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1. AMPARO EN REVISION
378/2014

1. ANTECEDENTES

a) Trémite del juicio de amparo

n los Juzgados de Distrito en Materia Administrativa en el

Distrito Federal, en el mes de diciembre de 2012 varias per-
sonas con VIH/Sida demandaron el amparo y proteccién de la
Justicia Federal en contra de diversas autoridades, entre otras
cosas, por la omisién para tomar las medidas presupuestarias
a fin de proteger el derecho a la salud, como es la asignacién
de recursos al Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias
"Ismael Cosio Villegas", para la "Construccién y Equipamiento
del Servicio Clinico para Pacientes con VIH/Sida y Co-infeccién
por Enfermedades de Transmisién Aérea"; para lo cual, sefala-
ron como derechos violados los previstos en los articulos To.,
40., 14 y 16 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos

Mexicanos.
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36 DERECHO A LA SALUD

Del asunto conocid el Juez Tercero de Distrito en Materia
Administrativa en el Distrito Federal, quien admitié la demanda
de amparo y dicté sentencia en la que, por una parte, sobre-
seyd en el juicio y, por la otra, negé el amparo.

b) Tramite del recurso de revisién

Los quejosos, inconformes con la sentencia anterior, presentaron
recurso de revision del cual conocié el Décimo Tribunal Cole-
giado en Materia Administrativa del Primer Circuito, al igual que
de las revisiones adhesivas interpuestas por las autoridades res-
ponsables; este Tribunal resolvié confirmar la sentencia recurrida,
sobreseer en el juicio en cuanto a las autoridades mencionadas
y enviar el asunto a la Suprema Corte de Justicia de la Nacién
para determinar lo relativo al ejercicio de la facultad de atrac-
cién que fue solicitado, en virtud de que habia que determinar
la constitucionalidad de la referida omisién, en donde la decisién
que se llegara a tomar podria afectar a un grupo considerado
vulnerable, como son los pacientes con VIH/Sida, ademés de
que debia analizarse el alcance y las implicaciones del derecho
a la salud y la vida de dichos pacientes.

2. EJERCICIO DE LA
FACULTAD DE ATRACCION

a) Tramite

Por acuerdo del entonces Presidente del Maximo Organo Juris-
diccional, se admitié la solicitud de ejercicio de la facultad de
atraccién, ya que resultaba relevante e importante definir el
contenido y alcance juridico del término "disfrute del mas alto
nivel posible de salud fisica y mental", previsto en el articulo 12
del Pacto Internacional de Derechos Econdémicos, Sociales y
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Culturales (en lo sucesivo Pacto), al no existir precedente sobre
el tema, y habia que determinar si los pardmetros que la norma
convencional delimita en la definicién, son acordes con la juris-
prudencia del Alto Tribunal; ademds de que la resolucién del
asunto permitiria abordar el derecho constitucional a la salud
de determinados sectores de la poblacién que, por las caracte-
risticas de su padecimiento, se consideran como vulnerables.

Asi, la Segunda Sala, bajo la Ponencia del Ministro Luis Marfa
Aguilar Morales y por unanimidad de votos, determiné ejercer
la solicitud y encomendé el conocimiento del recurso de revisién,
con el nimero 378/2014, al sefor Ministro Alberto Pérez Daydn.

b) Competencia, oportunidad y legitimacion

La Segunda Sala del Méximo Organo Jurisdiccional se reconocié
competente para conocer del recurso de revision,' en virtud de
que tenia que establecer el alcance del derecho a la proteccién
de la salud y considerd no pronunciarse sobre la oportunidad y
legitimacién de éste, dado que el Tribunal Colegiado ya habia
sefalado que el recurso se presentd dentro del plazo legal.

3. ANTECEDENTES DEL AMPARO
ANTE EL JUEZ DE DISTRITO

La Sala, a fin de resolver el recurso, estimé necesario analizar
los siguientes antecedentes:

'? Con fundamento en los ariculos 107, fraccién VI, pendltimo parrafo, de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 84, fraccion i, de la Ley de Amparo vigente hasta el 2 de
abril de 2013 y 21, fraccion 1, inciso b} de la Ley Orgénico def Poder Judicial de la Federacian, en
relacién con el punto fercero del Acuerdo General Plenario 5/2013, ya que se trata de un recurso
de revisidn interpuesto en contra de una resolucién dictado por un Juez de Distrito que inicic durante
la vigencia de la citada Ley de Amparo.
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1) El Comité Técnico del Fideicomiso del Sistema de Pro-
teccién Social en Salud en su Segunda Sesién Ordinaria,
autorizé la solicitud'? del Instituto Nacional de Enfer-
medades Respiratorias "lsmael Cosio Villegas", por la
cantidad de $61,738,445.00 M.N., del Fondo de Pro-
teccién Contra Gastos Catastréficos-Industria Tabaca-

lera, para la "Remodelacién y Equipamiento del Servicio
Clinico 4".

2) El mencionado Comité, en su Primera Sesién Extraordi-
naria, sustituyé® por la misma cantidad autorizada el
proyecto ‘Remodelacién y Equipamiento del Servicio Clinico
4" por el de "Construccién y Equipamiento del Servicio
Clinico para pacientes con VIH/Sida y Co-infeccién por
Enfermedades de Transmisién Aérea". Sin embargo,
decidié someter la solicitud respectiva a una sesién pos-
terior, para verificar lo relativo al monto autorizado para

el proyecto.

3) El multicitado Comité, en la Quinta Sesién Ordinaria,
cancel6 el mencionado proyecto "Remodelacion y Equi-
pamiento del Servicio Clinico 4"y autorizé la aplicacién de
siete millones quinientos mil pesos ($7,500,000.00 M.N.)

sélo para la elaboracién del proyecto ejecutivo "Cons-

'? Dicha solicitud se presentd por la necesidod de que el Instituta contora con nuevas instalociones
pora proteger © ios enfermos y al personal médico, y brindor un equilibria entre la otencion médica
especializada y el controf de los microorganismos, ya que este nosocomio hospitatizaba anuolmente
a muchos pacientes con YiH y con complicaciones pulmonares, quienes al permanecer ahi por mucho
fiempo y por su estado, representaban doble riesgo, tanto para ellos como para el personal médico;
ademds de que el insfituto no cumplia, entre oiras cosas, con las recomendaciones de fa Organizacian
Mundial de la Salud del CDC de Estados Unidos y el Centro de Control y Prevencion de Enfermedades,
por lo que se requeria de uma inversién pare acotorios.

% Se reolizd esto por considerar que era mejor la construccion de un nuevo pabelldn, pues con
la remodelacién se dejarian de alender o los pocientes por un afio.
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truccién y Equipamiento del Servicio Clinico para pa-
cientes con VIH/Sida y Co-inteccion por Enfermedades

de Transmisién Aérea”.

4) La Direccién General de Financiamiento de la Comisién
Nacional de Proteccién Social en Salud transfirié el di-
nero al Instituto para la contratacién de dicho proyecto
ejecutivo.

5) Ante esto, los pacientes del invocado Instituto, promo-
vieron amparo indirecto contra varias autoridades res-
ponsables, reclamando, esencialmente, la omisién de
ejecutar el referido proyecto de construccién y equi-
pamiento y la de no autorizar la transterencia de los
recursos para ello.

Lo anterior, ya que con ese actuar se impedia el acceso
al goce del "mas alto nivel posible de salud” y las auto-
ridades responsables violaban su derecho a ésta, al no
destinar el mdximo de los recursos para la ejecucién del
citado proyecto; que también vulneraban su derecho a
la vida, al estar los enfermos de VIH/Sida expuestos a con-
tagios y co-infecciones de enfermedades oportunistas; y
que se les discriminaba por cuestiones socioeconémicas,
ya que carecian de los medios para acudir con médicos
privados para que les brinden el servicio especializado,
lo que evidencia que el Estado no ha adoptado medidas
para prevenir, reducir y eliminar las condiciones y acti-

tudes que generan la discriminacién en la prdctica.
6) ElJuez de Distrito, dicté sentencia en la que, en una parte,

sobreseyé en el juicio por lo que hace a diversas auto-
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ridades sefialadas como responsables, y por otra, negé
el amparo; ante esto, los quejosos presentaron recurso de
revision y las autoridades interpusieron revisiones adhesi-
vas; medios de defensa que se resolvieron por el Tribunal
Colegiado, quien solicité a la Suprema Corte ejerciera
su facultad de atraccién para conocer del asunto.

