena predisposicidon para escuchar con gentileza, comprender su estado animico y disipar sus dudas,
relacionadas con los motivos por los cuales acude y sobre la seguridad de ofrecerle las mejores opciones para
su atencién en la institucion.

Resiliencia: Capacidad de las personas o grupos de enfrentar la adversidad y de salir fortalecidas de
dichas experiencias. Serd uno de los valores insignia de nuestra institucion.

4. Ambito de aplicacién y obligatoriedad

El presente Cddigo de Conducta es un instrumento de caracter obligatorio, aplicable a todos los niveles
jerarquicos de personas servidoras publicas del Instituto Nacional de Perinatologia “Isidro Espinosa de los
Reyes” que tengan una relacién laboral incluyendo el personal de base y de confianza; asi como para el
personal externo que labora en y para el INPer. De igual manera, se constituye como un documento
orientador para las y los alumnos que presten servicio social y practicas profesionales en las instalaciones del
INPer.

5. Carta compromiso

Las personas servidoras publicas del INPer, deberdn suscribir de manera voluntaria, una carta
compromiso, dejando constancia de que conocen y comprenden el Cédigo de Conducta en términos del
articulo 23 de la Ley Federal de Austeridad Republicana, y el numeral 8, fraccién Xlll, de los Lineamientos en
materia de Austeridad Republicana de la Administracion Publica Federal, publicados en el Diario Oficial de la
Federacion el 18 de septiembre de 2020; y, por lo tanto, asumen el compromiso de cumplirlo durante el
desempefio de su empleo, cargo o comision.

1 Programa Quinquenal del Director General 2019-2024.
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El formato de la Carta Compromiso sera proporcionado por el Comité de Etica, en medios fisicos o
electrénicos, atendiendo las disposiciones en materia de austeridad.

‘?‘ Instituto Nacional
de Perinatologia

100 Eagerions 30 1os Reyes

CARTA COMPROMISO

Protesto que he leido y conozco el contenido del Cédigo de Conducta del Instituto Nacional de
Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes; y comprendo en todos sus términos las obligaciones,
principios, valores y demas conceptos descritos en el mismo, asumiendo el compromiso de
cumplirlo en el desempefno de mis funciones.

Tengo conocimiento que el Cédigo de Conducta se encuentra publicado, para su consulta, en la
normateca institucional, a la cual acceso en la pagina web: www.gob.mx/salud/inper

Suscribo de manera voluntaria:

Nombre

Funcién

Adscripcion

Plaza No. de credencial

Fecha: / /

Firma

6. Identificacion de riesgos éticos
a. Insumos Institucionales

Se realiz6 una consulta formal con los Titulares de las Direcciones de Area, a fin de ratificar, modificar o
integrar nuevos riesgos éticos o de corrupcion que pudieran materializarse en las areas a su cargo,
identificandose los siguientes:

1) Insumos de Laboratorio Central utilizados con fines personales, en operaciones ajenas a la
Institucion.

2) Falta de capacitacion formal en violencia obstétrica del personal de salud que atiende pacientes
embarazadas fuera del INPer.

3) Contratacién de personal que no cubre el perfil de puesto.
4)  Contratacion de servicios subrogados pagados en exceso.

5) Ensayos clinicos financiados por la industria farmacéutica, realizados sin el registro ante los comités
de investigacion y Etica en Investigacion por el investigador principal.

6) Estudios de laboratorio clinicos y paraclinicos solicitados por los médicos residentes de los Cursos
de Especializacion o Cursos de Posgrado de Alta Especialidad en Medicina para uso personal o de
familiares, sin autorizacion de la Direccion Médica.

b. Insumos del Organo Interno de Control 2

El diagndstico emitido por el Organo Interno de Control en el INPer, se basa en la informacion
proporcionada por el Area de Quejas, Denuncias e Investigaciones y el Comité de Etica, de la cual se
identificaron los tres principales riegos de integridad, que pueden tener mayor incidencia o pueden causar
mayor afectacion de la institucion, los cuales son:

a) Primer riesgo de integridad.- Incremento de denuncias de personal por presuntos casos de acoso
sexual y hostigamiento sexual al interior de la institucion, vulnerando el principio de Respeto a los
Derechos Humanos, con un nivel de riego alto para la institucion; por lo que se recomienda realizar
acciones de sensibilizacion y capacitacion de las y los servidores publicos de la institucion.

