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LINEAMIENTOS de operacion de los servicios médicos del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la
Federacion.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Tribunal Electoral del
Poder Judicial de la Federacion.- Comision de Administracion.- Secretaria.- Secretaria Administrativa.-
Direccion General de Recursos Humanos.

LINEAMIENTOS DE OPERACION DE LOS SERVICIOS MEDICOS DEL
TRIBUNAL ELECTORAL DEL PODER JUDICIAL DE LA FEDERACION

INDICE

PRESENTACION

OBJETIVO

MARCO JURIDICO

GLOSARIO

TITULO PRIMERO

CAPITULO |

DISPOSICIONES GENERALES

TITULO SEGUNDO

DEL SERVICIO MEDICO AL PACIENTE INSTITUCIONAL
CAPITULO |

De la consulta médica de primer contacto al paciente institucional
CAPITULO II

De la atencion inicial de urgencias médicas al paciente institucional
CAPITULO Il

De los accidentes en el area de trabajo

CAPITULO IV

Del servicio médico al paciente institucional durante actividades especiales
CAPITULO V

De la atencion en sesiones publicas

TITULO TERCERO

DEL SERVICIO MEDICO AL PACIENTE INFANTIL

CAPITULO |

De la atencion inicial de urgencias médicas al paciente infantil
CAPITULO Il

De los accidentes en el area infantil

TITULO CUARTO

DEL SERVICIO MEDICO AL PACIENTE OCASIONAL
CAPITULO |

De la atencion inicial de urgencias médicas al paciente ocasional
CAPITULO II

De los accidentes de trabajo del paciente ocasional

TITULO QUINTO

DE LAS CAMPARNAS DE MEDICINA PREVENTIVA

TITULO SEXTO



Lunes 24 de diciembre de 2018 DIARIO OFICIAL (Primera Seccién) 56

DE LA ADMINISTRACION, MANEJO Y CONTROL DE LOS EXPEDIENTES CLINICOS
TITULO SEPTIMO

DEL MANEJO DE RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS

TITULO OCTAVO

DEL USO Y CONTROL DE MEDICAMENTOS

TITULO NOVENO

DEL USO Y CONTROL DE MEDICAMENTOS EN EL AREA INFANTIL

TITULO DECIMO

MECANISMOS DE VIGILANCIA Y EVALUACION

ANEXO UNICO. FORMATO DE NOTA DE ACCIDENTE EN EL AREA DE TRABAJO
TRANSITORIOS

PRESENTACION

Los presentes lineamientos rigen la prestacién de los servicios médicos que se brindan en las salas
superior y regionales del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion.

Con ellos se establece un marco juridico conforme al cual se desarrolle la prestacion del servicio médico
durante las jornadas de trabajo dentro del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion, incluyendo la
cobertura de actividades especiales, sesiones publicas, area infantil, accidentes en el area de trabajo,
atencion médica de primer contacto al paciente y atencion inicial de urgencias al paciente y paciente
ocasional. Ademas, regula la realizaciéon y puesta en marcha de los programas de medicina preventiva y de
fomento a la salud; el manejo de residuos bioldgico-infecciosos peligrosos; el uso y control de medicamentos;
el control de la informacién y estadistica que se genera con la atencién médica.

Con los presentes lineamientos se establecen las acciones que deberan realizarse para mantener el
adecuado registro, guardia y custodia de los expedientes clinicos, medicamentos, bienes y equipo con el que
se presta este servicio.

La prestacion del servicio médico, es un beneficio que brinda el Tribunal Electoral del Poder Judicial de la
Federacion, en apoyo a la labor de sus servidoras y servidores publicos, asi como a las y los menores que
acuden al area infantil, y se desarrolla mediante la atencion médica de primer contacto al paciente o la
atencion inicial de las urgencias médicas al paciente o paciente ocasional, que pudieran presentarse durante
la jornada de trabajo, en tanto se trasladan a otro nivel de atencion.

El servicio médico es adicional y no sustituye a los servicios médicos del Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales para los Trabajadores del Estado y la cobertura de las pélizas de gastos médicos con los que
cuentan la servidora o servidor publico, asi como las y los menores, para atender su salud.

OBJETIVO

Establecer las principales caracteristicas del servicio médico y del personal que lo presta, del material e
insumos que emplea; la manera de controlar y administrar la informacion; los espacios fisicos en que se
brindara el servicio en el Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion para la prestacion de la
atencién médica de primer contacto al paciente y la atencion inicial de urgencias al paciente y paciente
ocasional; la forma en que se realizaran los programas de medicina preventiva y de fomento a la salud; la
administracion y control de los expedientes clinicos; la manipulacion de los medicamentos, equipo médico y el
manejo de residuos bioldgico-infecciosos peligrosos.

MARCO JURIDICO

e Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
e Convencion sobre los Derechos del Nifio.
e Ley General de los Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes.

e Ley Federal de los Trabajadores al Servicio del Estado Reglamentaria del Apartado B del
Articulo 123 Constitucional.

e Ley del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.
e Ley General de Salud.

e Ley Organica del Poder Judicial de la Federacion.
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GLOSAR

Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica.

Ley Federal de Transparencia 'y Acceso a la Informacién Publica.

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminacién.

Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados.

Ley Federal de Archivos.

Reglamento Interno del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion.

Acuerdo General de Administracion del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion.

Acuerdo General del Sistema de Gestiéon de Control Interno y Mejora Continua en el Tribunal
Electoral del Poder Judicial de la Federacion.

Lineamientos de la Direccién General de Recursos Humanos.

Lineamientos para el funcionamiento del area infantil del Tribunal Electoral del Poder Judicial de
la Federacion.

Cédigo Modelo de Etica Judicial Electoral.

Norma oficial mexicana NOM-178-SSA1-1998, que establece los requisitos minimos de
infraestructura y equipamiento de establecimientos para la atencion médica de pacientes
ambulatorios.

Norma oficial mexicana NOM-087-ECOL-SSA1-2002, proteccién ambiental, salud ambiental,
residuos peligrosos bioldgico-infecciosos clasificacion y especificaciones de manejo.

Norma oficial mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico.
Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemioldgica.

Norma Oficial Mexicana NOM-036-SSA2-2012, Prevencion y control de enfermedades.
Aplicacion de vacunas, toxoides, faboterdpicos e inmunoglobulinas en el humano.

Manual para el tratamiento y disposicion final de medicamentos y farmacos caducos, emitido por
CENAPRED.

Manual de Procedimientos para el Abastecimiento de Bienes y Servicios.

Plan de implementacion del Sistema de Gestién de Control Interno y de Mejora Continua del
Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion.

10

Para efectos de los presentes lineamientos se entendera por:

ACCIDENTE EN EL AREA DE Lesion organica o perturbacién funcional, inmediata o posterior, o la

TRABAJO:

AGENTE B

muerte, producida repentinamente en el ejercicio o con motivo del
trabajo, cualesquiera que sean el lugar y el tiempo en que se preste,
asi como aquéllos que ocurran al servidor publico al trasladarse
directamente de su domicilio o del lugar que el Tribunal Electoral
destine para la atencién y esparcimiento de las hijas, hijos o menores
bajo la tutela de sus servidoras y servidores publicos, al lugar en que
desempefie su trabajo o viceversa.

IOLOGICO- Cualquier micro-organismo capaz de producir enfermedades cuando

INFECCIOSO: estd presente en concentraciones suficientes, en un ambiente

propicio, en un hospedero susceptible y en presencia de una via de
entrada.

AREA DE TRABAJO: Cualquier lugar en que se encuentre el paciente o paciente ocasional

en ejercicio o con motivo de su trabajo.

AREA INFANTIL: Lugar destinado y acondicionado en el edificio sede de la Sala

Superior del Tribunal Electoral para prestar el servicio de area infantil,
a las hijas, hijos o menores bajo la tutela de sus servidoras y
servidores publicos.
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ATENCION CLINICA:

ATENCION INICIAL DE
URGENCIAS MEDICAS:

ATENCION MEDICA DE PRIMER
CONTACTO:

CALIFICACION FINAL DE
ACCIDENTE DE TRABAJO:

CAMPANA DE MEDICINA
PREVENTIVA:

CENTRO MEDICO DE ATENCION
PRIVADO:

CENTRO MEDICO DE ATENCION
PUBLICO:

COBERTURA DE ACTIVIDADES
ESPECIALES:
COMISION:

CONDICION CLINICA:

CONSULTA MEDICA:

CONSULTA SUBSECUENTE:

CUADRO BASICO DE
MEDICAMENTOS:

DIAGNOSTICO
EPIDEMIOLOGICO:

DIRECCION DE
ADMINISTRACION DE RIESGOS:

DIRECCION DE PRESTACIONES
AL PERSONAL:

DIRECCION GENERAL DE
MANTENIMIENTO Y SERVICIOS
GENERALES:

ENFERMEDAD:

ENFERMERA:

Conjunto de pasos a seguir para la atenciéon del paciente en una
enfermedad que afecte la salud fisica, mental y social.