4. CAUSALES DE IMPROCEDENCIA

La Segunda Sala no advirtié que existiera alguna causa de im-
procedencia diversa a las analizadas por el érgano colegiado y
por el Juez de Distrito por lo que determiné estudiar los agravios
manifestados por los recurrentes

5. AGRAVIOS FORMULADOS
POR LOS QUEJOS0OS

a) Agravios segundo y tercero?'

En el segundo agravio, los quejosos alegaron que el Juez de
Distrito no plasmé las razones para llegar a la conclusién de que
no se tendrian como actos reclamados la omisién de tomar todas
las medidas necesarias, entre ellas, las presupuestarias para
garantizar, hacer efectivo, proteger y asegurar el cumplimiento
del derecho a la proteccién a la salud en establecimientos pbli-
cos federales creados para ello y la omisién de satisfacer las
necesidades de infraestructura para proporcionar atenciéon médica
especializada y de calidad, en virtud de que sélo constituian con-

ceptos de violacion.

2! En el primer agravio se pretendia combaiir el sobreseimiento decretado por el Juez de Distrito
respecto de actos de diversos autoridades, y que fue confirmado per el Tribunal Colegiado de Cir-
cuito, el cual no fue materia de estudio por el Alto Tribunaf.
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En el tercer agravio, los quejosos senalan que el Juez de
Distrito no analizé su tercer concepto de violacién, consistente
en que la omision de construir el pabellon 13, viola sus derechos
humanos de legalidad, seguridad juridica, salud y la vida; ade-
mds, de que realizé un estudio incompleto del cuarto concepto
de violacién, respecto a que la falta de dicha construccion vulnera
el articulo 1o. constitucional al no brindarse la atencién médica
especial y necesaria para el sector desventajado al que perte-
necen, aunado a que el Estado no ha adoptado en forma inme-
diata las medidas necesarias para prevenir, reducir y eliminar las
condiciones y actitudes que generan o perpetian la discrimina-

cién en la préctica.

Asimismo, que el andlisis que hizo el juzgador de gue los
pacientes quejosos fueron atendidos gratuitamente por el Instituto
no se relaciona con su concepto de violacién, dado que ellos
nunca negaron que recibieron dicha atencién, sino que se dolieron
de las condiciones del hospital y del personal médico al no ser
las adecuadas, como el propio Estado lo habia reconocido, y que

éste no haya hecho algo para remediarlo.
b) Agravios cuarto y quinto

En el cuarto agravio, los quejosos argumentaron que no se realizd
una adecuada valoracion de las pruebas que ofrecieron en el
juicio, ya que en la sentencia impugnada el Juez ni siquiera las
menciond; por ejemplo, que la prueba de inspeccion donde se
evidencian las condiciones actuales del pabellon 4 que es donde
se ubican los pacientes con VIH/Sida, con el que se pretendia
demostrar que éstas no eran las idéneas, el juzgador no la valord,

pero si lo hizo respecto de otros pabellones.
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En el quinto agravio, los quejosos se dolian de que era ilegal
la valoracién realizada por el Juez de Distrito sobre su derecho
a la salud y el derecho a la vida, pues como lo reconocié éste,
la salud es un derecho a lo posible y el proyecto del pabelién
13 no se debia al capricho de los quejosos, sino que emanaba de
la necesidad reconocida por la propia autoridad responsable
de contar con mayor y mejor infraestructura para el tratamiento
y cuidado de los pacientes con VIH, y de los que padecen co-infec-
cién o alguna enfermedad de transmision aérea. Por tanto, era
incorrecto lo aducido por el juzgador en cuanto a que los que-
josos no expusieron las razones por las que consideraban que el
Instituto incumplia con los esténdares de calidad, pues contrario
a esto, ellos las expresaron desde los antecedentes de la demanda

de amparo.

Los quejosos reiteraron que el material probatorio, como lo
es el proyecto ejecutivo, no fue valorado por el juzgador; ademés
que de las manifestaciones hechas por las autoridades del Ins-
tituto, se corrobora la necesidad de contar con un nuevo hospital
que cumpla con las caracteristicas de infraestructura necesarias
para el cuidado y tratamiento de los pacientes atendidos en
el pabellén 4; de tal manera que se garantice de forma real su
derecho a la salud.

Asimismo, los quejosos alegaron como falso que en ese pa-
bellén sélo se atendieran enfermos de VIH, pues también se
recibian a quienes padecian una co-infeccién por enfermedades
de transmisién aérea; de hecho que el juzgador habia omitido
valorar las pruebas testimoniales en las que se establecian los
riesgos a que estaban expuestos los pacientes por compartir la
habitacién con quienes tenian distintas enfermedades, como

le sucedié a uno de ellos.
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Ademds, los quejosos se dolieron de que el juzgador analizé
incorrectamente el principio de progresividad para alcanzar el
nivel mas alto a la salud, pues manifestd que éste se logra con
la atencién médica gratuita que el Instituto les otorga, hecho que
para ellos era ajeno a la litis del juicio de amparo, dado que, como
habian mencionado, los recurrentes no negaron dicha atencién,
sino las condiciones en que se presta.

Por otra parte, respecto al derecho a la vida, los quejosos
precisaron que el juzgador estimé que las actuales condiciones
del pabellén aludido no transgredian este derecho humano, lo que
para ellos era incorrecto, ya que el Juez para afirmar esto no
valoré el peligro a la vida al que estaban expuestos los quejosos
por estar hospitalizados, lo cual segin su dicho evidenciaba que
la inexistencia de la construccion del pabellén que solicitaron
violaba su derecho a la vida, por el riesgo que corrian.

6. ESTUDIO DE LOS AGRAVIOS
POR LA SEGUNDA SALA

En primer lugar, la Sala consideré parcialmente fundados los
agravios cuarto y quinto y, para demostrarlo, estimé necesario
precisar el contenido y alcance del derecho humano al nivel mds
alto posible de salud.

a) Alcance del derecho humano a la salud previsto en el
articulo 4o. de la Constitucién Federal

En este punto, la Sala manifesté que el Alto Tribunal ha sostenido
respecto al derecho a la salud previsto en el articulo 40. cons-
titucional, que:??

2 Los criferios en comento son las fesis P. LXVII/2009, P. XV1/2011 y P XViIl/2011, que llevan
por rubro: "DERECHO A LA SALUD. NO SE LIMITA AL ASPECTO FISICO), SINO QUE SE TRADUCE
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1) El derecho a la salud no se limita a prevenir y tratar una
enfermedad, sino que atento a la naturaleza humana, va
mds alld, al comprender aspectos externos e internos,
como el buen estado mental y emocional del individuo,
es decir, se traduce en la obtencién de un determinado
bienestar general integrado por el estado fisico, mental,
emocional y social de la persona, del que deriva un dere-
cho fundamental mds, consistente en el derecho a la inte-
gridad fisico-psicolégica.

2) El Estado Mexicano ha suscrito convenios internacionales
que denotan el acuerdo respecto a la importancia de
garantizar el mds alto nivel de pretensiones relacionadas
con el distrute de este derecho.

3) La realizacién progresiva del derecho a la salud en un
periodo no elimina las obligaciones de los Estados, sino
que les impone el deber concreto y constante de avanzar
lo més expedita y eficazmente posible hacia su plena

realizacién.