2 Organo Interno de Control en el INPer. Diagndstico sobre los principales Riesgos de Integridad PAT 2023, L.A. 1.1.2.1.
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b) Segundo riesgo de integridad.- El incumplimiento normativo por parte de las personas servidoras
publicas, vulnerando los principios que rigen el servicio publico, contenidos en el articulo 7 de la Ley
General de Responsabilidades Administrativas, al dejar de observar manuales de procedimientos,
leyes, reglamentos y demés normatividad que rige su actuar, lo cual vulnera el principio de Legalidad
del Cédigo de Etica, con un nivel de riesgo medio para la Institucion; por lo que se recomienda
sensibilizar a las y los servidores publicos a efecto de cumplir con las funciones que tienen
encomendadas.

c) Tercer riego de integridad.- No solventar en tiempo y forma las quejas de las pacientes para corregir
las deficiencias del servicio, vulnerando el principio de Respeto a los Derechos Humanos, con un
nivel de riesgo alto para la Institucion.

7. Mecanismo de participacion para su elaboracion

Para la actualizacion del Codigo de Conducta, el Comité de Etica conformé una comision redactora,
encargada de la revision del contenido, la redaccion y el formato; y verific6 que no exprese disposiciones
contrarias al Codigo de Etica ni a los derechos humanos vy libertades previstas en la Constitucién Politica de
los Estados Unidos Mexicanos, asi como en los instrumentos internacionales.

Como mecanismo de participacion, se invitd al personal del INPer a externar sus sugerencias en la
elaboracion de este Codigo de Conducta, a fin de fortalecerlo. Para lo anterior, se puso a su disposicion el
correo electrénico: programas@inper.gob.mx, 0 contactar a la extension 465.

8. Conductas de las personas servidoras publicas del INPer
A. El actuar del personal de salud con profesionalismo

Describe todas aquellas practicas, comportamientos y actitudes que se rigen por las normas
preestablecidas del respeto, la mesura, la objetividad y la efectividad en las actividades que se desempefian.

1) Realizar con profesionalismo las tareas que corresponden al puesto, sin descuidar las que le sean
encomendadas explicitamente, siempre con estricto apego a los manuales de procedimientos, leyes,
reglamentos y demas normatividad que rige su actuar.

2) Tener disposicion de aprender y ampliar los conocimientos que obtenga mediante la experiencia o a
través de la capacitacion, para mejorar el desempefio de las actividades encomendadas.

3) Reconocer aquellas situaciones que requieran de cooperacién y trabajo interdisciplinario, sobre todo
para las y los pacientes que requieran atencién especial.

4) Tratar de manera cdlida y humana a la poblacion usuaria del servicio y otorgar la mejor atencion para
su beneficio.

5) Brindar con mesura, prudencia y calidez la informaciéon que se le solicite, respetando la dignidad;
cuando no se conozca dicha informacién, canalizarle hacia el area competente.

6) Guardar con la mayor confidencialidad la informacién relativa a pacientes conforme a lo establecido
en la Ley vigente, la que se divulgara con autorizacion expresa de éstas o del responsable legal, con
excepcion de los casos previstos por la Ley.

7) Utilizar de manera eficiente y transparente, los recursos institucionales disponibles, incluyendo la
optimizacion del uso de los equipos.

B. El personal de salud en su relacidn con la poblacion usuaria

Es el tipo de comportamiento del personal de salud en su relaciébn con pacientes, familiares y
responsables legales.

1) Conocer, respetar y difundir la equidad de género como condicion indispensable para el desarrollo
institucional y social.

2) Tratar de manera calida y humana a la poblacion usuaria del servicio y otorgar la mejor atencion para
su beneficio, evitando préacticas de violencia obstétrica.

3) La relacion con pacientes, familiares o responsables legales ser4d amable, personalizada y
respetuosa, evitando los diminutivos o familiaridades.

4)  El trato del personal de salud habra de ser digno y considerado respecto de la condicion sociocultural
del paciente, de sus convicciones personales y morales, independientemente de su condicién
econdmica, edad, género, condiciones fisicas y de salud y demas circunstancias personales.
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5)

6)

7)

8)

1)

D.

