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A partir de la creación de la Comisión Nacional de Arbitraje Médico (CONAMED) en 
el año 1996i nacen los Mecanismo Alternativos de Solución de Controversias, sobre 
conflictos suscitados en la práctica médica, actividad que se vio beneficiada con la 
reforma constitucional del 18 de junio de 2008, que estableció en su artículo 17 que 
«las leyes preverán mecanismos alternativos de solución de controversias», las accio-
nes desarrolladas para brindar a la población opciones ágiles, sencillas, imparciales 
y de muy bajo costo, como la mediación, conciliación y el arbitraje, han sido de gran 
ayuda para resolver problemas cuyo origen es la inconformidad con los servicios de 
salud recibidos.

La operación del Modelo Mexicano de Arbitraje Médico por la CONAMED favo-
reció que los organismos de mediación, conciliación y arbitraje en las entidades 
federativas alcanzaran un nivel de madurez reconocido, después de haberlo im-
plementado en sus propios ámbitos y de comprobar su legitimidad, efectividad 
y resultados.

Las Comisiones de Mediación, Conciliación y Arbitraje Médico poseen una natu-
raleza jurídica sui generis, es decir, que no la posee ninguna otra institución técnico-
médica, pues se trata de mediadores, conciliadores y árbitros dentro del derecho 
administrativo que resuelven conforme a la legislación civil aplicable y además 
actúan como amigables componedores, aunado a las capacidades técnicas, expe-
riencia, confianza, así como alto perfil ético y científico que les permite desarrollar 
actividades de gestión pericial institucionales ante autoridades administrativas y 
jurisdiccionales para el desahogo ordenado de las inconformidades que atienden 
como la formulación de pronunciamientos, opiniones técnicas y recomendaciones 
generales para mejorar los servicios de salud.

El Modelo de Gestión Pericial que opera en la CONAMED reside en la participa-
ción con autoridades administrativas y jurisdiccionales, bajo un esquema en el que 
se emiten dictámenes médicos institucionales, en ejercicio de su autonomía técnica; 
con propósito de apoyar a la autoridad peticionaria, respecto a su interpretación 
médica interdisciplinaria de los hechos y evidencias sometidas a estudios, lo que 
justifica su inclusión en el marco de atribuciones de cada comisión.

La pertinencia y necesidad de operar un modelo arbitral único en el país, reno-
vado y adecuado, como producto del consenso emanado del Consejo Mexicano de  

i	 http://www.conamed.gob.mx/transparencia/pdf/decreto_comision.pdf
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Arbitraje Médico, permitirá disponer de procedi-
mientos estandarizados de gestión y atención de 
inconformidades con reglas procesales comunes, 
que den certeza a usuarios y prestadores de ser-
vicios médicos, bajo criterios homologados, lo que 
posibilitará incidir positivamente en la calidad de los 

servicios de salud y la seguridad del paciente, con lo 
cual se busca no sólo encauzar y resolver las quejas 
generadas sino además el intercambio de experien-
cias e información y la integración de estadísticas 
nacionales que sustenten la toma de decisiones 
para la mejora de la política pública en salud.
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La transformación de la Comisión Nacional de 
Arbitraje Médico a 27 años de su creación
The transformation of the National Medical Arbitration 
Commission 27 years after its creation

Juan Antonio Orozco Montoya,* Iván González del Valle,‡ Liliana Hernández Mendoza,§ 

Francisco Javier Guerra Zermeño¶

El 3 de junio de 1996, por decreto presidencial, se creó la Comisión Nacional de 
Arbitraje Médico, CONAMED, como un órgano desconcentrado de la Secretaría de 
Salud, con el objeto de contribuir a resolver los conflictos derivados de la negativa o 
irregularidad en la prestación, además de mejorar la calidad de los servicios médicos 
brindados.

Desde hace 27 años, las atribuciones de la Comisión han sido claras, al ser la pri-
mera institución en implementar los Mecanismos Alternativos para la Solución de 
Controversias (MASC), lo que ha permitido adquirir la madurez suficiente, para ser 
un referente internacional, ampliar su margen de acción y estructurar un Sistema 
Nacional de Atención a Quejas Médicas, al emplear como herramienta fundamen-
tal el Modelo Mexicano de Arbitraje Médico para la resolución de los conflictos que 
surgen continuamente durante la práctica médica pública y privada.