4) Si bien para la justiciabilidad del derecho a la salud en
el juicio de amparo, es necesario invocar la violacién
de un derecho fundamental que incorpora pretensiones
juridicas subjetivas y que la invasién al derecho denun-
ciado represente un fipo de vulneracién remediable por

EN LA OBTENCION DE UN DETERMINADC BIENESTAR GENERAL., "DERECHO A LA SAUJD, IMPONE
AL ESTADO LAS OBLUGACIONES DE GARANTIZAR QUE SEA EJERCIDO SIN DISCRIMINACION ALGUNA
Y DE ADOPTAR MEDIDAS PARA SU PLENA REALIZACION." y "DERECHO A LA SALUD, SU TUTELA A
TRAVES DEL JUICIO DE AMPARQY.', publicados, respectivarmente, en el Semanario... op. cit., Novena
Epoco, tomo XXX, diciembre de 2009, pdgina &, Registro digital: 165826; Semanorio... ap. cif.,
Noveno Epoca, toma XXXV, agosto de 2011, pagina 29; Registro digital: 161333; y Semanario. ..
op. cit., Novena Epoca, fomo XXXIV, agosto de 2011, pdgina 32; Registro digital: 161330.
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esa via, esto no descarta que, en ciertos casos, para
hacer efectivo el amparo tengan que adoptarse medidas
que, colateral y facticamente, afecten a mas personas que
las partes en el juicio, siempre y cuando estos efectos se
relacionen, de forma prdctica o funcionalmente, con los

de éstos.

Conforme a lo anterior, la Sala precisé que el derecho a la
salud debe entenderse como la obligacién del Estado de esta-
blecer los mecanismos necesarios para que todas las personas
accedan a los servicios de salud con el fin de obtener un deter-
minado bienestar general integrado por el estado fisico, mental,
emocional y social de la persona, del que deriva un derecho

fundamental mas, el de la integridad fisico-psicolégica.

Asi, se trata de un derecho complejo que despliega una amplia
serie de posiciones juridicas fundamentales para los particulares
y para el Estado, en el entendido de que la proteccion de la salud
y el desarrollo de los sistemas sanitarios asistenciales es una de
las tareas fundamentales de los paises democréticos contempo-

rdneos y representa una de las claves del estado de bienestar.

Sefiala la Sala que de esta manera, la salud es una meta
prioritaria en si misma y, a su vez, es el pilar estratégico para
gue existan otros derechos, ya que las posibilidades de que sean
capaces los individuos de ejercerlos, dependen de los logros
en su salud, ello en virtud de que es indispensable un estado de
bienestar general para ejercer el resto de los derechos humanos
tutelados por la Constitucién Federal y para poder llevar una
vida digna.
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Por consiguiente, las mejoras en salud constituyen un pre-
supuesto para el desarrollo y no una consecuencia de éste v,
por ende, la realizacién de este derecho aparece crecientemente
como una regla esencial para saber si realmente hay progreso
en un Estado y, al mismo tiempo, como un medio decisivo para
obtenerlo.

A partir de lo anterior, la Sala concluyd que la plena reali-
zacién del derecho humano a la salud es uno de los requisitos
fundamentales para que las personas desarrollen otros derechos
y libertades de fuente constitucional y convencional, por lo que
al buscar la justicia social, no se puede ignorar el papel de la
salud en la vida humana y en las oportunidades de las personas
para alcanzar una vida sin enfermedades y sufrimientos, que pue-
dan evitarse o tratarse y, sobre todo, para prevenir una muerte
prematura.

b) Contenido y alcance juridico del derecho humano al dis-
frute al mds alto nivel posible de salud fisica y mental, pre-
visto en el articulo 122 del Pacto Internacional de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales

Al respecto, la Sala sefialé que del citado articulo 12 se advierte
que el derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud

# Disposicion que fextualmente establece:

"Articulo 12

1. Los Estados Partes en el presenfe Pacto reconocen el derecho de toda persona al disfrute del
mds alto nivel posible de salud fisica y mental.

2. Entre las medidas que deberdn adopiar los Estados Partes en el Pacto a fin de aseguror la
ptena efectividod de este derecho, figurordn las necesarias para:

a} La reduccion de ta mortinatalidad {sic} v de la morlalidad infantil, y el sanc desarrolio de los
ninos;

b} Ei mejoramienfo en todos sus aspectos de la higiene del irabajo y def medio ambiente;

c} La prevencién y el tratomiento de los enfermedodes epidémicas, endémicas, profesionales y
de otra indole, y lo fucha contra ellos;
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fisica y mental, impone obligaciones positivas a los Estados Parte,
entre ellas, y en cuanto al caso de este asunto, las necesarias
para reducir la mortalidad, el tratamiento de las enfermedades
y la creacion de condiciones que aseguren a todos la asistencia

médica y servicios médicos en caso de enfermedad.

Sobre las referidas condiciones, la Sala afirmé que aun cuando
el articulo 12 del Pacto no establece expresamente a qué tipo
se refiere, del numeral 20.24 del mismo instrumento internacional

puede interpretarse que el Estado Mexicano estd obligado a:

1) Adoptar medidas econémicas y técnicas, de forma sepa-
rada y mediante la asistencia y la cooperacién interna-

cional.

2) Aplicar hasta el méximo de los recursos de que dis-
ponga.

3) Lograr, progresivamente, por todos los medios apropia-
dos, la plena efectividad de los derechos humanos reco-

nocidos en la convencidn.

d) La creacidn de condiciones que aseguren a todos asistencio médica y servicios médicos en
caso de enfermedad”.

@ "Articulo 2

1. Cada uno de los Estados Partes en ei presente Pacto se compromete o adoptar medidas, tanto
por separado como mediante la asistencia y la cooperacion infernacionales, especialmente econo-
micas y técnicos, hasta el méximo de los recursos de que disponga, para lograr progresivamente,
por todos los medios apropiadas, inclusive en particular la adapcién de medidas legislativas, la plena
efectividad de los derechos aqui reconocidos

2. Los Estados Partes en el presente Pacto se comprometen o garantizar el ejercicio de los derechas
que en él se enuncian, sin discriminacién alguna por mofivos de raza, color, sexo, idioma, religidn,
opinion politica o de ofra indole, origen nacional o social, posicidn econémica, nacimiento o cualquier
ofra condicién social.

3. Los paises en desarrollo, teniendo debidamente en cuenta los derechos humanos y su economia
nacional, podran determinar en qué medida garantizarén los derechos econdmicos reconocidos en
el presente Pacto a personas que no sean nacionales suyos'.
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Deberes acerca de los cuales el Comité de los Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales emitié en 1990 la "Observa-
cion General Nimero 3", donde sostuvo, que:

* Si bien el Pacto prevé la realizacion paulatina de los
derechos humanos y tiene en cuenta las restricciones
derivadas de la limitacién de los recursos con que dis-
ponen los Estados, también impone varias obligaciones
con efecto inmediato, entre ellas que los derechos se
ejerzan sin discriminacion y "adoptar medidas’, en un
plazo breve, sin condicion o limitacién, que serdan deli-
beradas, concretas y orientadas, lo mds claramente
posible, para satisfacer las obligaciones reconocidas en
éste.

* Aun cuando cada Estado Parte debe decidir los medios
mas apropiados, segln las circunstancias y respecto a
cada uno de los derechos, la "propiedad" de los medios
electos, al no ser siempre evidente, generard que los pai-
ses tengan que indicar en sus informes las medidas que
adoptaron y en qué se basaron para considerar que éstas
son las mds idéneas a la luz de dichas circunstancias.

* El concepto de progresiva efectividad de todos los dere-
chos econdmicos, sociales y culturales, en general,
constituye un reconocimiento de que no podra lograrse
en un breve periodo. Lo cual no significa que la progre-
sividad se interprete equivocadamente como que priva
a la obligacién de todo contenido, pues requiere de la
flexibilidad necesaria que refleje la realidad del mundo
y las dificultades que implica para cada pais asegurar
la plena efectividad de esos derechos.
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* Larazén de ser del Pacto es establecer claras obligacio-
nes para los Estados Partes respecto a la plena efectivi-
dad de los derechos; de forma que impone el deber de
proceder lo mds expedita y eficazmente posible para
lograr ese objetivo.

* A cada Estado Parte, le corresponde una obligaciéon mi-
nima de asegurar la satisfaccion de por lo menos niveles
esenciales de cada uno de los derechos; de manera que
se incumpliria con este deber si en un pais, por ejemplo,
un gran nimero de personas carece de atencién prima-
ria de salud esencial.