Respetar en todo momento el secreto profesional confiado por las y los pacientes, familiares o
responsables legales, evitando comentar con ligereza o desdén, hechos de su vida, o de sus
condiciones de salud.

Evitar demandar o aceptar cualquier tipo de favores con motivo de la prestacion del servicio.

Tomar en consideracion la opinion del y la paciente y de los familiares en la toma de decisiones en el
manejo de sus condiciones de salud.

Buscar alternativas de solucién en la realizacion de los tramites, sin que ello incumpla las politicas
institucionales.

El personal de salud como persona servidora publica con valores

El personal de salud, independientemente de su nivel jerarquico, adoptara los valores del servicio
publico establecidos en el articulo 13 del Cédigo de Etica de la Administracion Publica Federal,
publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 08 de febrero de 2022 tales como: respeto,
liderazgo, cooperacién y cuidado del entorno cultural y ecolégico.

El personal de salud como docente e investigador(a) con valores

Se trata del comportamiento del equipo de salud, relacionado con las actividades de formacion de
personal, de actualizacion o capacitacion para el trabajo y desarrollo de investigacion cientifica.

1

2)

3)

4)

5)

6)

E.

El personal de salud podr& distribuir su tiempo laboral en actividades docentes o de capacitacion, de
acuerdo con las exigencias y prioridades de su jornada laboral.

Realizar siempre con supervisién, la practica del personal en formacion bajo su responsabilidad,
conforme a las normas institucionales y programas académicos.

En todas las actividades de educacién o de investigacion se antepondra el respeto y el bienestar de
las y los pacientes, a la ejecucién didactica o de investigacion.

La realizacién de proyectos de investigacion siempre serd acatando las normas institucionales,
anteponiendo la seguridad de las y los pacientes y respetando su autonomia de participar en el
estudio, sin que ello demerite la calidad de su atencién.

Contar con la aprobacién del Comité de Investigacion, de Etica en Investigacion y el de Bioseguridad
para la realizacion de cualquier proyecto de investigacion. Dichos comités dictaminaran sobre el
inicio, desarrollo, conclusion o detencién de proyectos, con base en el seguimiento de cada
protocolo.

Respetar el consentimiento validamente informado de la y el paciente para participar en proyectos de
investigacion, protegiendo sus derechos y dignidad humana.

El personal de salud como representante de la instituciéon con valores

Se trata de la relacién que mantiene el personal con otras instituciones.

1)

2)

3)

4)

F.

La participacion laboral del personal con otras instituciones deberd ser del conocimiento de las
autoridades del INPer.

Dar prioridad a las labores propias de la institucion, sin anteponer intereses personales, ni
contravenir las leyes que rigen el servicio publico.

Otorgar el servicio de manera gratuita, sin aceptar retribuciones de ningun tipo, salvo que ello esté
previsto en convenios que involucren al Instituto con otras instituciones, o cuando se trate de
estimulos autorizados por éstas.

Solicitar ineludiblemente la autorizacion institucional, en el reclutamiento de pacientes para probar
medicamentos, material o equipo médico, y sélo como parte del seguimiento de un protocolo formal
autorizado por los Comités de Investigacion, Etica y Bioseguridad.

Acoso laboral y Docente 3

La persona servidora publica deberd evitar llevar a cabo conductas de Acoso laboral, consistentes en
ignorar, excluir, agredir, amedrentar, humillar, intimidar, amenazar, maltratar u otras conductas similares,
incluyendo privar de permisos o beneficios, previstos en las Leyes Laborales, al personal subordinado o sobre
el cual cuente con relaciones de poder.

3 Cadigo de Etica de la Administracion Publica Federal. DOF 08/02/2022.
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Se puede presentar en forma horizontal, vertical ascendente o vertical descendente, ya sea en el centro de
trabajo o fuera de éste, siempre que se encuentre vinculado a la relacion laboral.

La persona servidora publica con funciones docentes o de educacion, debera evitar realizar actos de
abuso de poder que dafien la autoestima, salud, integridad, libertad y seguridad de las y los estudiantes,
pasantes, prestadores de servicio social, o cualquier persona en etapa de educacion, que impidan su
desarrollo y atenten contra la igualdad.

La violencia laboral esta constituida por incidentes en los que el personal sufre abusos, amenazas o
ataques en circunstancias relacionadas con su trabajo, que pongan en peligro directa o indirectamente, su
seguridad, su bienestar o su salud.