Todas las acciones realizadas a una persona con enfermedad de
urgencia y que tiendan a estabilizarla en sus signos vitales y definir el
destino inmediato para continuar su atencion.

Consulta médica no hospitalaria en donde se prestan servicios de
atencién médica ambulatoria y no requiere manejo especializado ni
recursos complejos de diagnostico o tratamiento.

Dictamen técnico que emite el ISSSTE relativo a cualquier situacion
gue se reclame como accidente en el area de trabajo.

Actividades; procedimientos y acciones preventivas de la practica
médica, encaminadas a abatir los indices de morbilidad y mortalidad
de enfermedades que repercuten entre las servidoras y servidores
publicos.

Clinicas y hospitales que no pertenecen al sistema de salud publico y
gue son financiados con recursos de origen privado.

Clinicas y hospitales que pertenecen al sistema de salud publico y
gue son financiados con recursos de origen publico.

Atencion inicial de urgencias médicas y consulta médica de primer
contacto, en aquellas actividades que se llevan a cabo fuera de las
instalaciones del servicio médico.

Comision de Administracién del Tribunal Electoral del Poder Judicial
de la Federacion.

Estado de salud que presenta un enfermo con relacién a los sintomas
caracteristicos de su padecimiento.

Atencién médica que se proporciona al paciente o paciente ocasional
en un consultorio y que consiste en realizar un interrogatorio y una
exploracion fisica para llegar al diagnostico y establecer tratamiento.

La otorgada por el médico a una persona que previamente ha
recibido consulta médica por la misma razon o enfermedad.

Lista de medicamentos y de material médico necesario para otorgar
la atencion médica. Permite iniciar la primera dosis del tratamiento
orientado hacia las enfermedades de mayor prevalencia.

Analisis basado en datos y hechos recogidos y ordenados
sisteméticamente, para determinar cualquier situacién de salud y
cuales son las tendencias de la misma.

Direccion de Administraciéon de Riesgos adscrita a la Jefatura de
Unidad de Prestaciones y Administracion de Riesgos de la Direccion
General de Recursos Humanos.

Direccion de Prestaciones al Personal adscrita a la Jefatura de
Unidad de Prestaciones y Administracion de Riesgos de la Direccion
General de Recursos Humanos.

Direccion General de Mantenimiento y Servicios Generales adscrita a
la Sala Superior del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la
Federacion.

Pérdida del estado de salud, ocasionada por alteracion del equilibrio
bio-psico-social de un individuo.

Persona encargada de asistir o auxiliar la atencién del paciente, en
las labores administrativas y asistenciales del servicio médico que le
sean encomendadas.
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EQUIPO MEDICO:

ESTADISTICA DEL SERVICIO
MEDICO:

ESTUDIOS PARA-CLINICOS:

EXPEDIENTE CLINICO:

FILTRO SANITARIO:

HISTORIAL CLINICO:

HOJA DE SIGNOS VITALES:

INVENTARIO DE SEGURIDAD:

INSTITUTO:

JEFATURA DE
DEPARTAMENTO MEDICO:

JEFATURA DE PRESTACIONES:

MATERIAL DE CURACION:

MEDICAMENTO:

MEDICINA PREVENTIVA:

Los aparatos, accesorios e instrumental para uso especifico,
destinados a la atencion médica, quirargica o procedimientos de
exploracion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion.

Datos cuantitativos de los pacientes y pacientes ocasionales
atendidos en el servicio médico.

Estudios especiales de laboratorio y gabinete (estudios de imagen),
para ayudar a comprobar, descartar el problema o confirmar el
diagnostico basado en la sospecha clinica.

Conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente,
que se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencién
médica, ya sea publico, social o privado, el cual, consta de
documentos escritos, graficos, imagenolégicos, electrénicos,
magnéticos, electromagnéticos, Opticos, magneto-Opticos y de
cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debera hacer
los registros, anotaciones, en su caso, constancias y certificaciones
correspondientes a su intervencion en la atencion médica del
paciente, con apegdo a las disposiciones juridicas aplicables.

Proceso de revision que se realiza durante la recepcion de las y los
menores que acuden al area infantil, mediante el cual se valoran sus
condiciones de salud. En caso de brotes o contingencia, se verifica la
presencia de signos o sintomas del padecimiento bajo vigilancia
epidemioldgica, para enviarlo a valoracion médica y notificar el caso.

Registro escrito en orden cronoldgico, de las enfermedades de la o el
paciente o paciente ocasional y la atencion que se les ha otorgado.

Hoja con un formato especifico para el registro de los signos vitales
durante la atencion del paciente en el servicio médico.

Aquel que se mantiene en resguardo cuando existen demoras en el
abasto de los medicamentos, equipo médico o material de curacion.

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Estado.

Jefatura de Departamento del Servicio Médico en las Salas
Regionales, Jefatura de Departamento, en cada uno de los turnos del
servicio médico en la sala superior y en el edificio administrativo de
Virginia # 68, adscrita a la Direccion General de Recursos Humanos

Jefatura de Unidad de Prestaciones y Administracion de Riesgos
Jefatura de Unidad de Prestaciones y Administracién de Riesgos
adscrita a la Direccién General de Recursos Humanos.

Materiales utilizados para controlar hemorragias, limpiar o cubrir
heridas o quemaduras y prevenir la contaminacion e infeccion de las
mismas.

Toda sustancia o mezcla de sustancias de origen natural o sintético
gue tenga efecto terapéutico, preventivo o de rehabilitacion, que se
presente en forma farmacéutica y se identifique como tal por su
actividad farmacologica, caracteristicas fisicas, quimicas y bioldgicas.
Cuando un producto contenga nutrimentos, sera considerado como
medicamento, siempre que se trate de un preparado que contenga de
manera individual o asociada: vitaminas, minerales, electrolitos,
aminoacidos o acidos grasos en concentraciones superiores a las de
los alimentos naturales y ademas se presente en alguna forma
farmacéutica definida y la indicacion de uso contemple efectos
terapéuticos, preventivos o de rehabilitacion.

Conjunto de préacticas que los diferentes profesionales de la salud
realizan para prevenir la aparicion de enfermedades o la presencia de
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MEDICO:

MEDICO ESPECIALISTA:

MEDIDAS CORPORALES:

MENOR:

NOTA DE ACCIDENTE EN EL
AREA DE TRABAJO:

NOTA DE ACCIDENTE
OCURRIDO AL MENOR:

NOTA DE REFERENCIA:

PACIENTE INFANTIL

PACIENTE INSTITUCIONAL:

PACIENTE OCASIONAL:

PADECIMIENTO:

PEDIATRA:

PEDIATRIA:

PERSONA AUTORIZADA:

PERSONA RESPONSABLE DEL

AREA INFANTIL:

POLIZA:

PREVENCION:

PREVENCION PRIMARIA:

diferentes situaciones en las que la salud se puede poner en peligro.

Persona que se encuentra legalmente autorizada para ejercer la
medicina.

Médico que mediante un programa de formacion de posgrado
adquiere un conjunto de conocimientos médicos especializados
relativos a un area especifica del cuerpo humano, a técnicas
quirdrgicas o a un método diagnostico determinado.

Medicion y registro de valores antropométricos como lo son la
estatura, el peso, entre otras.

Hija, hijo o menor bajo la tutela de las servidoras y servidores
publicos del Tribunal Electoral, con edad entre los 6 afios y hasta
cumplir 12 afios, que se encuentren inscritos en el area infantil.

Documento que el personal médico, elabora con formato de resumen
y de acuerdo con la norma del expediente clinico para explicar el
lugar, el tiempo y los mecanismos del accidente ocurrido en el area
de trabajo.