* Afinde que un Estado Parte atribuya el incumplimiento
de sus obligaciones minimas a la falta de recursos dis-
ponibles, deberd demostrar que ha realizado todo el
esfuerzo para utilizar todos los que tiene a su disposicién
para satisfacer, con cardcter prioritario, esas obligacio-
nes minimas; por lo que, aunque compruebe que éstos
son insuficientes, persiste su obligacién de empefarse en
asegurar el disfrute mas amplio posible de los derechos
pertinentes, dadas las circunstancias prevalecientes, lo
cual significa que de ninguna forma se eliminan, como
resultado de las limitaciones de recursos, las obligacio-
nes de vigilar la medida de la realizacién o no de estos
derechos, asi como de elaborar estrategias y programas
para su promocion.

En virtud de lo anterior, la Sala precisd que las obligaciones
emanadas del Pacto requieren de un estdndar minimo de cum-
plimiento, lo cual no significa que dichos deberes se agoten ahti,
sino que se necesita que, al mismo tiempo, el Estado realice
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todas las medidas para asegurar la plena efectividad de los dere-

chos econémicos, sociales y culturales.

A partir de este razonamiento, la Sala afirmé que con fun-
damento en el derecho establecido en el articulo 12 del Pacto, se
impone al Estado Mexicano la obligacion inmediata de asegurar
a las personas, al menos, un nivel esencial del derecho al nivel
mas alto posible de salud y otra, relativa al cumplimiento pro-
gresivo, que consiste en lograr su pleno ejercicio hasta el mdximo

de los recursos que disponga.

En otro orden, la Sala mencioné que para determinar si un
Estado ha fallado en adoptar medidas para realizar los dere-
chos econémicos y sociales, hasta el maximo con que dispone, el
Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, elaboré
el 21 de septiembre de 2007, la "Evaluacién de la Obligacion de
Adoptar Medidas hasta el ‘Maximo de los Recursos de que Dis-
ponga’ conforme a un Protocolo Facultativo del Pacto”, en la cual
reiterd varias de las consideraciones contempladas en la referida
Observacion General Ndmero 3, como fue lo relativo a la dis-
ponibilidad de los recursos y la manera de acreditar el incum-
plimiento de las obligaciones minimas, ademdas de que cuando
se afirma que un Estado Parte no ha adoptado todas las medidas
hasta el maximo de los recursos con que dispone, deben exa-
minarse las de tipo legislativo o la que corresponda que haya
tomado, por lo que para determinar si son "adecuadas" o "razo-

nables", se considerard, entre otras cosas:

1) Hasta qué punto las medidas fueron deliberadas, con-

cretas y orientadas al disfrute de los derechos.
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2) Siel Estado ejercié sus facultades discrecionales de forma
no discriminatoria y no arbitraria.

3) Si la decision del Estado de no asignar los recursos
disponibles estaba ajustada a las normas internacionales
de derechos humanos.

4) Que el Estado, al existir distintas disposiciones, eligié la
que menos limité los derechos reconocidos en el
Pacto.

5) El marco cronolégico en que se adoptaron las
medidas.

6) Que las medidas se hayan adoptado tomando en cuenta
la precaria situacién de las personas y de los grupos
desfavorecidos y marginados, que no hayan sido discri-
minatorias y si se dio prioridad a las situaciones graves
o de riesgo.

Asi, la Sala resalté que cuando el Estado aduzca falta de
recursos, ademds de comprobar dicha situacién, deberé acreditar
que hizo todo lo posible por utilizar aquellos con los que
contaba.

En otro orden, la Sala argumenté que en aras de comple-
mentar el alcance de las referidas obligaciones del Estado
Mexicano con relacion al derecho a la salud, en cuanto al tra-
tamiento de las enfermedades y la creacién de condiciones que
aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos en caso
de enfermedad, era necesario mencionar la Observacién Ge-
neral NUmero 14 (2000) emitida por el Comité de Derechos
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Econdémicos, Sociales y Culturales, en tanto que interpreta de

forma extensa el numeral 12 del Pacto, que senala:

* El derecho a la salud no debe entenderse como un
derecho a estar sano, sino que entraia libertades, como
la de las personas a controlar su salud y su cuerpo, la
libertad sexual y genésica, el de no padecer injerencias,
y el no ser sometido a torturas ni a tratamientos y expe-
rimentos médicos no consensuales; y derechos como el
relativo a un sistema de proteccién de la salud que brinde
a las personas oportunidades iguales para disfrutar del

mas alto nivel posible de salud.

* Eltérmino "mas alto nivel posible de salud', referido en el
primer parrafo del articulo 12, considera las condiciones
biolbgicas y socioecondmicas esenciales de la persona

y los recursos del Estado.

* Apartirde lo anterior, el derecho a la salud debe enten-
derse como un derecho al disfrute de toda una gama de
facilidades, bienes, servicios y condiciones necesarios para

alcanzar el mds akto nivel posible de salud.

* El Comité interpreta este derecho, como uno de tipo
inclusivo que comprende la atencién de salud "oportuna
y apropiada" y los principales factores determinantes de
la salud, entre ellos el acceso al agua limpia, potable,
a condiciones sanitarias adecuadas y el acceso a la edu-
cacién e informacién sobre cuestiones relacionadas con

la salud, como la de tipo sexual y la reproductiva.

DR © 2016. Universidad Nacional Auténoma de México - UNAM
Suprema Corte de Justicia de la Nacién



Este libro forma parte del acervo de la Biblioteca Juridica Virtual del Instituto de Investigaciones Juridicas de la UNAM
www . juridicas.unam.mx
http://biblio.juridicas.unam.mx/bjv

AMPARO EN REVISION 37872014 53

* La prevencién, el tratamiento y la lucha contra las en-
fermedades epidémicas, endémicas, profesionales y de
ofra indole, exigen el establecimiento de programas
de prevencién y educacién para afrontar las preocupa-
ciones de salud relacionadas con el comportamiento,
como las enfermedades de transmisién sexual, particu-
larmente el VIH/Sida, y las que afectan a la salud sexual
y genésica, y se promuevan los factores sociales deter-
minantes de la buena salud, como la seguridad ambien-
tal, la educacién, el desarrollo econémico y la igualdad
de género.

* El derecho a tratamiento comprende la creacién de un
sistema de atencién médica urgente en los casos de acci-
dentes, epidemias y peligros andlogos para la salud, la
prestaciéon de socorro, en casos de desastre y de ayuda
humanitaria, en situaciones de emergencia.

* La lucha contra las enfermedades se relaciona con los
esfuerzos individuales y colectivos de los Estados para
facilitar, entre otras cosas, las tecnologias pertinentes,
el empleo y mejora de la vigilancia epidemioldgica, la
reunion de datos desglosados, la ejecucion o ampliacién
de programas de vacunacién y otras estrategias de com-
bate contra las enfermedades infecciosas.

* Llacreacién de condiciones que aseguren a todos asisten-
cia médica y servicios médicos en caso de enfermedad,
comprende el acceso igual y oportuno a los servicios de
salud bdsicos preventivos, curativos, de rehabilitacién;
lo educacién en materia de salud; los programas de
reconocimiento periddicos; el tratamiento apropiado
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de enfermedades, afecciones, lesiones y discapacidades
frecuentes, preferiblemente en la propia comunidad; el
suministro de medicamentos esenciales y, en suma, el tra-
tamiento apropiado de enfermedades, afecciones, lesio-

nes y discapacidades.

* Los Estados pueden vulnerar el derecho a la salud cuando
no adoptan las medidas necesarias emanadas de las

obligaciones legales.

* Algunas violaciones en que pueden incurrir los Estados
por actos de omisién, son el no adoptar medidas apro-
piadas para dar plena efectividad al derecho universal
a disfrutar del mds alto nivel posible de salud fisica y
mental; el no contar con una politica nacional sobre la
seguridad y la salud en el empleo o servicios de salud en

éste; y el no hacer cumplir las leyes respectivas.