G. Conflictos de interés

La persona servidora publica debera identificar si se encuentra en un posible conflicto de interés, es decir
gue sus intereses personales, familiares 0 de negocios, puedan afectar el desempefio independiente e
imparcial de su empleo, cargo o comision.

Por lo anterior, incurrira en actuacion bajo Conflicto de Interés la persona servidora publica que intervenga
por motivo de su empleo, cargo o comision en cualquier forma, en la atencion, tramitacion o resolucién de
asuntos en los que tenga Conflicto de Interés o impedimento legal.

H. Discriminacién

La persona servidora publica debera conducirse de forma objetiva y racional, sin que su actuar o no actuar
propicie un trato de inferioridad, distincion, exclusién o restriccién a una o mas personas.

La persona servidora publica actuara de forma imparcial, sin que su conducta esté motivada por una
caracteristica de la persona, tal como su origen étnico o nacional, color de piel, la cultura, el sexo, el género,
la edad, las discapacidades, la condicién social, econémica, de salud o juridica, la religion, la apariencia fisica,
las caracteristicas genéticas, la situacién migratoria, el embarazo, la lengua, las opiniones, la orientacion
sexual, la identidad o filiacion politica, el estado civil, la situacion familiar, las responsabilidades familiares, el
idioma, los antecedentes penales o cualquier otro motivo.

l. Austeridad republicana

La persona servidora publica del INPer, adoptara la austeridad republicana como valor fundamental y
principio orientador de su actuar en el servicio publico.

La persona servidora publica del INPer, se conducira en estricto apego al orden juridico, para combatir la
desigualdad social, la corrupcién, la avaricia y el despilfarro de los bienes y recursos nacionales.

9. Principios, valores, compromisos y reglas de integridad del Servicio Publico

Las definiciones de los principios y valores vinculados a los principios constitucionales, son las
establecidas en el CODIGO de Etica de la Administracién Publica Federal, publicado en el DOF el 08 de
febrero de 2022.

a) Principios constitucionales y legales
Respeto a los Derechos humanos
Legalidad
Honradez
Lealtad
Imparcialidad
Eficiencia
Eficacia
Transparencia

b) \Valores
Respeto
Liderazgo
Cooperacion

Cuidado del Entorno Cultural y Ecolégico
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c)

10.

11.

12.

13.

d)

Directrices que rigen la actuacién de las y los Servidores Pablicos #

Actuar conforme a lo que las leyes, reglamentos y demés disposiciones juridicas les atribuye a su
empleo, cargo o comisién, por lo que deben conocer y cumplir las disposiciones que regulan el
ejercicio de sus funciones, facultades y atribuciones.

Conducirse con rectitud sin utilizar su empleo, cargo o comisién para obtener o pretender obtener
algn beneficio, provecho o ventaja personal o a favor de terceros, ni buscar o aceptar
compensaciones, prestaciones, dadivas, obsequios o regalos de cualquier persona u organizacion.

Satisfacer el interés superior de las necesidades colectivas por encima de intereses particulares,
personales o ajenos al interés general y bienestar de la poblacion.

Dar a las personas en general el mismo trato, por lo que no concederan privilegios o preferencias a
organizaciones o personas, nhi permitiran que influencias, intereses o prejuicios indebidos afecten su
compromiso para tomar decisiones o ejercer sus funciones de manera objetiva.

Actuar conforme a una cultura de servicio orientada al logro de resultados, procurando en todo
momento un mejor desempefio de sus funciones a fin de alcanzar las metas institucionales segun
sus responsabilidades.

Administrar los recursos publicos que estén bajo su responsabilidad, sujetandose a los principios de
eficiencia, eficacia, economia, transparencia y honradez para satisfacer los objetivos a los que estén
destinados.

Promover, respetar, proteger y garantizar los derechos humanos establecidos en la Constitucion.

Corresponder a la confianza que la sociedad les ha conferido; tendran una vocacién absoluta de
servicio a la sociedad, y preservaran el interés superior de las necesidades colectivas por encima de
intereses particulares, personales o ajenos al interés general.

Evitar y dar cuenta de los intereses que puedan entrar en conflicto con el desempefio responsable y
objetivo de sus facultades y obligaciones.