Documento que la o el pediatra elabora con formato de resumen y de
acuerdo con la norma del expediente clinico, para explicar el lugar,
tiempo y mecanismos del accidente ocurrido al menor.

Documento que la médica o el médico elabora con formato de
resumen y de acuerdo con la norma del expediente clinico para
explicar los hallazgos, tratamiento y motivo del envio del paciente o
paciente ocasional a otro profesional médico o institucién de salud.

La o el menor inscrito en el area infantil del Tribunal Electoral, que
requiera atencion médica durante su estancia.

La servidora o servidor publico del Tribunal Electoral del Poder
Judicial de la Federacion que requiere atencion médica durante su
jornada de trabajo.

Cualquier persona no incluida en las categorias de paciente infantil y
paciente institucional.

Recuento cronolégico de las molestias del paciente o paciente
ocasional que en general constituye el motivo que genera la atencion
médica.

Médico especialista en pediatria.

Rama de la medicina que se ocupa de la salud y enfermedades de
los nifios.

Persona designada por la madre, padre o tutor para entregar o
recoger a las y los menores inscritos en el area infantil, cuando
aquéllos estén imposibilitados para hacerlo.

Persona titular de la Jefatura de Unidad de Apoyo al Desarrollo del
Trabajo, responsable de Ila administracion, funcionamiento,
coordinacion, seguridad y supervision del lugar, materiales, personal
y servicios del area infantil, asi como de los menores inscritos en
esta.

Documento que contiene el contrato del seguro, asi como las
obligaciones y derechos de la aseguradora y la asegurada o
asegurado.

Medidas destinadas no solamente a prevenir la aparicion de la
enfermedad, tales como la reduccion de factores de riesgo, sino
también a detener su avance y atenuar sus consecuencias una vez
establecida.

Medidas orientadas a evitar la aparicion de una enfermedad o
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PREVENCION SECUNDARIA:

RESIDUO PELIGROSO
BIOLOGICO INFECCIOSO:

SECRETARIA ADMINISTRATIVA:

SEGURO DE GASTOS MEDICOS
MAYORES:

SERVICIO DE AREA INFANTIL

SERVICIO MEDICO:

SERVIDOR PUBLICO:

SIGNOS VITALES:

SISTEMA DE REFERENCIA:

SOMATOMETRIA:

SUBDIRECCION MEDICA:

TRATAMIENTO:

TRIBUNAL ELECTORAL:

problema de salud mediante el control de los factores causales y los
factores predisponentes o condicionantes.

Actividades o acciones encaminadas a lograr el diagnostico y
tratamiento temprano para limitar los dafios a la salud.

Materiales generados durante los servicios de atencién médica que
contengan agentes hiolégico-infecciosos y que puedan causar efectos
nocivos a la salud y al ambiente.

Secretaria Administrativa del Tribunal Electoral.

Pdliza que asegura la atencion médica en instituciones privadas a las
servidoras y servidores publicos del Tribunal Electoral de los niveles
operativo, de mando medio y superior, asi como a sus menores
inscritos en el area infantil.

Los recursos humanos, financieros y materiales del Tribunal Electoral
con los que se proporciona atencion a las y los menores de sus
servidoras y servidores publicos inscritos en el area infantil, que
comprende actividades ordinarias, actividades en vacaciones,
actividades en viernes de consejo técnico, y otros que se determinen
por instruccién fundada y motivada, en los horarios establecidos en la
normativa que rija su funcionamiento.

Los recursos humanos, financieros y materiales del Tribunal Electoral
con los que proporciona el servicio de consulta de primer contacto al
paciente institucional y atencién inicial de urgencias médicas a los
pacientes institucional, infantil y ocasional.

Persona nombrada para desempefiar un empleo, cargo o comisién en
el Tribunal Electoral.

Datos medibles asociados con la condicion clinica del paciente o
paciente ocasional. Frecuencia Cardiaca (nimero de latidos del
corazbn en un minuto), Frecuencia Respiratoria (nUmero de
respiraciones en un minuto), Temperatura (grados centigrados de
calor registrados sobre la piel o la mucosa de la boca con un
termdmetro) y tension arterial (medicion de la presién que ejerce la
sangre sobre la pared arterial).

Mecanismo por el cual el paciente o paciente ocasional es referido a
otro servicio médico para continuar su atencion y se realiza mediante
un documento técnico médico, que cumple diversos objetivos, tales
como: informar el estado de salud en que se encuentra un paciente o
un paciente ocasional al momento en que es enviado a un centro
médico de atencion fuera del Tribunal Electoral o clasificar el estado
de salud del paciente o paciente ocasional en urgencia o no.

Medicion de las caracteristicas fisicas como la talla y el peso de los
pacientes 0 pacientes ocasionales y otros signos vitales de
referencia.

Subdireccion del servicio médico adscrita a la Direccion de
Prestaciones al Personal de la Jefatura de Unidad de Prestaciones y
Administracion de Riesgos de la Direccion General de Recursos
Humanos.

Conjunto de medios de cualquier clase (higiénicos, farmacol6gicos,
quirdrgicos o fisicos), cuya finalidad es la curacién, el alivio o
paliacion, de las enfermedades o sintomas de las mismas.

Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion.
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URGENCIA MEDICA: Todo padecimiento de orden agudo o crénico agudizado que produce

una descompensacion subita del funcionamiento del organismo que
puede producir pérdida de un 6rgano, una funcion o la vida y que
requiere de atencion inmediata.

TiTULO PRIMERO
CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

Los presentes Lineamientos son de observancia obligatoria para las servidoras y servidores publicos
del Tribunal Electoral y las personas que se encuentren dentro de sus instalaciones.

El Tribunal Electoral proporcionara a las servidoras y servidores publicos atencion médica de primer
contacto e inicial de urgencia, campafias de medicina preventiva y recomendaciones de prevencion y
promocion de la salud, conforme al acuerdo con el que la Comision de Administracion apruebe los
Apoyos a los Cargos.

A las nifias y nifios inscritos en el area infantil, el Tribunal Electoral les proporcionara
recomendaciones de prevencion y promocion de la salud, y les brindara atencion inicial de urgencia.

Al paciente ocasional, inicamente se le brindara atencion inicial de urgencia.

La Direccién de Prestaciones al Personal a través de la Subdireccién Médica, asi como las Jefaturas
de Departamento de Servicios Médicos en las Salas Regionales deberan realizar la estimacion del
gasto correspondiente para la adquisicion del medicamento, equipo médico y realizacion de las
campafas de medicina preventiva y de fomento a la salud, cuando corresponda, para integrarla en el
anteproyecto de presupuesto para el ejercicio fiscal correspondiente, de conformidad con los
Lineamientos Programéatico-Presupuestales autorizados por la Comision de Administracion.

El servicio médico adscrito a la Sala Superior otorgara atencién de lunes a viernes en un horario
ininterrumpido de 8:00 a 23:00 horas, distribuido en tres turnos y los sédbados de 10:00 a 15:00 horas
con un solo turno.

Para las Salas Regionales y los edificios administrativos el servicio médico se otorgara de las 9:00 a
18:00 horas de lunes a viernes, en un solo turno.

Para el area infantil, el servicio médico pediatrico se otorgara de manera exclusiva a las y los
menores inscritos, en los siguientes horarios:

Para las actividades ordinarias, de las 13:00 a las 19:00 horas, de lunes a viernes, en un solo turno;

Para las actividades en vacaciones, de las 9:00 a las 19:00 horas, de lunes a viernes, en dos
turnos, y

Los viernes de consejo técnico escolar, sera de las 9:00 a las 19:00, en dos turnos.

Durante los afios de proceso electoral federal o durante los periodos de procesos electorales
federales extraordinarios, el servicio médico en la Sala Superior, excepcién hecha del que
corresponde al area infantil, podr4 otorgarse durante las 24 horas del dia en cuatro turnos
ininterrumpidos, los siete dias de la semana. En los casos sefialados, en las Salas Regionales sera
conforme lo autorice la Comisién de Administracion.

TITULO SEGUNDO
DEL SERVICIO MEDICO AL PACIENTE INSTITUCIONAL
CAPITULO |
De la consulta médica de primer contacto al paciente institucional

La atencién médica de primer contacto se brindard exclusivamente al paciente institucional, en los
horarios establecidos en los presentes Lineamientos.