Antes del surgimiento de la CONAMED los ciudadanos acudían a las instancias 
jurisdiccionales para solventar sus demandas por la percepción de mala atención en 
los servicios de salud; sin embargo, los procesos atraídos no se solventaban de una 
manera conveniente tanto para los usuarios como para los prestadores de servicio, 
toda vez que implicaban procesos largos y costosos que en ocasiones desvirtuaban 
la naturaleza de una inconformidad, lo que convertía un problema sencillo en algo 
complicado, donde además no se actuaba de forma oportuna en los trámites ni con 
justicia en los pronunciamientos jurídicos. Por otra parte, los órganos jurisdiccionales 
enfrentaban una carga de trabajo excesiva dada la cantidad de quejas recibidas por 
supuesta mala praxis.

Otro problema derivado de la falta de mecanismos alternos para dirimir contro-
versias era la ruptura de la relación médico-paciente-familia, además de la descon-
fianza que generaba, no sólo hacia los profesionales de la salud sino también a las 
instituciones.

En estas circunstancias, la vía jurisdiccional dejó de ser la primera instancia 
para la resolución de las quejas contra los profesionales de la salud, por lo que, en la 
actualidad, el sistema judicial privilegia la conciliación como una alterativa no juris-
diccional considerada en la reforma constitucional del 2008 que inserta los MASC 
como alternativa principal.

Es conveniente mencionar también el antecedente de la adición del artículo 51 Bis 
a la ley General de Salud que, a partir del 6 de marzo de 2009, estableció: Las quejas 
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que los usuarios presenten por la atención mé-
dica recibida, deberán ser atendidas y resueltas 
en forma oportuna y efectiva por los prestadores 
de servicios de salud o por las instancias que las 
instituciones de salud tengan definidas para tal 
fin, cuando la solución corresponda a su ámbito 
de competencia. Esta disposición fortalecía la 
naturaleza de la CONAMED establecida en su 
decreto de creación.

La posibilidad de resolver las inconformidades 
de los usuarios de los servicios de salud a través 
de MASC redujo la sobrecarga de trabajo a los ór-
ganos jurisdiccionales y constituyó una alternativa 
legal válida para la resolución satisfactoria de los 
conflictos, con ventajas sobre los juicios ordinarios, 
gracias a la evaluación realizada por expertos en la 
materia que garantiza imparcialidad, objetividad, 
profesionalismo, conclusión en tiempos breves y 
en un esquema de gratuidad.

A partir de agosto de 2022, bajo las líneas de 
trabajo sugeridas por la Coordinación de Estrategia 
Institucional de la Secretaría de Salud, se planteó 
la Transformación de la CONAMED, con lo que 
se cambió a un organismo que hoy en día pone 
como centro de atención la salud del paciente en 
la solución de las quejas e inconformidades, a tra-
vés de la gestión inmediata y la conciliación como 
mecanismo principal de resolución de controver-
sias, estamos convencidos de que garantizando la 
protección de la salud del paciente, se reducen 
las quejas en contra del personal de salud e 
instituciones.

En la actualidad el equipo de profesionales 
con los que cuenta la CONAMED garantiza que los 
trámites sean expeditos y ordenados, asimismo, 
que la evaluación de los casos en cada etapa del 
proceso sea imparcial y objetiva, otorgada tanto 
por médicos como abogados expertos en apego 
a los principios de las ciencias médicas y jurídicas, 
y con un espíritu de justicia; buscan la verdad de 
los hechos para determinar si en ellos existen ele-
mentos de mala práctica y en consecuencia, res-
ponsabilidad, de esa manera se otorga seguridad 
legal a médicos y usuarios.

Desde otra perspectiva, la CONAMED ha sido 
y es una institución que durante sus procesos 
logra mantener a salvo los derechos de las par-
tes en conflicto, participa en la sustitución de 
las tendencias de confrontación y el litigio por 

la conciliación, el arreglo consensuado y en su 
caso, el arbitraje.

Esta metodología se ha ganado un lugar como 
nuevo paradigma en la impartición de justicia y 
en el desarrollo colectivo, debido a que uno de los 
elementos en los que descansa la legitimidad de 
los estados de derecho modernos es la capacidad 
del estado para resolver los conflictos que surjan 
entre sus ciudadanos, al establecer reglas claras 
que lleven a soluciones justas y equitativas en las 
disputas, así la CONAMED se posiciona dentro de 
los esquemas de prevención e intervención tem-
prana para su solución.