Abstenerse de asociarse con inversionistas, contratista 0 empresarios nacionales o extranjeros, para
establecer cualquier tipo de negocio privado que afecte el desempefio imparcial y objetivo en razén
de intereses personales o familiares, hasta el cuarto grado por consanguinidad o afinidad.

Separarse legalmente de los activos e intereses econdmicos que afecten de manera directa el
ejercicio de sus responsabilidades en el servicio publico y que constituyan conflictos de intereses, de
acuerdo a los establecido en esta Ley, en forma previa a la asuncién de cualquier empleo, cargo
comision.

Abstenerse de intervenir o promover, por si 0 por interpdsita persona, en la seleccion, nombramiento
o designacion para el servicio publico de personas con quienes tenga parentesco por filiacion hasta
el cuarto grado o por afinidad hasta el segundo grado.

Abstenerse de realizar cualquier trato o promesa privada que comprometa al Estado mexicano.
Reglas de Integridad °

Actuacion, desempefio y cooperacion con la integridad.- Actuar y desempefiar las funciones
conforme a los principios, valores y compromisos del servicio publico, cooperando permanentemente
con el fomento e implementacion de las acciones que fortalezcan la ética publica.

Tramites y servicios.- Actuar con excelencia, de forma pronta, diligente, honrada, confiable, sin
preferencias ni favoritismo, en apego a la legalidad y brindando en todo momento, un trato
respetuoso y cordial.

Recursos humanos.- Promover la profesionalizacién, competencia por mérito, igualdad de género y
de oportunidades, capacitacion, desarrollo y evaluacion de las personas servidoras publicas; asi
como aplicar rigurosamente toda disposicion que tenga por objeto la correcta planeacion,
organizacion y administracion del servicio publico.

Informacion puablica.- Garantizar, conforme al principio de méxima publicidad, el acceso a informacion
publica que se tenga bajo su cargo, tutelando en todo momento, los derechos de acceso,
rectificacion, oposicion o cancelacion de los datos personales, en los términos que fijen las normas
correspondientes.

4 Ley General de Responsabilidades Administrativas. Ultima reforma publicada en el DOF el 27 de diciembre de 2022
5 Cadigo de Etica de la Administracion Publica Federal. DOF 08/02/2022.
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5. Contrataciones publicas.- Actuar con legalidad, imparcialidad, austeridad republicana y
transparencia, para asegurar la mayor economia, eficiencia y funcionalidad en contrataciones
publicas de bienes, servicio, adquisiciones, arrendamientos, asi como de obras publicas y servicios
relacionados.

6. Programas gubernamentales.- Sujetarse a la normatividad aplicable con perspectiva de género, asi
como a los principios de honradez, lealtad, imparcialidad, objetividad, transparencia, eficacia y
eficiencia.

7. Licencias, permisos, autorizaciones y concesiones.- Verificar el cumplimiento de los requisitos, reglas
y condiciones previstas en las disposiciones, y actuar con legalidad, transparencia y con estricta
objetividad e imparcialidad, en aras del interés publico.

8.  Administracién de bienes muebles e inmuebles.- Realizar las acciones para un uso eficiente y
responsable, asi como para un éptimo aprovechamiento, control, supervision, resguardo, en caso de
enajenacion o transferencia, y promover en todo momento el cuidado de los bienes.

9.  Control interno.- Actuaran con profesionalismo, imparcialidad, objetividad y con estricto cumplimiento
de las politicas, leyes y normas, para asegurar la consecucion de las metas y objetivos institucionales
con eficacia, eficiencia y economia; garantizar la salvaguarda de los recursos publicos; prevenir
riesgos de incumplimientos, y advertir actos de corrupcion.

10. Procesos de evaluacion.- Efectuar los procesos de evaluacién actuando con integridad,
profesionalismo, legalidad, imparcialidad e igualdad para obtener informacién Uutil, y confiable que
permita identificar riesgos, debilidades y areas de oportunidad y analizar y medir el logro de objetivos,
metas y resultados derivados del desempefio.

11. Procedimiento administrativo.- Las personas servidoras publicas que participen en la emisiéon de los
actos administrativos, procedimientos y resoluciones que emita la Administracién Publica Federal,
deberan conducirse con legalidad e imparcialidad, garantizando la proteccién de los derechos
humanos y las formalidades esenciales del debido proceso.

e) Comportamiento digno ©

Las personas servidoras publicas deben evitar realizar o tolerar actos de Hostigamiento sexual o Acoso
sexual, con independencia del sexo, identidad o expresién de género, caracteristicas u orientacion sexual, de
las personas involucradas en tales casos.