Se otorgara cita cuando se trate de vigilar el estado de salud del paciente institucional o bien cuando
por motivo de la enfermedad especifica exista necesidad de revisar estudios para-clinicos
complementarios o supervisar el tratamiento.
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La atencion médica podra comprender la prevencion, la promocién de la salud, efectuar un
diagndstico y el establecimiento de un tratamiento y en caso necesario, atencion inicial de urgencia.

Cuando sea necesario, el personal médico referira al paciente institucional al centro médico de
atencién publico o privado que este elija para continuar con la atencién de su padecimiento.

Si el paciente institucional requiere la atencién de un médico especialista en un centro médico de
atencién publico o privado, el servicio médico elaborara la nota de referencia, que servird de guia
para la médica o el médico que continle la atencién.

En el supuesto de requerirse estudios para-clinicos para el diagnéstico, seguimiento o tratamiento, el
paciente institucional debera ser referido al centro médico de atencién publico o privado de su
eleccion.

Cuando debido a su estado de salud deba valorarse si el paciente institucional ha de permanecer en
su area de trabajo, el personal médico debera remitirlo inmediatamente a la clinica del Instituto que
corresponda.

El personal médico podrd recomendar al paciente institucional que asista a un centro médico de
atencioén publico o privado y solicitarle que se ausente de sus labores, Unicamente en los casos en
que el Comité Nacional para la Seguridad en Salud emita en el Sistema de Alerta Sanitaria un riesgo
elevado o mayor. En este caso, el personal médico debera informar por escrito de tal decision a la
persona titular de la Unidad Administrativa o Jurisdiccional del paciente institucional, quien
invariablemente deberd tramitar la incapacidad correspondiente en su clinica de adscripcion del
Instituto.

Todos los procesos de atencion médica deberan ser consignados en el expediente clinico y deberan
ser capturados por el personal médico, a fin de elaborar la estadistica del servicio médico, en el
sistema electrénico establecido.

La Subdireccion Médica y las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos deberan elaborar un
control del numero de consultas, que reflejen los tipos de padecimientos atendidos, las areas de
trabajo al que corresponde el paciente institucional y el tipo de servicio prestado, asi como el
tratamiento empleado. Esta informacion se empleara para elaborar el diagnéstico epidemiolégico, dar
seguimiento a la demanda de atencién y estimar el tipo y cantidad de medicamento con el que deban
contar los servicios médicos.

En la sala superior y sus edificios administrativos las Jefaturas de Departamento de Servicios
Médicos notificaran a la Subdireccion Médica, de aquellos casos que por su gravedad o naturaleza
pongan en riesgo la salud del paciente institucional o del resto de la comunidad; con la finalidad de
establecer acciones preventivas para casos futuros. En estos casos tratdndose de las salas
regionales, las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos notificaran a la delegada o delegado
administrativo que corresponda.

Si el paciente institucional decide ser enviado a un centro médico de atencidn privado, el pago de los
servicios sera por su cuenta pudiendo hacer uso de su pdliza del seguro de gastos médicos mayores.
En caso necesario podra solicitar el apoyo de la Direccion de Administracion de Riesgos, en las
gestiones ante la compafiia aseguradora que tenga contratada el Tribunal Electoral. En caso de que
el paciente no esté en condiciones de tomar decisiones, estas seran tomadas por el acompafiante y
en ausencia de este, el personal médico decidira el traslado a un centro médico de atencion publico.

CAPITULO Il
De la atencidn inicial de urgencias médicas al paciente institucional

Los casos de urgencia médica deberan ser calificados por el personal médico. De no tratarse de una
urgencia médica, el paciente institucional debera ser referido al centro médico de atencion de su
preferencia.
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En caso de urgencia médica, los servicios médicos se otorgaran al paciente institucional con los
recursos disponibles, incluyendo las medidas de atencidn inicial consistentes en acciones para
estabilizar signos vitales, respiracién, circulacion y estado neurolégico, contribuyendo en la medida
de lo posible a disminuir el riesgo de dafio permanente o muerte, en tanto el paciente es trasladado
al nivel de atencién correspondiente.

Una vez aplicadas las medidas de atencion inicial al paciente institucional, este debera ser trasladado
al centro médico de atencion publico o privado de su eleccion o de su acompafiante y con sus
propios recursos o, de ser necesario, el servicio médico o bien la Direccion General de Proteccion
Institucional solicitara el apoyo de traslado en ambulancia de los sistemas de salud publico gratuito.

En caso de requerirse traslado en ambulancia, el personal médico definira el tipo de traslado y
atencion que requiera el paciente institucional, de acuerdo con su condicion.

El personal médico elaborard y entregara la nota de referencia al paciente institucional, a su
acompafiante y destinara una copia al expediente clinico.

CAPITULO Il
De los accidentes en el area de trabajo

Cuando el paciente institucional sufra un accidente en el area de trabajo, el Instituto sera el Unico
facultado para realizar la calificacidn final del hecho.

De cada probable accidente de trabajo que tenga lugar en la Sala Superior, los edificios
administrativos o las Salas Regionales, el personal médico elaborara una nota de accidente® en el
area de trabajo, donde hara constar los datos proporcionados por el paciente institucional, tales como
su area de adscripcion; lugar, fecha y hora del accidente; fecha y hora en la que se hace del
conocimiento del servicio médico; antecedentes de accidentes en &rea de trabajo; espacio fisico;
nuamero de folio y actividad que desempefiaba al sufrir el accidente, asi como el nimero de
empleado. Asimismo, especificara el mecanismo de la lesion, el tipo de lesién sufrida, las areas del
organismo afectadas, el diagndstico y el tratamiento empleado.

El original de la nota de accidente se entregara al paciente institucional para que en su caso acuda a
su clinica u hospital de adscripcién del Instituto dentro de las 72 horas siguientes al accidente y sea
dicha dependencia la que califique el hecho. La enfermera o el enfermero archivard una copia de la
nota en el expediente clinico del paciente institucional y entregara otra copia a la Direccién de
Prestaciones al Personal o a la Delegacion Administrativa segin corresponda, para que se realice la
notificacion correspondiente a la autoridad regional del Instituto.

En el caso de probables accidentes de trabajo que ocurran a la servidora o servidor publico al
trasladarse directamente de su domicilio o del lugar que el Tribunal Electoral destine para la atencién
y esparcimiento de las y los menores de sus servidoras y servidores publicos, al lugar en que
desempefie su trabajo o viceversa, sera responsabilidad de la servidora o servidor publico notificarlos
a la Subdireccién Médica de la Sala Superior o a las Jefaturas de Departamento de Servicios
Médicos de las Salas Regionales.

La Subdireccion Médica deberéa reportar, a la brevedad, a la Direccion General de Mantenimiento y
Servicios Generales y a la Direccion General de Proteccion Institucional de todo probable accidente
de trabajo, para que lo integren a su informacién y realicen acciones preventivas.

CAPITULO IV
Del servicio médico al paciente institucional durante actividades especiales

En las actividades deportivas que se organicen para las servidoras y servidores publicos del Tribunal
Electoral fuera de sus instalaciones, el servicio médico podra desarrollar sus funciones en los lugares
que se contraten para tal evento. Estos servicios podran prestarse en horarios distintos a los
sefialados en el numeral 4 de los presentes lineamientos.

La Subdireccién Médica podra autorizar que el equipo y material del servicio médico sea desplazado
hacia instalaciones distintas a las del Tribunal Electoral cuando lo requiera la prestacion de sus
actividades. Sera responsable de la integridad de dicho equipo y material, la persona que sea
designada por la Subdireccion Médica. Dicha autorizacion sera previa al desplazamiento, constara
por escrito y se hard acompafar de un inventario elaborado por la persona titular de la Subdireccion

1 . i Lo .
Documento que se identifica como anexo Unico del presente instrumento.
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indicada, en el que se describan las caracteristicas y numero de equipo y material. Participaran en la
elaboracién de dicho inventario el personal médico que tenga el resguardo del equipo o material. Al
término de las actividades, la Subdireccién Médica debera realizar un reporte del tipo y cantidad de
medicamentos y material que se desplazaron y consumieron durante la cobertura, ademas de la
atencién médica otorgada, para ser incluidos en el reporte mensual y llevar la estadistica
correspondiente.

CAPITULO V
De la atencidn en sesiones publicas

Durante las sesiones publicas en Sala Superior y Salas Regionales, el personal médico no prestara
atencion a personas distintas a las magistradas o magistrados, salvo a aquellas personas que
requieran atencién inicial de urgencia.