En virtud de lo anterior, la Sala afirmé que el derecho al

nivel mds alto posible de salud, debe entenderse como:

un derecho al disfrute de toda una gama de facilidades, bie-
nes, servicios y condiciones necesarios para alcanzar un estado
de bienestar general, que no sélo abarca la atencién de salud
oportuna y apropiada, sino acceso al agua limpia potable y
a condiciones sanitarias adecuadas, el suministro adecuado
de alimentos sanos, una nutricién adecuada, una vivienda
adecuada, condiciones sanas en el trabajo y el medic am-
biente, y acceso a la educacién e informacién sobre cuestiones
relacionadas con la salud, incluida la salud sexual y repro-

ductiva.
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Esto, tomando en cuenta que existen elementos esenciales
que permiten desarrollar el derecho humano a la salud, como
la disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y calidad, los cua-
les implican, ademds de otras cosas, que los paises:

1) Cuenten con un ndmero suficiente de establecimientos,
bienes y servicios pUblicos de salud y centros de atencién
de la salud, cuya naturaleza dependerd particularmente de
su nivel de desarrollo.

2) Ubiquen dichos establecimientos al alcance de la po-
blacién, en especial de los grupos vulnerables o mar-
ginados.

3) Tomen en cuenta que los establecimientos de salud deben
ser aceptables, desde el punto de vista cultural, apro-
piados desde el punto de vista cientifico y médico; y de
buena calidad.

De esta manera, la Sala sefalé que la obligacién de "cumplir”
requiere que los Estados adopten medidas apropiadas de carécter
legislativo, administrativo, presupuestario, judicial o de ofra in-
dole para dar plena efectividad al derecho a la salud; por lo que
si México argumenta que la limitacién de recursos es la que im-
posibilita el pleno cumplimiento de las obligaciones que contrajo
al adherirse al Pacto, tendrd que justificar ese hecho y que ha
realizado todo lo posible por utilizar al méximo los recursos de
que dispone para satisfacer el derecho a la salud.

Por tanto, mencioné que se configuraré una violacién directa
a las obligaciones del Pacto cuando, entre otras cuestiones, el
Estado Mexicano no adopte todas "las medidas apropiadas para
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dar plena efectividad al derecho universal a disfrutar del mds
alto nivel posible de salud fisica y mental", entre éstas, el esta-
blecimiento de bienes y servicios pUblicos de calidad, aceptables
desde el punto de vista cultural, cientifico y médico, y que dis-
pongan de las tecnologias pertinentes para tratar apropia-
damente las enfermedades, otorgando un cuidado especial a
los grupos vulnerables o marginados.

7. ESTUDIO DE LAS CUESTIONES
FACTICAS DEL ASUNTO

A partir del andlisis previo, la Sala consideré que, en este asunto,
las autoridades responsables incumplieron injustificadamente las
obligaciones emanadas del derecho fundamental a la salud,
para lo cual establecié el marco general del VIH/Sida y realizé
una ponderacién, aplicando en el tema los principios generales

del derecho a la salud.
a) Marco general del VIH/Sida

Para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el VIH/Sida
constituye un problema de salud publica mundial, al haber co-
brado mds de 36 millones de vidas,?® donde la infeccién por
éste suele diagnosticarse mediante un andlisis de sangre en el
que se detecta la presencia o no de anticuerpos contra el virus,
el cual si bien no se cura, se puede controlar y los pacientes
pueden llevar una vida sana y productiva si siguen un tratamiento

eficaz con fdrmacos antirretroviricos.

% |a Sala para precisar lo anterior consulté la pdgina de Internet de la OMS, http://www.who.
int/mediacentre/factsheets/fs360/es/.
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Asimismo, precisé que la enfermedad ataca el sistema inmu-
nitario y debilita los sistemas de vigilancia y defensa contra las
infecciones y algunos tipos de céncer; de forma que a medida
que el virus destruye las células inmunitarias y altera su funcién,
la persona infectada se vuelve gradualmente inmunodeficiente, lo
que entrafia una mayor sensibilidad a diversas infecciones y
enfermedades que las personas con un sistema inmunitario salu-

dable pueden combatir.

Asf, cuando la infeccién va debilitando el sistema inmunitario,
la persona puede presentar otros signos y sintomas, como infla-
macién de los ganglios linféticos, pérdida de peso, fiebre, diarrea
y tos; y ante la falta de tratamiento aparecen enfermedades
graves como: tuberculosis, meningitis por criptococos o diversos
tipos de cancer, por ejemplo, linfomas o sarcoma de Kaposi, entre

otros.

El virus puede transmitirse por el contacto con diversos liqui-
dos corporales de personas infectadas, como la sangre, la leche
materna, el semen o las secreciones vaginales y no por contactos

cotidianos como el saludo de beso o abrazos.

Para tratar el VIH se usa una politerapia que comprende tres
o mds antirretroviricos tratamiento que Unicamente controla la
replicacion del virus en el organismo del sujeto y fortalece su
sistema inmunitario, restableciendo su capacidad para combatir
infecciones, esto es, les permite a las personas afectadas llevar

una vida sana y productiva.

Atendiendo al documento "Directrices unificadas sobre el

uso de los antirretrovirales en el tratamiento y la prevencién de
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la infeccién por VIH" emitido por la OMS,? frecuentemente las
personas con VIH pueden "padecer otras infecciones, enferme-
dades y trastornos concomitantes de diversos tipos que repercuten
en el fratamiento y la atencién que reciben, y en particular en la
eleccién de los antirretroviricos y el momento de administrar-
los"; por lo que durante su atencién médica deben tomarse las
medidas necesarias para evitar el riesgo de co-infeccién de
enfermedades oportunistas, como la tuberculosis, que es la mas
frecuente que pone en peligro la vida de las personas con VIH
y una de las principales causas de muerte, por ende, los estable-
cimientos de salud deben disponer de un plan para controlar
esto, el cual comprenderd las medidas administrativas, ambien-
tales, de proteccién individual y de vigilancia orientadas a
reducir la fransmisién de la tuberculosis entre los trabajadores,

que comprenderdn:

1) La separacién de las personas en las que se sospeche o
se confirme la tuberculosis.

2) La ventilacién mecdnica y natural en los establecimientos
sanitarios e instituciones.

3) No dormir acompafiado cuando la baciloscopia sea

positiva.

En ese tenor, la Sala concluyé que las personas que padecen
VIH/Sida, son especialmente vulnerables al contagio de enfer-
medades oportunistas, que retardan, complican su tratamiento
y que pueden poner en riesgo su vida, por lo que resulta indis-

26 Documento publicado en junio de 2013 y disponible en: http://www.who.int/hiv/pub/guidelines,

arv2013/download/es/.
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pensable que los establecimientos clinicos cuenten con las
medidas apropiadas para evitar, en lo posible, que los pacientes
contraigan otras infecciones o enfermedades al momento de recibir

su tratamiento.

b) Aplicacién al caso concreto de los principios generales
del derecho al disfrute al nivel mds alto posible de salud
fisica y mental

La Sala manifesté que, segin los recurrentes, lo que debe resol-
verse en el juicio de amparo es determinar si son adecuadas las
condiciones en que se les ha brindado el tratamiento para su
padecimiento, en términos del articulo 12 del Pacto y a los estén-
dares previstos para el derecho humano al disfrute mas alto posible
a la salud, para que, a partir de esto, establecer si la omisién
de realizar el proyecto "Construccién y Equipamiento del Servicio
Clinico para pacientes con VIH/Sida y Co-infeccién por Enfer-
medades de Transmisién Aérea” del Instituto Nacional de En-
fermedades Respiratorias "lsmael Cosio Villegas, constituye o no
una violacién a las obligaciones convencionales del Estado

Mexicano.