Para ello, deberéan evitar conductas tales como:
a) Realizar sefiales sexualmente sugerentes con las manos o a través de los movimientos del cuerpo;

b) Tener contacto fisico sugestivo o de naturaleza sexual, como tocamientos, abrazos, besos, manoseo,
jalones;

c) Hacer regalos, dar preferencias indebidas o notoriamente diferentes o manifestar abiertamente o de
manera indirecta el interés sexual por una persona;

d) Llevar a cabo conductas dominantes, agresivas, intimidatorias u hostiles hacia una persona para que se
someta a sus deseos o intereses sexuales, o al de alguna otra u otras personas;

e) Espiar a una persona en su intimidad, o mientras ésta se cambia de ropa o est& en el sanitario;

f) Condicionar la obtencién de un empleo o ascenso, su permanencia en él o las condiciones del mismo a
cambio de aceptar conductas de naturaleza sexual,

g) Obligar a la realizacién de actividades que no competen a sus labores u otras medidas disciplinarias en
represalia por rechazar proposiciones de caracter sexual;

h) Condicionar la prestacion de un trAmite, servicio pablico o evaluacion a cambio de que la persona
usuaria, estudiante o solicitante acceda a sostener conductas sexuales de cualquier naturaleza;

i) Expresar comentarios, burlas, piropos o bromas hacia otra persona referentes a la apariencia o a la
anatomia con connotacion sexual, bien sea presenciales o a través de algin medio de comunicacion;

j) Realizar comentarios, burlas o bromas sugerentes respecto de su vida sexual o la de otra persona, bien
sean presenciales o a través de algin medio de comunicacion;

6 Cadigo de Etica de la Administracion Publica Federal. DOF 08/02/2022.
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k) Expresar insinuaciones, invitaciones, favores o propuestas a citas o encuentros de caracter sexual;

I) Emitir expresiones o utilizar lenguaje que denigre a las personas o pretenda colocarlas como objeto
sexual;

m) Preguntar a una persona sobre historias, fantasias o preferencias sexuales o sobre su vida sexual;

n) Exhibir o enviar a través de algiin medio de comunicacion, carteles, calendarios, mensajes, fotografias,
audios, videos, ilustraciones u objetos con imagenes o estructuras de naturaleza sexual, no deseadas ni
solicitadas por la persona receptora;

fi) Difundir rumores o cualquier tipo de informacion sobre la vida sexual de una persona;
0) Expresar insultos o humillaciones de naturaleza sexual, y

p) Mostrar deliberadamente partes intimas del cuerpo a una o varias personas.

10. Acciones en caso de incumplimiento

Las personas servidoras publicas del INPer, en todo momento, deberan observar y cumplir en el ejercicio
de sus funciones, cargos o comisiones con lo estipulado en el presente Cédigo de Conducta; por lo que la
Institucién realizard las acciones necesarias para difundir y promover su cabal cumplimiento, siendo
responsabilidad de las personas servidoras publicas reportar cualquier omision o acto contrario ante el Comité
de Etica, quien en uso de sus facultades actuara conforme a lo establecido en el Titulo Quinto Numerales 51 a
90 del Acuerdo por el que se emiten los Lineamientos Generales para la integracién y funcionamiento de los
Comités de Etica.

Para presentar una denuncia ante el Comité de Etica por vulneraciones a los contenidos de este Codigo
de Conducta, contactar a la extensiébn 465 o acude al Departamento de Operacion de Programas
Gubernamentales con la Secretaria Técnica del Comité de Etica.

11. Instancias encargadas de laimplementacién, interpretacién, consulta 'y asesoria

Corresponde al Comité de Etica del INPer, fomentar y vigilar el cumplimiento del presente Cédigo de
Conducta; interpretar y brindar asesoria y/o consultas; asi como proceder, conforme la normatividad, sobre su
observancia. Asimismo, conocerd de las denuncias presentadas por vulneraciones al Cédigo de Etica o al
presente Coédigo de Conducta.