El personal médico debera estar presente en todas las sesiones publicas que se realicen en las salas
del Tribunal Electoral. Deberd apersonarse en el area de urgencias del salon del Pleno con
antelacion al inicio de la sesion, y permanecer en él hasta el retiro de la totalidad de los integrantes
del Pleno.

El area de urgencias del Pleno contara con el equipo, material y medicamentos que considere
necesarios para realizar su actividad durante las sesiones publicas.

El personal médico solicitara el servicio de ambulancia y traslado de las magistradas o magistrados o
de los pacientes que lo requieran, en los casos en que su integridad fisica corra peligro.

TITULO TERCERO
DEL SERVICIO MEDICO AL PACIENTE INFANTIL

La atencion médica al paciente infantil podré incluir recomendaciones de prevencion, promocion de la
salud, filtro sanitario y, en caso necesario, atencion inicial de urgencia.

La atencién médica al paciente infantil se brindara exclusivamente en los horarios establecidos en los
presentes Lineamientos y, de ser necesario, en presencia de su madre, padre o tutor.

El personal médico adscrito al &rea infantil, asi como el instrumental y equipo destinado a la misma,
seran exclusivos para la atencion del paciente infantil.

La o el pediatra debera estar presente en todas las actividades que realice el Area infantil del
Tribunal Electoral.

En los casos que resulte necesario, la o el pediatra referird al paciente infantil al centro médico de
atencion publico o privado que la madre, padre o tutor elija para continuar con la atencion del
padecimiento, para lo cual elaborara la nota médica correspondiente. La madre, padre o tutor de la 0
el menor, entregard al servicio médico del area infantil documentacion que acredite que el menor ha
sido dado de alta o la que indique el tratamiento al que estara sujeto.

Cuando la o el pediatra considere necesario que el paciente infantil deba ser retirado del area infantil,
lo debera informar inmediatamente a su madre, padre o tutor.

Todos los procesos de atencién médica al paciente infantil deberan ser consignados en el expediente
clinico y ser capturados por la o el pediatra en el sistema establecido, a fin de elaborar la estadistica
del servicio médico.

La o el pediatra debera elaborar un control del nimero de servicios otorgados, que indique los
padecimientos atendidos y el tipo de servicio prestado. Esta informacion se utilizard para dar
seguimiento a la demanda de atencion y estimar el tipo y cantidad de medicamento con el que deban
contar los servicios médicos; elaborar el diagnostico epidemiolégico y, de ser procedente, elaborara
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el reporte que remitira a la Jurisdiccion Sanitaria que corresponda, de acuerdo con lo establecido en
la norma oficial vigente.

En caso de que se detecte algun padecimiento que pudiera generar un brote, la o el pediatra negara
el acceso de la o el menor que tenga el padecimiento para que sea tratado por su médico. En estos
casos se adoptaran las medidas necesarias para salvaguardar la salud de dicho menor, y de las
demas nifias y nifios del area infantil.

CAPITULO |
De la atenciodn inicial de urgencias médicas al paciente infantil

El consultorio médico del area infantil contara con el equipo, material, accesorios, medicamentos y
suministros médicos minimos para atender una situacion de urgencia del paciente infantil.

La situacion de urgencia médica debera ser calificada por la o el pediatra.

Dado el caso de urgencia médica, los servicios médicos se otorgaran al paciente infantil con los
recursos disponibles, incluyendo las medidas de atencidn inicial consistentes en acciones para
estabilizar signos vitales, respiracion, circulacion y estado neurologico, contribuyendo en la medida
de lo posible a disminuir el riesgo de dafio permanente o muerte, en tanto el paciente es trasladado
al nivel de atencion correspondiente.

Una vez aplicadas las medidas de atencién inicial al paciente infantil, este debera ser trasladado al
centro médico de atencion publico o privado elegido por su madre, padre o tutor, con sus propios
recursos o, de ser necesario, el servicio médico o bien la Direccion General de Proteccion
Institucional solicitara el apoyo de traslado en ambulancia de los sistemas de salud publico gratuito.

En ningun caso el paciente infantil podréa ser trasladado sin la autorizacion expresa de su madre,
padre o tutor. En ausencia de éstos, la o el pediatra decidira el traslado a un centro médico de salud
publico. Las decisiones concernientes a servicios tales como el traslado, gastos médicos y
hospitalarios, serdn tomadas por la madre, padre o tutor de la o el menor, quienes asumiran los
costos de los mismos.

En caso de requerirse traslado en ambulancia, la o el pediatra, definiran el tipo de traslado y atencion
que requiera el paciente infantil, de acuerdo con su condicién.

La o el pediatra elaborara y entregara la nota de referencia, a la madre, padre o tutor y destinara una
copia al expediente clinico.

CAPITULO Il
De los accidentes en el area infantil

Cuando los menores sufran un accidente en el area infantil, en un lugar que el Tribunal Electoral
destine para realizar actividades fuera del area infantil, o en el traslado a este Ultimo o viceversa, la o
el pediatra debera informar a la brevedad a la Subdireccion Médica, y a la persona responsable del
area infantil, y esta Ultima avisarda sin demora del hecho a la madre, padre, tutor o personas
autorizadas. La o el pediatra elaborara la nota de referencia para que sean estos Ultimos quienes
decidan si continan con la atencién del menor con el médico de su preferencia.

De cada probable accidente, la o el pediatra elaborara una nota detallada en la que hara constar los
datos del paciente; lugar, fecha y hora del accidente; y aquellas en que se hace del conocimiento a la
Subdireccion Médica y a la persona responsable del area infantil; antecedentes de accidentes la
misma,; espacio fisico; actividad que desempefiaba al sufrir el accidente y nimero de folio. Asimismo,
especificara el mecanismo de la lesion, el tipo de lesién sufrida, las areas del organismo afectadas, el
diagndstico y el tratamiento empleado.
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La Subdireccion Médica debera reportar, a la brevedad, a la Direccion General de Mantenimiento y
Servicios Generales y a la Direccidon General de Proteccién Institucional de todo probable accidente
en el area infantil, para que lo integren a su informacion y realicen acciones preventivas.

El original de la nota de accidente sera entregado por la o el pediatra a la madre, padre o tutor para
que realicen el tramite correspondiente. La o el pediatra archivard una copia de la nota en el
expediente clinico de la o0 el menor y enviara una copia a la Subdireccion Médica.

TiTULO IV

DEL SERVICIO MEDICO AL PACIENTE OCASIONAL
CAPITULO |
De la atencion inicial de urgencias médicas al paciente ocasional

Al paciente ocasional Unicamente se le brindara atencion inicial de urgencia.
Los casos de urgencia médica deberan ser calificados por el personal médico. De no tratarse de una
urgencia médica, el paciente ocasional deberad ser referido al centro médico de atencion de su
preferencia.
Cuando se presente uno de estos casos, al paciente ocasional se le prestara asistencia inicial con los
recursos disponibles. Las medidas de atencion inicial consistirdn en acciones para estabilizar signos
vitales, respiracion, circulacién y estado neurolégico en tanto el paciente ocasional es trasladado al

nivel de atencién correspondiente, contribuyendo en la medida de lo posible a disminuir el riesgo de
dafio permanente o muerte.

Una vez aplicadas las medidas de atencion inicial al paciente ocasional, este debera ser trasladado
al centro médico de atencién publico o privado de su eleccion o de su acompafiante y con sus
propios recursos o, de ser necesario, cuando el paciente ocasional no pueda decidir su traslado y no
haya acompafiante, el servicio médico o bien la Direccion General de Proteccion Institucional
solicitara el apoyo de traslado en ambulancia de los sistemas de salud publico gratuito y el paciente
sera trasladado al hospital publico mas cercano.

Si el paciente ocasional o su acompafiante decide ser enviado a un centro médico de atencién
privado, el pago de los servicios sera por su cuenta.

En caso de requerirse traslado en ambulancia, el personal médico, definiran el tipo de traslado y
atencion que requiera el paciente ocasional, de acuerdo con su condicion.

El personal médico, elaborara y entregard la nota de referencia al paciente ocasional o a su
acompafiante y destinara una copia al expediente clinico.

CAPITULO Il
De los accidentes de trabajo del paciente ocasional

Para el caso de los pacientes ocasionales que sufran un accidente en el area de trabajo, derivados
del ejercicio de su trabajo o con motivo de él, la calificacion debera ser realizada por la institucion que
corresponda.