En este sentido, la Sala destacé que del andlisis de la sen-
tencia recurrida, se desprende que el Juez de Distrito s6lo sefialé
que no existia una violacién al derecho humano al disfrute més

alto posible a la salud, porgue:

1} Este derecho se materializa con la atencién médica brin-
dada a los quejosos, que reciben mes con mes, al acudir
por sus medicamentos retrovirales imprescindibles para
detener el avance de la enfermedad, cuya dotacion
gratuita estd constitucionalmente garantizada.
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2) El Estado Mexicano celebré varios actos juridicos para
que quien recibe atencién médica en el Instituto tenga

un servicio éptimo y en instalaciones dignas.

3) Se acreditd que los recursos humanos y econémicos con
que cuenta el referido Instituto se aplicaron en la aten-

cion de los enfermos.

4) Los pacientes —quejosos— fueron atendidos y dados

de alta con mejorfa en su salud.

5) El Estado cumplié con el derecho del goce al més alto
nivel de salud de los amparistas, ya que no se les cobré
por los servicios proporcionados por el Instituto, a pesar
de los precios que tienen los medicamentos retrovirales

que se les suministraron.

Sin embargo, senala la Sala, el juzgador perdié de vista que
los quejosos no negaron que recibieron el servicio médico en
dicho Instituto, sino que su reclamo consistié en que las condi-
ciones de infraestructura no eran las adecuadas para el tra-
tamiento de los pacientes que son hospitalizados en la clinica
4, con lo que se presentaba la alta posibilidad de que adquirieran

infecciones y enfermedades oportunistas.

De esta manera, para la Sala quedd clara la litis a determinar
en el recurso y resalté que las propias autoridades responsables
aceptaron que el tratamiento médico que otorgan a los pacien-
tes con VIH/Sida en el pabellén en comento, era inadecuado y

no cumplia con los estdndares de calidad internacional.
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Lo anterior, foda vez que fue el propio Instituto responsable
quien solicité al Comité Técnico del Fideicomiso del Sistema de
Proteccion Social en Salud, por conducto del Comisionado Na-
cional de Proteccién Social en Salud, la asignacién de recursos
porun montode $61,738,445.00 M.N., del Fondo de Proteccién
Contra Gastos Catastréficos-Industria Tabacalera, para el desa-
rrollo del proyecto "Remodelacién y equipamiento del Servicio
Clinico 4".

Ademads, en la Segunda Sesién Ordinaria del ejercicio 2007,
el referido Comité senald que de dicha solicitud se desprendia
que éste era un organismo que sutria las mayores consecuencias
de SIDA, pues cada afo hospitalizaba cerca de 170 pacientes
con VIH y con complicaciones pulmonares, donde permanecian
mas de cuatro semanas en dicho Instituto y que su estado de
inmunodeficiencia grave les implicaba doble riesgo para ellos y
para los médicos, ya que por sus caracteristicas fisicas, el esta-
blecimiento no cumplia con las recomendaciones de la OMS
del CDC de Estados Unidos, y el Centro de Control y Preven-
cién de Enfermedades, entre ofros.

Por tanto, se necesitaba una inversién de esta magnitud para
adaptar las instalaciones a reglas o normas internacionales y
proteger a los pacientes y al personal; de ahi que en atencién a
esos requerimientos es que dicho Comité autorizé la cantidad
mencionada para realizar el referido proyecto; es por esto que
la Sala consideré que lo relativo a la necesidad de contar con
nuevas instalaciones no debié de controvertirse, dado que las
propias responsables la habian reconocido, sobre todo porque
el propio Instituto no alegé esto, sino que realizd todos sus
esfuerzos para brindar el tratamiento a los quejosos con la
infraestructura que tenian ya que no cuentan con los recursos
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para realizar los adecuaciones respectivas, lo que se traduce en
que la omisién de llevar a cabo el referido proyecto es por la falta

de presupuesto para tal fin, y no por considerarlo innecesario.

Por otra parte, la Sala estimé que efectivamente, como lo
sefalaron los recurrentes, se valoré incorrectamente la prueba
de inspeccién judicial que tenia como objetivo demostrar las
condiciones del Instituto Nacional de Enfermedades Respirato-
rias "Ismael Cosio Villegas"; sin embargo, el juzgador realizé una
valoracién genérica de las instalaciones y servicios, donde con-
cluyé que la situacién actual era de regular a excelente, lo cual,
a decir de la Sala, resulta ineficaz, pues lo que habia que
determinar en el juicio no eran las condiciones de los pabello-
nes del mencionado Instituto, sino Unicamente las del pabellén
4, que es donde se les da el tratamiento médico a los pacientes

con ViH/Sida.

Bajo ese contexto, de la prueba de inspeccién judicial res-
pecto al pabellén, el Juez destacd que habia 23 pacientes con
diversos padecimientos, atendidos Unicamente por 3 médicos, de
los cuales, 7 con VIH compartian las camas con quienes padecian
otras enfermedades; ademds que el estado fisico de las instala-
ciones era de regular calidad pues, por ejemplo, los bafios para
los enfermos eran pequefios y con desperfectos como que la ven-
tilacién era muy poca; y aun cuando de esta prueba se advirtié que
una parte del pabellén estaba en remodelacién, de los contratos
que presenté la autoridad, la Sala observé que aquélla Unica-
mente era sobre cuestiones estructurales superficiales como la
pintura de la fachada, esto es, no tenia el fin de mejorar el tra-
tamiento clinico de los pacientes con VIH/Sida, ni mucho menos
prevenir el riesgo de contagio de enfermedades oportunistas.
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En virtud de lo anterior, la Sala afirmé que contrario a lo
concluido por el juzgador, esta prueba no acredita que las ins-
talaciones y servicios de dicho pabellén sean de éptima calidad,
sino que son regulares, en donde los pacientes con VIH/Sida
comparten las camas con los enfermos por otra causa, aunado
a que la ventilacién en el lugar es muy poca, lo que no puede
traducirse en que se esté brindando un tratamiento apropiado y
de calidad, conforme al derecho al nivel mas alto posible de
salud; con mayor razén, considerando que las propias autori-
dades responsables reconocieron que el servicio prestado no es
el adecuado y que, por ello, se necesitaba la inversién para
mejorar las condiciones del tratamiento clinico otorgado en el
pabellon 4.

De igual manera, la Sala estimé que la valoracién del Juez de
Distrito de las graficas presentadas por la autoridad para demos-
trar las condiciones de tratamiento médico, era desapegada a la
litis en el juicio, ya que ponderé un resultado general de los datos
del establecimiento médico y no sélo del pabellén 4, toda vez
que a pesar de que estas graficas muestran un porcentaje de la
mejoria en los pacientes, dichas cifras no son de los enfermos
con VIH/Sida, sino que corresponden a todos los que reciben
tratamiento, salvo que dicha prueba sea de los pacientes con
tuberculosis que, como se sefiald, es la infeccion oportunista que
con mayor frecuencia pone en peligro la vida de las personas con
VIH y una de las principales causas de muerte en esta pobla-
cidn, segin la OMS, lo cual no es materia del tema a resolver.

En atencién a lo anterior, la Sala concluyd que a partir del
resultado de la prueba de inspeccién judicial y de las manifes-
taciones de las autoridades sefaladas como responsables, al
atender la solicitud de recursos para la infraestructura de atencién
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a pacientes con VIH/Sida y otras enfermedades co-infecciosas,
podia verificarse que las condiciones del multicitado pabellén 4
no eran las idéneas para el tratamiento de los quejosos, conforme
al derecho humano del nivel mas alto posible de salud, toda vez
que se demostrd la necesidad de realizar las obras necesarias
para que la atenciéon médica se considere de calidad, previniendo,
en la medida de lo posible, que dichos pacientes contraigan
otras enfermedades que repercutan en su tratamiento, en la aten-

cion que reciben, y que pongan en riesgo su vida.

Asi, la Sala afirmé que era innegable que la adecuacién a
la infraestructura del Instituto Nacional de Enfermedades Respi-
ratorias "Ismael Cosio Villegas®, se ubicaba dentro de las obli-
gaciones que los articulos 20. y 12 del Pacto, impenen al Estado
Mexicano, pues éste debe contar con establecimientos, bienes,
servicios pUblicos de salud y centros de atencién de la salud, acep-
tables desde la perspectiva cultural y apropiados, desde el punto

de vista cientifico y médico, y ser de buena calidad.