El Organo Interno de Control es la autoridad al interior del INPer, encargada del conocimiento de
denuncias por presuntas faltas administrativas en términos de la Ley General de Responsabilidades
Administrativas.

La Unidad de Control y Mejora de la Administracion Publica Federal (UCMAPF) de la Secretaria de la
Funcion Publica, es la instancia encargada de emitir las disposiciones bajo las cuales se elabora el Cédigo de
Conducta.

12. Difusién y promocién

La difusion y promocion del presente Codigo se realizara por los medios electronicos disponibles en el
Instituto, privilegiando las medidas de austeridad; por lo que su publicacion se realizara dnicamente a través
de la pagina web del INPer; y por correo electrdnico institucional.

13. Marco legal

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos

Cddigo Penal Federal

Ley General de Salud

Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia
Ley General para la Igualdad entre Mujeres y Hombres

Ley General de Victimas

Ley General para la inclusidn de las personas con discapacidad

Ley Federal del Trabajo

Ley Federal de Trabajadores al Servicio del Estado

Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminacion
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Ley de los Institutos Nacionales de Salud

Ley General de Responsabilidades Administrativas

Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica

Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica

Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados
Ley General del Sistema Nacional Anticorrupcion

ESTATUTO ORGANICO DEL INPer

TRATADOS INTERNACIONALES DE DERECHOS HUMANOS

Convencion Americana sobre Derechos Humanos (Pacto de San José de Costa Rica

Convencion Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer. “Convencion
de Belém do Para”

Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacién contra la mujer

ACUERDO por el que se emiten los Lineamientos Generales para la integracién y funcionamiento de los
Comités de Etica

CODIGO de Etica de la Administracién Publica Federal
Protocolo de prevencion, atencién y sancién del hostigamiento sexual y acoso sexual

Protocolo de actuacién de los Comités de Etica y de Prevencion de Conflictos de Interés en la atencién de
presuntos actos de discriminacion

14. Glosario

Acoso Sexual.- Es una forma de violencia con connotacion lasciva en la que, si bien no existe la
subordinacion, hay un ejercicio abusivo de poder que conlleva a un estado de indefensién y de riesgo para la
victima, independientemente de que se realice en uno o varios eventos.

Acoso Laboral: Forma de violencia que se presenta en una serie de eventos que tienen como objetivo
intimidar, excluir, opacar, amedrentar o consumir emocional o intelectualmente a la victima, causando un dafio
fisico, psicoldgico, econdémico o laboral-profesional.

Acuerdo.- EI ACUERDO por el que se emiten los Lineamientos Generales para la integracion y
funcionamiento de los Comités de Etica.

Austeridad.- Valor fundamental y principio orientador del servicio publico mexicano, consistente en la
conducta republicana y politica del Estado que las entidades publicas estan obligadas a acatar de
conformidad con su orden juridico, para combatir la desigualdad social, la corrupcion y el despilfarro de los
bienes y recursos nacionales, administrando los recursos con eficiencia, eficacia, economia, transparencia y
honradez para satisfacer los objetivos a los que estan destinadas.

Autonomia.- Facultad de la persona o la entidad que puede obrar segun su criterio, con independencia de
la opinién o el deseo de otros.

Comunicacion asertiva.- Forma de expresion consciente, congruente, clara, directa y equilibrada, cuya
finalidad es comunicar ideas y sentimientos o defender los legitimos derechos sin la intencién de herir o
perjudicar, actuando desde un estado interior de autoconfianza, en lugar de la emocionalidad limitante tipica
de la ansiedad, la culpa o la rabia.

Condicién sociocultural.- Proceso o fendmeno relacionado con los aspectos sociales y culturales de una
comunidad o sociedad.

Consentimiento vélidamente Informado.- Autorizacion que expresa, firma y documenta oficiaimente la 'y
el paciente o sus responsables legales ante testigos, para la realizacion en su persona de procedimientos o
maniobras, diagndsticos, terapéuticos o su participacion en proyectos de investigacion, habiendo sido
informado previamente de manera amplia y comprensible de los beneficios, riesgos o complicaciones que
pudieran presentarse.