La Subdireccion Médica debera reportar, a la brevedad, a la Direccion General de Mantenimiento y
Servicios Generales y a la Direccién General de Proteccion Institucional de todo probable accidente
de trabajo, para que lo integren a su informacién y realicen acciones preventivas.

TITULO QUINTO
DE LAS CAMPANAS DE MEDICINA PREVENTIVA

Las campafias de medicina preventiva seran dirigidas a las servidoras y servidores publicos del
Tribunal Electoral.

Las campafias de medicina preventiva se realizardn, conforme al ambito de sus respectivas
atribuciones, a través de la Subdireccion Médica y las Jefaturas de Departamento de Servicios
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Médicos de las Salas Regionales que componen el Tribunal Electoral, con la participacion de
prestadores de servicios que se contraten para tal efecto.

Los resultados de los estudios que se practiguen a las servidoras y servidores publicos seran
entregados por el prestador de servicios a la Subdireccion Médica y Jefaturas de Departamento de
Servicios Médicos de las Salas Regionales, en un plazo maximo de cuatro semanas después de
realizados; en una forma que garantice su confidencialidad. Solamente la persona titular de los
servicios médicos en cada sala estard autorizada para recibir los resultados que emitan los
laboratorios correspondientes y para realizar su entrega a las servidoras y servidores publicos que
hubieran participado en la campafia de medicina preventiva.

La promocioén de la salud sera dirigida a las servidoras y servidores publicos y a las y los menores
inscritos en el area infantil, y estara basada en informacion cientifica adecuada al lenguaje cotidiano,
de tal forma que se promueva el conocimiento de enfermedades de alta frecuencia en nuestro pais y
se fomenten habitos de vida saludable.

La proteccion especifica en beneficio de las servidoras y servidores publicos del Tribunal Electoral
contra enfermedades infecciosas de alta prevalencia, se realizard mediante campafas de
vacunacion.

La prevenciéon secundaria sera realizada por el personal médico mediante la revision clinica de
estudios de laboratorio y de imagen al paciente institucional durante las campafias de medicina
preventiva y atencién médica, las cuales estdn encaminadas a lograr el diagnéstico y tratamiento
temprano para limitar los dafios a la salud.

Las campafas de medicina preventiva deberan sujetarse a la calendarizacion realizada por la
Subdireccion Médica para la Sala Superior y los edificios administrativos y, en las Salas Regionales,
por las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos.

En el caso de las Salas Regionales, la persona titular de la delegaciéon administrativa, a través de su
Jefatura de Departamento de Servicios Médicos, serd responsable de coordinar las campafias de
medicina preventiva, asi como de gestionar los recursos de dichas campafas, en tanto que, en Sala
Superior y sus edificios administrativos sera la persona titular de la Direccién de Prestaciones al
Personal y la Subdireccion Médica quienes las coordinen, bajo la supervision de la persona titular de
la Jefatura de Unidad de Prestaciones y Administracion de Riesgos.

Las campafias de medicina preventiva en beneficio de las servidoras y servidores publicos del
Tribunal Electoral, se realizaran conforme a las siguientes fases:

a. Faseinformativay de sensibilizacion.

Podré consistir en producir y difundir material impreso o digital de la campafia, entrevistas a la
poblacién objetivo; platicas informativas; registro de las servidoras y servidores publicos
interesados, y la programacion de las citas.

b. Fase de realizacion de los estudios.

Podra realizarse dentro o fuera de las instalaciones del Tribunal Electoral, de acuerdo con el
tipo de exdmenes a realizar segun las necesidades o condiciones de cada sala. El personal
médico organizara la realizacion de estudios dentro de las instalaciones del Tribunal Electoral,
de tal forma que interfieran lo menos posible con las funciones sustantivas de las servidoras y
servidores publicos.

c. Fasede entrega de resultados y consejo médico.
Los resultados en sobre cerrado seran entregados por el personal médico a los interesados.

La base de datos o las copias de los resultados entregados por el laboratorio, seran la fuente
primordial de informacion para el personal médico. Copia de estos resultados deberd ser
archivada en el expediente clinico de la servidora o servidor publico.

Los pacientes que encuentren en sus resultados alguna alteracién en los parametros medidos
podran solicitar consulta y recibir orientacion médica.

d. Fasede evaluaciény conclusiones.
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Cuando el paciente lo solicite, se realizara una interpretaciéon de los resultados y se elaborara
un reporte estadistico que debe incluir: poblacion afectada, distribucion por edad, distribucion
por sexo, desglose de la frecuencia de alteraciones por éarea laboral. Este diagndstico
determinara los grupos poblacionales de mayor riesgo en los que deban de reforzarse las
medidas de promocion de salud y en su caso, las de adherencia al tratamiento.

Al término de la campafia de medicina preventiva los servicios médicos elaboraran un reporte
gue incluird los resultados en cuadros y graficas, con el analisis estadistico correspondiente,
para establecer acciones médicas preventivas futuras.

La Subdirecciébn Médica enviara el informe estadistico global a la Jefatura de Unidad de
Prestaciones y Administracion de Riesgos. Esta Ultima realizard el analisis estadistico
correspondiente y determinara acciones médicas preventivas futuras.

Cada servicio médico debera estimar la cantidad de vacunas que debe adquirir durante el afio de que
se trate para su aplicacién a las servidoras y servidores publicos del Tribunal Electoral, tomando en
consideracion el analisis estadistico del servicio médico de afios anteriores y la prospeccion realizada
para el periodo correspondiente.

La Subdireccion Médica y las Jefaturas del Departamento de Servicios Médicos de las Salas
Regionales podran gestionar ante las autoridades de salud de su localidad la obtencion de las dosis
necesarias para cubrir a su poblacién de acuerdo con las necesidades estimadas. De no ser posible
su obtencion en el sector salud, el paciente institucional debera ser referido al centro médico de
atencion médica publico o privado que elija para su aplicacion. Las dosis necesarias que previamente
hayan sido presupuestadas podran ser adquiridas por cada una de las salas.

La enfermera o el enfermero de cada servicio médico del Tribunal Electoral llevara el registro de cada
una de las vacunas aplicadas a sus servidoras y servidores publicos, y recabara la firma de quienes
la recibieron.

Las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos de la Sala Superior enviaran a la Subdireccion
Médica un reporte de cada una de las campafias de vacunacion emprendidas para realizar el analisis
estadistico correspondiente, con el fin de establecer acciones preventivas a futuro.

La Subdireccion Médica enviara el reporte final de cada campafia de vacunacién a la Jefatura de
Unidad de Prestaciones y Administracion de Riesgos. Esta Ultima realizara el andlisis estadistico
correspondiente y determinara acciones médicas preventivas futuras.

TITULO SEXTO
DE LA ADMINISTRACION, MANEJO Y
CONTROL DE LOS EXPEDIENTES CLINICOS

El personal médico de cada una de las salas y de los edificios administrativos del Tribunal Electoral
debera integrar el expediente clinico del paciente que haya requerido atencién médica de cualquier
tipo. El expediente clinico se integrara de acuerdo con la normativa aplicable.

El expediente deberd integrarse con la hoja de signos vitales y medidas corporales en donde se
llevara el registro, peso, talla, presion arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria y
temperatura corporal.

La o el pediatra adscrito al area infantil, debera integrar y mantener bajo su custodia y cuidado un
expediente clinico de cada menor en el que ademas de los datos indicados en el numeral anterior

constard la documentacion recabada en el proceso de inscripcion que contenga datos médicos,
ademas de la siguiente, de ser el caso:

. Los resultados de los analisis médicos practicados a la 0 el menor con motivo de su inscripcion;
1. Certificado de reconocimiento y calificacion de discapacidad con validez nacional;

.  En caso de que la o el menor requiera algun tratamiento médico prescrito por su médico
tratante, el medicamento correspondiente debera ser proporcionado al servicio médico,
acompafiado de copia de la receta médica, asi como el horario de toma o aplicacion de la
medicina. El documento debera estar firmado por la madre, padre o tutor;

IV. En caso de que la o el menor padezca intolerancia o alergia, su madre, padre o tutor debera
notificarlo al servicio médico mediante escrito firmado, especificando su tipo.
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La Subdireccion Médica supervisara que se dé cumplimiento a lo anterior.