Cuando la ciudadanía desconoce quién tiene 
la competencia y el poder para intervenir, regular 
y decidir, cuando las vías para resolver una incon-
formidad son ineficaces o lentas y propician que 
el ciudadano prefiera abstenerse antes de verse 
inmerso en ese entramado que desconocen, en 
el que no confían y al que a veces temen y ante 
la obligación del Estado de proporcionar a todos 
los ciudadanos, sin ningún tipo de distinción, los 
métodos y las herramientas necesarias para hacer 
efectivos sus derechos, la CONAMED les permite 
ser escuchados y recibir una respuesta o una alter-
nativa a sus inconformidades.

En la segunda mitad de 2022 se emprendió una 
reorganización administrativa y operativa en la que 
se buscó iniciar una relación más estrecha con la 
ciudadanía y los profesionales de la salud, la cual 
pretendía dar a conocer entre la población usuaria 
de servicios de salud, como entre los prestadores 
de éstos, el quehacer de la CONAMED, el Modelo 
Mexicano de Arbitraje, así como la colaboración 
con las Comisiones Estatales en las entidades 
federativas.

A partir de la implementación de las directrices 
y plan de trabajo del nuevo personal directivo, se 
logró abatir el rezago, mejorar los procedimientos de 
orientación, gestión inmediata y asesoría, así como 
de conciliaciones; emisión de dictámenes médicos 
institucionales y laudos en estrecha colaboración 
con otras autoridades, lo cual se ha visto robusteci-
do con la suscripción de instrumentos jurídicos de 
colaboración con las mismas, en beneficio de la po-
blación usuaria de servicios médicos, al igual que con 
el acercamiento a Hospitales e Institutos de Salud.

La CONAMED continúa cumpliendo con su 
objeto al ofrecer mecanismos alternativos de  
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solución de controversias, conciliación y arbitraje, 
así las cosas, del 1 de septiembre de 2022 al 30 de 
abril de 2023, atendió un total de 9,554 inconfor-
midades derivadas de la prestación de servicios 
de salud, de las cuales se proporcionaron 5,340 
orientaciones, 3,007 asesorías especializadas y 491 
gestiones inmediatas ante las instituciones de sa-
lud. Además, se atendieron 716 quejas mediante 
conciliación y arbitraje.

La transformación de la CONAMED, no sería 
una realidad sin la suma del trabajo de los colabo-
radores de cada una de las áreas que conforman la 
institución: Subcomisión Jurídica, Dirección Gene-
ral de Orientación y Gestión, Dirección General de 

Conciliación, Dirección General de Arbitraje, Direc-
ción de Recursos Humanos, Materiales y Servicios 
Generales, así como las Direcciones de Difusión, 
Vinculación y Calidad (Figura 1).

SUBCOMISIÓN JURÍDICA

La certeza en la atención de los asuntos relaciona-
dos con la defensa de la CONAMED se encuentra 
a cargo de la Subcomisión Jurídica (Figura 2), que 
se ha encargado de resguardar los intereses insti-
tucionales con un alto porcentaje de efectividad.

A partir de la transición de la administración, 
no se ha perdido ningún asunto por cuestiones 

Figura 1: 

Colaboradores  
de la CONAMED.

Figura 2: 

Personal Subcomisión Jurídica.
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de fondo y se han desahogado procedimientos de 
diferente índole: administrativos, civiles y penales, 
incluso procedimientos de responsabilidad admi-
nistrativa del estado.

Asimismo, se ha brindado atención oportuna y 
eficaz a requerimientos formulados por autorida-
des jurisdiccionales, fiscalías, órganos internos de 
control y organismos nacionales e internacionales 
autónomos como la Comisión Nacional de Dere-
chos Humanos y por la Comisión Interamericana 
de Derechos Humanos (CIDH).

La subcomisión implementó el mecanismo idó-
neo para dar respuesta a las peticiones de médicos 
y otros profesionales de la salud, respecto a la posi-
ble existencia de quejas médicas que se hubieran 
presentado en su contra y así demostrar los ante-
cedentes de buena práctica de su profesión para 
poder cumplir con el requisito con el fin de realizar 
estancias laborales o académicas en el extranjero.

También se ha dado atención a peticiones 
ciudadanas remitidas por la Presidencia de la Re-
pública sobre personas que requieren los servicios 
de la CONAMED.