Ademas, porque la obligacion del Estado de crear condicio-
nes que aseguren a las personas asistencia médica y servicios
médicos en casos de enfermedad, prevista en los numerales men-
cionados, no se limita al acceso igual y oportuno a los servicios
de salud bdsicos preventivos, curativos y de rehabilitacién, sino
al tratamiento apropiado de enfermedades, afecciones, lesiones
y discapacidades, en donde se ubican las medidas para evitar,
en lo posible, que en los centros de salud puUblica las personas con
VIH/Sida se expongan indebidamente a los riesgos de co-infec-
ciéon de enfermedades oportunas que alarguen su tratamiento
médico y que los sometan a mayores sufrimientos o que impliquen
mds riesgos para su vida.
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Para robustecer lo anterior, la Sala reiteré lo que habia men-
cionado en cuanto a lo que requiere el deber de cumplir; ademds
de que precisé que la obligacién prevista en el articulo 12 del
Pacto también se establece en el articulo 10 del Protocolo Adicional
a la Convencién Americana sobre Derechos Humanos en Materia
de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales "Protocolo de
San Salvador", y que el derecho a la salud, de igual manera, ha
sido motivo de interpretacién por la Corte Interamericana de Dere-
chos Humanos al resolver el caso Ximenes Lopes vs. Brasil, donde

sostuvo, entre ofras cosas, que:

...los Estados son responsables de regular y fiscalizar con
cardcter permanente la presiacion de los servicios y la ejecu-
cién de los programas nacionales relativos al logro de una
prestacién de servicios de salud pUblicos de calidad, de tal
manera que disuada cualquier amenaza al derecho a la vida
y a la integridad fisica de las personas sometidas a tratamiento

de salud.

La Corte Interamericana considera que toda persona que se
encuentre en una situacién de vulnerabilidad es titular de una
proteccion especial, en razén de los deberes especiales cuyo
cumplimiento por parte del Estado es necesario para satisfacer
las obligaciones generales de respeto y garantia de los dere-
chos humanos. La Corte reitera que no basta que los Fstados
se absiengan de violar {os derechos, sino que es imperativa la
adopcién de medidas positivas, determinables en funcién de las

particulares necesidades de proteccion del sujeto de derecho,
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ya sea por su condicidn personal o por la situacion especifica
en que se encuentre...?

Asi, atento a los articulos 20. de la Convencién Americana
sobre Derechos Humanos y 10 del Protocolo de San Salvador,
México tiene la obligacién de otorgar una proteccién especial
a quienes estdn en una situacion de particular vulnerabilidad,
como las personas con VIH/Sida; en consecuencia, la Sala estimé
que se deben ejecutar todas las medidas necesarias para lograr
servicios de salud pUblica de calidad que disminuyan cualquier
amenaza al derecho a la vida y a la integridad fisica de las perso-
nas con este virus, sometidas a un tratamiento de salud, como
en el caso, con el riesgo de contagiarse por enfermedades opor-
tunistas; por lo que considera que se acreditd la necesidad de
realizar modificaciones estructurales al Instituto, a fin de minimi-
zar, en lo posible, los riesgos de contagios y co-infecciones de
enfermedades oportunistas de estos pacientes.

c) Obligacién del Estado Mexicano de adoptar medidas hasta
el maximo de los recursos con que cuente

Al respecto, la Sala precis6 que al acreditarse el deber de la
autoridad de realizar acciones para cumplir con el derecho al més
alto nivel posible a la salud de los quejosos, debian tomarse en
cuenta las dificultades que esto conlleva para el Estado Mexicano.

Bajo este contexto, manifestd que, segun el Pacto no existira
una violacién a este derecho, al no haberse realizado plenamente
o alcanzado un estado éptimo de eficacia, siempre y cuando el

de 2006, Serie C No. 149, parr. 98, 99 y 103.
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Estado demuestre que utilizé todos los recursos a su disposicion
para cumplir con las obligaciones convencionales, pues no se
pretende que sea de inmediato, sino que atendiendo al principio
de progresividad, se requiere que se lleven a cabo las medidas
adecuadas para asegurar, lo mds expedita y eficazmente posible,

ese objetivo.

De manera que, conforme al informe justificado del Comi-
sionado Nacional de Proteccién Social en Salud,?® se aprecia
que no se ha realizado el proyecto "Construccién y Equipamiento
del Servicio Clinico para pacientes con VIH/Sida y Co-infeccion
por Enfermedades de Transmisién Aérea”, por la alegada falta
de recursos.

Sin embargo, sobre este punto, la Sala reiteré que cuando
un Estado miembro del Pacto incumpla con la plena realizacién
del derecho al nivel mds alto posible de salud, argumentando
falta de recursos, deberd comprobar dicha situacion y acreditar
que realizé todos los estuerzos posibles para usar los que tiene
a su disposicion para lograr ese objetivo, en el entendido de que
en su libertad para desarrollar las politicas piblicas y la distri-
bucién o re-distribucién de recursos, debe considerar a los grupos
vulnerables y las situaciones de riesgo, por lo que tendrd prohi-
bido incurrir en decisiones arbitrarias o discriminatorias.

Por tanto, la Sala precisé que no basta con que México
mencione la limitacién presupuestaria para demostrar que adopté
todas las medidas hasta el maximo de los recursos con que dis-
ponia para lograr la plena realizacion del derecho humano del

* Informacién visible en la versién publica de la ejecutoria.
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nivel mas alto posible de salud, pues los paises tienen el deber
de proporcionar las pruebas que corroboren esto, dado que es
la autoridad quien debe acreditar la situacién financiera, sobre
todo porque en cualquier asunto donde se combata la violacién
a los derechos econémicos, sociales y culturales que integran el
blogue de constitucionalidad, los juzgadores nacionales deben
distinguir entre la incapacidad estatal para cumplir con las obli-
gaciones en materia de derechos humanos y su renuencia para
ello, en virtud de que es lo que permitird determinar judicialmente
qué acciones u omisiones equivalen a una violacién a estos
derechos.

Asi, la Sala afirmé que los érganos jurisdiccionales pueden
revisar si dicha violacién es por la falta de recursos estatales o,
cuando el caso se los permita, vigilar que ésta no se deba a deci-
siones arbitrarias o discriminatorias de la autoridad estatal; ya
que a pesar de que los tribunales no deben sustituirse en las
funciones de los Poderes Ejecutivo y Legislativo, en la elaboracién
de las politicas publicas y en la asignacién de recursos, la pro-
pia Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos les
exige contrastar la actuacién de dichos 6rganos democréticos con
la propia Ley Suprema? y los tratados de derechos humanos
gue forman parte del sistema juridico mexicano y que vinculan
a todas las autoridades estatales.

% La Sala, af referirse al Texto Constitucional, senalé que en él se plasman los aspiraciones del
pueblo y le permite a éste trazar su desfino, razén por la cual obliga a que sus disposiciones no sean
sélo buenas intenciones, sino que éstas contardn con plena eficacia y justiciabilidad, en ofros palabras
gozan de maxima fuerza juridica; de igual manero, destocéd que incorporar expresamente los derechas
econémicos, sociales y cutturales al Crdenamiento Supremo, fue con el objetivo de mejorar la calidad
de vida de los gobernados mediante ln consolidacion de una nueva estructura de justicia social lo
cual permite que los drganos jurisdiccionales realicen un control de la constitucionalidad y vigilen
que los poderes publicos se ajusten a fos principios y valores que la Norma Suprema prevé y las obliga
a hacerlo a fin de asegurar que dichos derechos incidan reaimente en el Estado Mexicano. Véase fa
tesis P. XV/2011, de rubro: "DERECHO A LA SALUD. SU NATURALEZA NORMATIVA.", publicada en
el Semanario. .. op. cit., Novena Epoca, Tomo XXXIV, agosfo de 2011, pégina 31; Registro digital: 161331,
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8. SENTIDO DE LA RESOLUCION?®

La Sala consideré que las autoridades responsables no demos-
traron realizar todo lo posible para utilizar los recursos a su
disposicién y lograr la plena efectividad del derecho humano al
nivel mds alto posible de salud de los quejosos, al limitarse a
afirmar que carecian de recursos para ello; sin embargo, fueron
omisas en aportar al juicio las pruebas que lo demostraran; de
ahi que se acreditara la transgresién a las obligaciones previstas
en los articulos 40. constitucional, y 20. y 12 del Pacto, por lo
que debia revocarse la sentencia recurrida y otorgar el amparo
y proteccion de la Justicia Federal a los amparistas; de manera
que resultaba innecesario analizar los demds agravios encami-
nados a mostrar la violacién a los derechos humanos de igualdad
y a la vida, pues éste era suficiente para ampararlos contra las
autoridades responsables y por los actos que reclaman.