Es responsabilidad del personal de los servicios médicos del Tribunal Electoral el control,
confidencialidad y resguardo de los expedientes clinicos de las y los pacientes. Estos documentos
seran consultados exclusivamente por el personal del servicio médico. Solo se permitird la consulta
del expediente a terceras personas cuando una autoridad legalmente facultada para ello lo instruya
mediante mandamiento escrito fundado y motivado. En el caso de las y los menores inscritos en el
area infantil, la madre, padre o tutor podran tener acceso a la informacién de sus expedientes
clinicos, previa solicitud por escrito.

El expediente clinico del paciente institucional se mantendra activo mientras labore en el Tribunal
Electoral. Una vez que cause baja, el expediente clinico se resguardara en un archivo de
expedientes inactivos durante un periodo minimo de 5 afios, contados a partir de la fecha del dltimo
acto médico.

El expediente clinico del paciente infantil se mantendra activo mientras se encuentre inscrito en el
area infantil. Una vez que cause baja, el expediente clinico se resguardara en un archivo de
expedientes inactivos durante al menos 5 afios, contados a partir de la fecha del Gltimo acto médico.

Para el caso del paciente ocasional, el expediente clinico se resguardard en un archivo de
expedientes inactivos durante un periodo minimo de 5 afios, contados a partir de la fecha que se le
brind¢ el servicio inicial de urgencia.

En caso de que el paciente institucional sea cambiado de adscripcion y le corresponda un servicio
médico distinto, debera solicitar por escrito al Jefe de Departamento de Servicios Médicos de su
antiguo lugar de adscripcion que envie el expediente clinico al Departamento de Servicios Médicos
de su nueva adscripcion. En caso de resultar procedente la solicitud, el titular del servicio médico
indicado en primer lugar, enviara el expediente por via electronica y en documento impreso contenido
en sobre cerrado que permita resguardar su confidencialidad, y conservard en su archivo de
expedientes inactivos, una copia del mismo, durante un periodo minimo de 5 afios contados a partir
de la fecha del ultimo acto médico que se hubiese realizado en el servicio médico de su nueva
adscripcion.

La administracion, manejo y control de los expedientes clinicos deberd cumplir lo dispuesto en la Ley
General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados.

TITULO SEPTIMO
DEL MANEJO DE RESIDUOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS PELIGROSOS

El plan de manejo y gestién de los residuos bioldgico-infecciosos peligrosos en los servicios médicos
en la sala superior y sus edificios administrativos es competencia de la Subdireccion Médica y las
Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos. En las salas regionales, sera competencia de la
correspondiente Jefatura de Departamento de Servicios Médicos.

La Subdireccién Médica y las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos de la Sala Superior y
de las Salas Regionales, en el &mbito de sus atribuciones, seran las encargadas de la clasificacion,
identificacion y envasado de los residuos bioldgico-infecciosos peligrosos en cuanto se generen con
motivo de la prestacion de los servicios médicos de acuerdo con la normativa aplicable.

La Subdireccion Médica y las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos estableceran el
procedimiento de recoleccién y entrega para la disposicion de los residuos bioldgicos-infecciosos
peligrosos con el apoyo de la Direccién General de Mantenimiento y Servicios Generales, cuando se
trate de los generados en la sala superior y los edificios administrativos, o su equivalente en las salas
regionales con objeto de gestionar la salida de los residuos biolégico-infecciosos peligrosos de los
servicios médicos y facilitar la disposicion final de los mismos.

Las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos elaboraran una bitdcora de entrega de
residuos biolégico-infecciosos peligrosos a la empresa designada para tal propdsito o bien, del envio
del material a los centros de acopio autorizados, la cual sera reportada a la Subdireccion Médica con
la periodicidad en la que ocurran las entregas correspondientes y con la finalidad de elaborar la
estadistica.

TITULO OCTAVO
DEL USO Y CONTROL DE MEDICAMENTOS
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El personal médico de Sala Superior y de las Salas Regionales son los responsables del uso,
distribucién, conteo, manejo y, en su caso, baja de los medicamentos y material que le sean
proporcionados o que haya adquirido en el transcurso del afio.

La prescripcion de medicamentos sera responsabilidad del personal médico y debera apegarse al
cuadro basico de medicamentos que existe en el Tribunal Electoral.

El servicio médico otorgara la primera dosis de los medicamentos que se prescriban, siempre y
cuando se encuentre en el cuadro béasico y se cuente con él.

El personal médico de la Sala Superior y de las Salas Regionales informaran al momento de
prescribir que el costo del tratamiento completo serda asumido por el paciente o el paciente ocasional.

El personal médico de la Sala Superior y de las Salas Regionales seran responsables de elaborar,
tomando en consideracién los consumos promedio mensuales del histérico de uso, el calculo del
estimado anual de medicamentos y material que requerirdn para la atencion de los pacientes y
pacientes ocasionales de cada una de las salas del Tribunal Electoral, para solicitar su adquisicion.

El personal médico de la Sala Superior y de las Salas Regionales determinaran, tomando en
consideracion los consumos mensuales promedio, las existencias maximas y minimas de
medicamentos y del material para administrar los inventarios. En las Salas Regionales dicha
obligacion estara a cargo de las respectivas Jefaturas de Departamento Médico y la enfermera o el
enfermero. Cuando la cantidad disponible de un medicamento se encuentre por debajo del minimo,
las areas y las servidoras y servidores publicos correspondientes, deberan solicitar, a la Direccion de
Prestaciones al Personal en Sala Superior 0 a la Delegacion Administrativa en salas regionales, la
adquisicion de los mismos.

El personal médico de la Sala Superior y de las Salas Regionales seran responsables de mantener
un control estricto sobre los medicamentos y el material que les sean entregados, o que adquieran,
con el propdsito de vigilar la caducidad. Cuando sea posible, dicho personal debera gestionar con los
proveedores correspondientes el canje de los medicamentos o material antes de que ocurra la
caducidad.

En caso de que los medicamentos o material caduquen, el personal médico de la Sala Superior y de
las Salas Regionales los entregaran para su disposicion final a la empresa contratada para el manejo
de residuos, incluidos los peligrosos bioldgicos infecciosos.

El control de medicamentos debera ser igual en todas las salas, a través de los formatos que para tal
fin debera establecer la Subdireccion Médica y las Jefaturas de Departamento Médico.

Con la finalidad de evitar que los medicamentos y material caduquen, la enfermera o el enfermero
debera llevar manualmente un estricto monitoreo de las fechas, de tal forma que se propicie su uso y
movilidad.

Al recibir los medicamentos y material, la enfermera o el enfermero deberéa colocar a cada empaque
una etiqueta cuyo color indicara el afio en qué caducara.

Para facilitar la movilizacion de medicamentos entre los servicios médicos de las salas del Tribunal
Electoral, cada semestre debera enviar a la Subdireccion Médica una relacién de los medicamentos
gue caducaran dentro de los tres meses siguientes. Este listado sera puesto a la disposicion de todas
las Jefaturas de Departamento de Servicios Médicos a través de la Subdireccién Médica, a fin de que
pueda hacerse uso de los medicamentos que consideren adecuados, siempre y cuando su costo de
envio sea menor que el valor del medicamento y el volumen de éste asi lo amerite. Una vez
solicitado y entregado al médico 0 a la médica solicitante, este se hara responsable de la nueva
dotacién.

TITULO NOVENO
DEL USO Y CONTROL DE MEDICAMENTOS EN EL AREA INFANTIL

La o el pediatra del area infantil es responsable del uso, distribucion, conteo, manejo y, en su caso,
baja de los medicamentos y material que le sean proporcionados o que haya adquirido en el
transcurso del afio.

La prescripcion de medicamentos sera responsabilidad de la o el pediatra y debera apegarse al
cuadro basico de medicamentos que exista en el Tribunal Electoral.
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La prescripcion sera motivada por una situacion de urgencia, accidente o deterioro de las
condiciones del menor, derivadas de enfermedad aguda o descompensacién, de alguna enfermedad
cronica, ocurrida durante las actividades en el area infantil, a fin de manejar las manifestaciones que
considere pertinente mitigar o controlar en tanto el menor es llevado al nivel de atenciéon que
corresponda.

La o el pediatra del area infantil serd responsable de elaborar el célculo del estimado anual de
medicamentos y material que requerird para la atencion de los pacientes infantiles, tomando en
consideracion los consumos promedio mensuales del histérico de uso.

La o el pediatra del area infantil entregara los medicamentos caducos a la empresa contratada para
el manejo de residuos.