Por otra parte, se da puntual trámite a las soli-
citudes de información, transparencia y de acceso 
a datos personales, protegiendo siempre la infor-
mación personal y sensible de los usuarios a través 
de la actualización del Documento de Seguridad y 
la elaboración de los Avisos de Privacidad para los 
usuarios de esta institución.

Aunado a lo anterior, la Subcomisión Jurídica 
participa con la opinión de proyectos normativos 
para actualizar el marco jurídico de la CONAMED, 
formula proyectos de convenios y bases de cola-
boración, valida y registra instrumentos jurídicos 
a través de los cuales contrata servicios.

Finalmente, emite opiniones jurídicas sobre 
puntos de acuerdo e iniciativas de reformas para 
regular en la Ley General de Salud distintos rubros 
que inciden, directa e indirectamente, en el actuar 
de esta Comisión Nacional.

DIRECCIÓN GENERAL DE 
ORIENTACIÓN Y GESTIÓN

A partir del proceso de transformación, en agosto 
de 2022 a la fecha, la Dirección General de Orien-
tación y Gestión (Figura 3) ha fortalecido los pro-
cesos de atención a las inconformidades, que ha 

brindado una atención oportuna y más cálida con 
un enfoque de derechos humanos, al atender tanto 
a los usuarios como a los prestadores de salud, ase-
sorándolos de manera especializada para resolver 
cualquier conflicto que medie entre ambos, ya sea 
por la negativa o una posible irregularidad en la 
atención médica, así se ha priorizado en todo mo-
mento el derecho a la salud que le asiste a todas 
las personas.

Asimismo, contar con un modelo interdiscipli-
nario de primer contacto a la población (médicos, 
abogados y psicólogos) ha logrado impactar en la 
satisfacción del usuario en cuanto a la empatía y, 
sobre todo, necesidad de atención real que es su 
salud, lo que se ha logrado gracias a una estrecha 
colaboración con distintos Hospitales Federales 
de la Secretaría de Salud e Institutos Nacionales, 
ello en aras de restaurar y restablecer la salud del 
usuario.

De igual manera, los tiempos han logrado 
reducirse tanto en la atención de gestiones inme-
diatas que involucren una solución administrativa 
o médica en un lapso de 48 horas, como en la in-
tegración y remisión de expedientes de queja a la 
Dirección General de Conciliación, al observar en 
todo momento los requisitos de procedibilidad que 
marca la normatividad.

DIRECCIÓN GENERAL DE CONCILIACIÓN

De agosto de 2022 a la fecha, la Dirección General 
de Conciliación (Figura 4) ha experimentado un 
proceso de transformación y mejora dentro del 
área, el cual busca la avenencia entre las partes 
involucradas (paciente y prestador de servicio mé-
dico), siempre con estricto apego a los principios 
de imparcialidad, confidencialidad, objetividad y 
respeto que rigen nuestro procedimiento.

Dentro de la implementación de estrategias 
se resalta que, el trato que se da es de alto sentido 
humanitario, éste muestra empatía hacia las partes 
y de esa manera se permite ampliar el abanico de 
posibilidades para lograr un acuerdo conciliatorio, 
es decir, que además de los aspectos económicos, 
se busque privilegiar el derecho a la salud a través 
de compromisos de atención médica cuando el 
caso lo requiere.

Asimismo, se han implementado nuevos me-
canismos para brindar una mejor atención a los 
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Figura 3: 

Personal Dirección General 
de Orientación y Gestión.

Figura 4: 

Personal Dirección General 
de Conciliación.

usuarios de servicios médicos dentro de esta de-
pendencia, como lo es el acompañamiento psicoló-
gico a usuarios, en los asuntos que así lo ameriten.

Además, se han llevado a cabo nuevas estrate-
gias para sensibilizar y persuadir a los prestadores 
de servicio médico con el objetivo de que partici-
pen de nuestro proceso conciliatorio, orientándoles 
y exponiendo las ventajas que conlleva resolver sus 
controversias ante la CONAMED, al ligar el com-
promiso de brindar un mejor servicio de salud que 
brinde certeza a las partes sobre el cumplimiento 
de los acuerdos pactados en las audiencias de 
conciliación.