Por lo anterior, la Sala decreté como infundados los recursos
de revisién adhesiva interpuestos por las autoridades responsa-
bles, en los que, entre otras cosas, argumentan que debe subsistir
el criterio del Juez respecto a que no existe violacién al derecho
humano a la salud por no realizarse la "Construccién y Equi-
pamiento del Servicio Clinico para Pacientes con VIH/Sida y
Co-infeccién por Enfermedades de Transmision Aérea” y que si
se analizaron debidamente las pruebas donde se observa que el
Instituto si brind6 el tratamiento a los quejosos y que ha mejorado
su estado de salud, sin que se demostrara que el servicio médico
no era el adecuado.

3¢ Lo resolucion obtuvo una votacién de una mayoria de tres votos de los sefiores Ministros Alberto
Pérez Dayan {ponente}, José Fernando Franco Gonzdlez Salas y el Presidente Luis Maria Aguilar
Morates; la seiora Ministra Margarita Beatriz Luna Ramos emitid su voto en contra y el sefiar Ministro
Sergio A, Valls Herngndez estuvo ausente.
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9. EFECTOS DEL AMPARO
En virtud de lo anterior, la Segunda Sala determiné que:

a) Elinstituto Nacional de Enfermedades Respiratorias "lsmael
Cosio Villegas', el Comisionado Nacional de Proteccién
en Salud y el Comité Técnico del Fideicomiso en Protec-
cién Social en Salud, realicen todas las medidas para
salvaguardar el derecho humano al nivel més alto posi-
ble de salud de los quejosos, tomando en cuenta que
padecen VIH, razén por la que deben recibir tratamiento
médico en instalaciones separadas de los demas enfer-

mos para evitar el contagio de alguna enfermedad.

b} El cumplimiento de la sentencia de amparo conlleva a
que las autoridades responsables consideren qué medida
es la mds adecuada para llevar a cabo lo anterior, ya sea
mediante la remodelacién del Servicio Clinico 4, en donde
actualmente son tratados; o bien mediante la construc-

cién de un nuevo pabelldn hospitalario.

c) Sise comprueba que las opciones mencionadas no son
compatibles con las politicas pUblicas en materia de
salud implementadas por las autoridades responsables,
deben realizarse las gestiones para que los quejosos, a
satistaccién razonable calificada por el juzgador, sean
atendidos en otro hospital o clinica del sector salud en
donde reciban su tratamiento en las condiciones ade-
cuadas e idéneas a su enfermedad y asi, garantizarles el

derecho a obtener el nivel mds alto posible de salud.
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10. TESIS DERIVADAS DE LA RESOLUCION DEL
AMPARO EN REVISION 378/2014

DERECHOS ECONOMICOS, SOCIALES Y CULTURALES.
CUANDO EL ESTADO ADUCE QUE EXISTE UNA CAREN-
ClA PRESUPUESTARIA PARA SU REALIZACION, DEBE
ACREDITARLO.—E| contenido normativo del Pacto Interna-
cional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, permite
concluir que la obligacién estatal de proteger, respetar y pro-
mover los derechos contenidos en ese instrumento no puede
desconocer la situacién particular que enfrente cada pais, por
lo que no existira una violacién a los derechos en él tutelados,
a pesar de que se acredite que un determinado derecho no
ha sido realizado o alcanzado un nivel 6ptimo de eficacia,
siempre y cuando el Estado haya demostrado que ha utilizado
todos los recursos que estdn a su disposicién en un esfuerzo
por satisfacer las obligaciones establecidas en la propia con-
vencién. De ahi que no basta la simple afirmacién del Estado
Mexicano de que existe {imilacién presupuestaria para que se
tenga por acreditado que ha adoptado todas las medidas
"hasta el méximo de los recursos” de que disponga, para lograr
la realizacién de los derechos consagrados en el referido
Pacto, sino que para ello deberd aportar el material probatorio
en que sustente su dicho. Por tal motivo, en todo asunto en el
que se impugne la violacién a los derechos constitucionales
de la materiq, los juzgadores nacionales deben distinguir entre
la incapacidad real para cumplir con las obligaciones que el
Estado ha contraido en materia de derechos humanos, frente
a la renuencia a cumplirias, pues es esa situacion la que per-
mitir@ determinar las acciones u omisiones que constituyan una

violacién a tales derechos humanos.?

Décima Epaca, Libro 12, noviembre de 2014, Tomo |, pagina 1190; Registro digital: 2007936.
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Amparo en revisién 378/2014. Adrian Herndndez Alanis y
otros. 15 de octubre de 2014. Mayoria de tres votos de los
Ministros Alberto Pérez Dayan, José Fernando Franco Gonzalez
Salas y Luis Maria Aguilar Morales. Ausente: Sergio A. Valls
Herndndez. Disidente: Margarita Beatriz Luna Ramos. Ponente:
Alberto Pérez Dayan. Secretaria: Georgina Laso de la Vega
Romero.

Esta tesis se publicé el viernes 14 de noviembre de 2014 a las

9:20 horas en el Semanario Judicial de la Federacién.

SALUD. DERECHO AL NIVEL MAS ALTO POSIBLE. ESTE
PUEDE COMPRENDER OBLIGACIONES INMEDIATAS,
COMO DE CUMPLIMIENTO PROGRESIVO.—E! articulo 2
del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y
Culturales prevé obligaciones de contenido y de resultado;
aquéllas, de cardcter inmediato, se refieren a que los derechos
se ejerciten sin discriminacién y a que el Estado adopte dentro
de un plazo breve medidas deliberadas, concretas y orientadas
a satisfacer las obligaciones convencionales, mientras que las de
resultado o mediatas, se relacionan con el principio de progre-
sividad, el cual debe analizarse a la luz de un dispositivo de
flexibilidad que refleje las realidades del mundo y las dificul-
tades que implica para cada pais asegurar la plena efectividad
de los derechos econémicos, sociales y culturales. En esa légica,
teniendo como referente el derecho de toda persona al disfrute
del mas alto nivel posible de salud fisica y mental contenido en
el articulo 12 del citado Pacto, se impone al Estado Mexicano,
por una parte, la obligacién inmediata de asegurar a las per-
sonas, al menos, un nivel esencial del derecho a la salud vy,
por otfra, una de cumplimiento progresivo, consistente en
lograr su pleno ejercicio por todos los medios apropiados,
hasta el méximo de los recursos de que disponga. De ahi que
se configurard una violacién directa a las obligaciones del
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Pacto cuando, entre otras cuestiones, el Estado Mexicano no
adopte medidas apropiadas de cardcter legislativo, adminis-
trativo, presupuestario, judicial o de ofra indole, para dar plena
electividad al derecho indicado.*

Amparo en revision 378/2014. Adrian Herndndez Alanis y
ofros. 15 de octubre de 2014. Mayoria de tfres votos de los
Ministros Alberto Pérez Dayan, José Fernando Franco Gonzdlez
Salas y Luis Maria Aguilar Morales. Ausente: Sergio A. Valls
Herndndez. Disidente: Margarita Beatriz Luna Ramos. Ponente:
Alberto Pérez Dayan. Secretaria: Georgina Laso de lo Vega
Romero.

Esta tesis se publico el viernes 14 de noviembre de 2014 a
las 9:20 horas en el Semanario Judicial de la Federacion.
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