Con la finalidad de evitar que los medicamentos y material caduquen, la o el pediatra debera llevar
manualmente un estricto monitoreo de las fechas, de tal forma que se propicie su uso y movilidad.

Al recibir los medicamentos y material, la o el pediatra debera colocar a cada empaque una etiqueta
cuyo color indicara el afio en qué caducara.

TITULO DECIMO
MECANISMOS DE VIGILANCIA Y EVALUACION

El area encargada de vigilar la aplicacion de los presentes Lineamientos sera la Subdireccion
Médica para la Sala Superior y el area infantil, y en el caso de las Salas Regionales las Jefaturas de
Departamento de Servicios Médicos; los responsables de la supervision y evaluacion administrativas
en el caso de la Sala Superior sera la persona titular de la Direccion de Prestaciones al Personal y la
persona titular de la Jefatura de Unidad de Prestaciones y Administracion de Riesgos
respectivamente; tratdndose de las Salas Regionales, la persona titular de la Delegacion
Administrativa de que se trate.

Anexo unico

Formato de nota de accidente en el area de trabajo

Nombre. (3)
Edad. (4)
Género. (5)
Area de adscripcién. (6)
NUumero de empleado. (7)

Lugar, fecha y hora del
accidente.

(8)

Lugar, fecha y hora de (9)
reporte al servicio médico.

Antecedentes de lesiones (10)
de trabajo.

Actividad que realizaba al (11)
lesionarse.

Descripcion y secuencia (12)
del accidente.

Mecanismo de la lesién. (13)
Tipo de lesidn sufrida. (14)
Areas del organismo (15)
afectadas.

Exploracion fisica. (16)

TA (mmHg) =
FC (lat x’) =
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FR (res x) =
T(°C)=
Peso (kg)=
Talla (m)=

Impresién diagndstica.

(17)

Indicaciones.

(18)

Licencia Médica

(19)

Médico:
C.P.
(20)

Nombre y firma del paciente o responsable.
(21)

(22)

NUMERO Y NOMBRE DEL
CAMPO

ACTIVIDAD

(1) Servicio médico

Anotar el nombre completo (Sin abreviaturas) de la Sala o edificio
donde se expide el formato de “Nota de accidente en area de trabajo”

(2) Folio No. Anotar numeérico consecutivo asignado por la Subdireccion médica.

(3) Nombre Anotar el nombre (s) y apellido (s) completo (sin abreviaturas) del
servidor publico que acude a consulta.

(4) Edad Anotar la edad que el servidor publico refiere.

(5) Género Anotar el género que el servidor publico refiere

(6) Area de adscripcion

Anotar el nombre completo de area de adscripcion del servidor publico.

(7) Numero de empleado

Anotar el nUmero de empleado del servidor publico.

(8) Lugar, fechay hora del
accidente.

Invariablemente en este apartado se debera manifestar lo siguiente: “El
paciente refiere...” y anotar el lugar fisico exacto (por ejemplo: Afuera
del elevador del cuarto piso, del Edificio D, de Carlota Armero No. 5000,
0 en caso de que sea fuera de las instalaciones, Avenida Santa Ana
esquina Carlota Armero), ademas de la fecha y hora.

(9) Lugar, fechay hora de
reporte al servicio médico.

Indicar el lugar del servicio médico al que acude el servidor publico a
consulta médica, asi como fecha y hora en que se presenta.

(10) Antecedentes de lesiones
de trabajo.

Invariablemente en este apartado se debera manifestar lo siguiente:
“El paciente refiere...” y anotar detalladamente lo que el paciente
manifieste al respecto.

(11) Actividad que realizaba al
lesionarse.

Invariablemente en este apartado se debera manifestar lo siguiente:
“El paciente refiere...” y anotar detalladamente lo que el paciente
manifieste al respecto.

(12) Descripcién y secuencia

del accidente.

Invariablemente en este apartado se debera manifestar lo siguiente:
“El paciente refiere...” y describir lo sucedido en orden cronoldgico,
mencionado el lugar y las condiciones.

(13) Mecanismo de la lesion.

Invariablemente en este apartado se debera manifestar lo siguiente:
“El paciente refiere...” y describir el modo o forma en que el paciente se
lesiond (por ejemplo: golpe, laceracion, torsion, quemadura, etc.).
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(14) Tipo de lesion sufrida. Describir el tipo de lesion.

(15) Areas del organismo Describir todas las partes del cuerpo afectadas.

afectadas.

(16) Exploracion fisica. Anotar detalladamente la sintomatologia y estado médico en que se

TA (mmHg) = encuentra el servidor pablico al momento de la exploracion.

FC (latx) =

FR (res x) =

T(°C) =

Peso (kg)=

Talla (m)=

(17) Impresion diagndstica. Anotar el diagndstico médico.

(18) Indicaciones Enlistar los puntos relevantes que el paciente debe considerar, entre
ellos.

1. Calificacion del probable riesgo de trabajo. (Art. 60 de la Ley del
ISSSTE)
2. Acudir a su clinica de adscripcion del ISSSTE para valoracion.

(19) Licencia Médica Invariablemente en este apartado se debera manifestar lo siguiente:
Toda incidencia ocasionada por enfermedad, accidente de trabajo o
maternidad debera ser justificada con licencia médica, que se entregara
a la Direccién General de Recursos Humanos dentro de los 3 dias
hébiles siguientes a su expedicion. En caso de imposibilidad de
entrega, debera notificarlo telefonicamente a la persona titular de su
adscripcién, para que este a su vez informe por escrito a la Direccion
General de Recursos Humanos. Una vez concluido dicho impedimento,
la servidora o servidor publico debera hacer entrega del original de la
licencia. (numeral 17 de los Lineamientos para el Control, Registro y
Aplicacién de Incidencias de Personal del T.E.P.J.F.)

(20) Meédico /C.P. Asentar la firma autografa y cédula profesional del médico.

(21) Nombre y firma del Anotar nombre completo (sin abreviaturas) y suscribir firma autégrafa,

paciente o responsable original vigente, con boligrafo.

(22) Domicilio Anotar el domicilio de la Sala o edificio donde se expide el formato de
“Nota de accidente en el area de trabajo”

NOTA: el formato de ACCIDENTE EN EL AREA DE TRABAJO debera ser llenado en computadora y
firmado con boligrafo, de preferencia color azul.

TRANSITORIOS

PRIMERO. Los Lineamientos de operacion de los servicios médicos del Tribunal Electoral del Poder
Judicial de la Federacion, entraran en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario
Oficial de la Federacion

SEGUNDO. Se abrogan los Lineamientos de operacion de los servicios médicos del Tribunal Electoral del
Poder Judicial de la Federacion, aprobado por la Comisién de Administracion mediante
Acuerdo 086/S4(6-1V-2017).

TERCERO. Se derogan todas aquellas disposiciones que contravengan a los presentes lineamientos.
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CUARTO. Para su mayor difusién, publiquese en las paginas de Internet e Intranet del Tribunal
Electoral del Poder Judicial de la Federacién. Adicionalmente, hagase del conocimiento a
todas las areas del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion a partir de su
entrada en vigor.

EL SUSCRITO, LICENCIADO JORGE ENRIQUE MATA GOMEZ, SECRETARIO DE LA COMISION DE
ADMINISTRACION DEL TRIBUNAL ELECTORAL DEL PODER JUDICIAL DE LA FEDERACION, CON FUNDAMENTO EN
LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 170, FRACCION VI, DEL REGLAMENTO INTERNO DEL CITADO ORGANO
JURISDICCIONAL.

CERTIFICA

Que el presente documento en 20 fojas, corresponde a la modificacion de los LINEAMIENTOS DE
OPERACION DE LOS SERVICIOS MEDICOS DEL TRIBUNAL ELECTORAL DEL PODER JUDICIAL DE LA
FEDERACION, aprobada mediante acuerdo 284/S12(6-XII-2018), emitido en la celebraciéon de la Décimo
Segunda Sesion Ordinaria de la Comision de Administracion de 6 de diciembre de 2018 que obra en los
archivos de la Direccion General de Asuntos Juridicos. DOY FE.

Ciudad de México, 10 de diciembre de 2018.- El Secretario de la Comisién de Administracion del Tribunal
Electoral del Poder Judicial de la Federacion, Jorge Enrique Mata Gémez.- Rubrica.