Corrupcion: En términos del segundo parrafo del numeral 5 del Programa Nacional de Combate a la
Corrupcion y a la Impunidad, y de Mejora de la Gestion Publica 2019-2024, es el abuso de cualquier posiciéon
de poder, publico o privado, con el objetivo de generar un beneficio indebido a costa del bienestar colectivo o
individual.
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Denuncia.- Narrativa que formula cualquier persona sobre un hecho o conducta atribuida a la persona
servidora publica un servidor publico, y que resulta presuntamente contraria al Codigo de Conducta y a las
Reglas de Integridad.

Derechos.- Conjunto de normas que rigen la manera en que los individuos viven en sociedad y se
relacionan entre si, al igual que sus relaciones con el Estado y las obligaciones del Estado hacia ellos.

Dignidad Humana.- Valor que un individuo siente por si mismo. Implica la necesidad de que todos los
seres humanos puedan gozar de los derechos fundamentales en razén de su mera condicién humana.

Discriminacion: Es toda distincion, exclusion, restriccion o preferencia que, con intencién o sin ella, no
sea objetiva, racional ni proporcional y tenga por objeto obstaculizar, disminuir o impedir los derechos de
cualquier persona, cuando ello se base en uno o mas de los motivos que establece la fraccion Il del articulo 5
del Cadigo de Etica de la Administracion Pablica Federall.

Equipos de Salud.- Conjunto interdisciplinario de profesionales de la salud encargado de manera directa
o indirecta de prestar servicios de diagnostico, tratamiento o rehabilitacion de las y los pacientes o de ofrecer
servicios de salud publica.

Estandares de Conducta.- Criterios o puntos de referencia de comportamiento que se espera de la
persona servidora publica en el desempefio de sus tareas, en el proceso de atencion a la salud, la ensefianza,
la investigacion y la administracion.

Etica.- Conjunto de principios y normas morales que regulan las actividades humanas.

Género.- Es la construccién social, cultural e historica de la diferencia sexual, es decir, las ideas, valores y
representaciones que la sociedad ubica como propias de los hombres o de las mujeres.

Hostigamiento Sexual.- Ejercicio del poder en una relacién de subordinacion real de la victima frente al
agresor o agresora en el ambito laboral, que se expresa en conductas verbales, fisicas o ambas relacionadas
con la sexualidad de connotacion lasciva.

INPer.- Instituto Nacional de Perinatologia “Isidro Espinosa de los Reyes”.

Lenguaje incluyente y no sexista.- Comunicacion verbal y escrita que tiene por finalidad visibilizar a las
mujeres para equilibrar las asimetrias de género, asi como valorar la diversidad que compone nuestra
sociedad haciendo visibles a las personas y grupos histéricamente discriminados.

Ley.- Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados.

Organos Internos de Control. Las Unidades administrativas a cargo de promover, evaluar y fortalecer el
buen funcionamiento del control interno en los entes pulblicos, asi como aquellas otras instancias de los
Organos constitucionales autbnomos que, conforme a sus respectivas leyes, sean competentes para aplicar
las leyes en materia de responsabilidades de servidores publicos.

Persona servidora publica.- Aquellas que desempefian un empleo, cargo o comision en los entes
publicos del &mbito federal, conforme a lo dispuesto en el articulo 108 de la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos.

Principio.- Como norma moral es un valor que dirige el accionar de un sujeto de acuerdo aquello que
dicta su conciencia. Esta vinculado a la libertad individual, ya que es fijado sin una obligacion que llega del
exterior aunque es influido por la sociedad.

Profesionalismo.- Manera o forma de desarrollar cierta actividad profesional con total compromiso,
mesura y responsabilidad, acorde a su formacion especifica y siguiendo las pautas preestablecidas
socialmente.

Regla de integridad.- Normativas o preceptos que deben respetarse. -Es un valor y una cualidad de quien
tiene entereza moral, rectitud y honradez en la conducta y en el comportamiento.

Riesgo ético: Situaciones en las que potencialmente pudieran transgredirse principios, valores o reglas de
integridad y que deberan ser identificados a partir del diagndstico que realicen las dependencias, entidades o
empresas productivas del Estado, en términos de lo ordenado por el articulo 15 de la Ley General de
Responsabilidades Administrativas.

Valores.- Principios morales rectores internos que guian la conducta de las personas.

Ciudad de México, a 16 de febrero de 2024.- Firma el Director General del Instituto Nacional de
Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes, Jorge Arturo Cardona Pérez.- Rubrica.

(R.- 549562)
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