Lo anterior refleja un resultado positivo, ya que 
tan sólo de enero de 2023 a la fecha se ha obtenido 

el doble de porcentaje respecto de la conciliación, 
a diferencia de años anteriores.

DIRECCIÓN GENERAL DE ARBITRAJE

De igual manera, para rediseñar la forma de aten-
der los casos dentro de la CONAMED, se impulsó 
la inserción de los derechos humanos como parte 
de los estándares al momento de emitir los Laudos 
y Dictámenes Médicos Institucionales.

La Dirección General de Arbitraje (Figura 5) 
ha logrado posicionarse como un referente na-
cional que sirve de colaboración a los organismos 
de derechos humanos, fiscalías, órganos internos 
de control y autoridades jurisdiccionales, como  
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instrumento especializado de consulta para resol-
ver el sentido de la existencia o no de mala práctica 
en los casos planteados.

La opinión técnico-científica ha sido tradicio-
nalmente un mecanismo de colaboración admi-
nistrativa con la autoridad judicial por medio de la 
emisión de dictámenes médicos especializados, en 
aquellos casos en los que los profesionales de la salud 
se vieran involucrados en un proceso judicial, lo que 
proporciona así mayor consistencia a los procesos 
administrativos, de responsabilidad y jurisdiccionales.

De acuerdo con la fracción IX, del artículo 4o de 
su Decreto de Creación, la CONAMED es la instan-
cia que cuenta actualmente con la atribución de 
elaborar los dictámenes o peritajes médicos que 
le sean solicitados por las autoridades encargadas 
de la procuración e impartición de justicia, labor 
que ha convertido a esta Dirección General en un 
referente para la emisión de dictámenes.

De agosto del 2022 a junio de 2023, la Dirección 
General de Arbitraje reportó que se resolvieron por 
la vía de emisión de laudos 44 asuntos totalmente 
concluidos; en vía de colaboración se atendieron 
diversas solicitudes de la Fiscalía General de Jus-
ticia de la Ciudad de México, Fiscalía General de 
Justicia Militar, Fiscalía General de la República, 
Secretaría de la Función Pública y Poder Judicial 
de la Federación, que consiguieron la emisión de 
133 dictámenes Médicos Institucionales, se aten-
dieron de manera adicional diligencias de carácter 
ministerial, comparecencias y audiencias dentro de 
las procesos arbitrales iniciados.

DIRECCIONES DE DIFUSIÓN, 
VINCULACIÓN Y CALIDAD

En el año 2023 se formalizó la impartición de con-
ferencias, para dar a conocer la transformación de 
la CONAMED y el conocimiento adquirido sobre el 
acto médico, a la fecha se han realizado 43 eventos 
de este tipo.

Entre los principales temas tratados se encuen-
tran: atribuciones y facultades de la CONAMED, 
observancia del expediente clínico y del consen-
timiento informado, proceso arbitral, así como 
responsabilidades administrativas, civiles o penales 
derivadas de una posible mala práctica médica, 
comunicación humana, la seguridad del pacien-
te, entre otras. A través de estas conferencias se 
pretende sensibilizar a las instituciones y a los 
profesionales de la salud sobre el papel que juega 
la CONAMED en la solución de conflictos derivados 
del acto médico.

En marzo de 2023 se participó en el Primer 
Seminario Internacional «Mecanismos alterna-
tivos de solución de controversias: introducción 
a la mediación en los servicios de salud», el cual 
se realizó en conjunto con la Agencia de Asegu-
ramiento de la Calidad de los Servicios de Salud 
y Medicina Prepagada (ACESS) y el Consejo de la 
Judicatura a través del Centro Nacional de Media-
ción de la Función Judicial, ambas instituciones de 
la Función Judicial del Gobierno de Ecuador. En 
este evento participaron más de 200 profesiona-
les y sirvió como un intercambio de experiencias 

Figura 5: 

Personal Dirección 
General de Arbitraje.
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Figura 6: 

Participación de la CONAMED en 
el Primer Seminario Internacional 

«Mecanismos alternativos de 
solución de controversias».

respecto de la impartición de justicia a través 
de MASC, en el cual la CONAMED compartió su 
experiencia institucional, posicionándose a la van-

guardia y distinguiéndose de aquellas prácticas 
que se llevan a cabo en otros lugares de América 
Latina (Figura 6).

Figura 7: 

Vinculación de la CONAMED.
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Figura 8: Colaboración de la CONAMED con Institutos Nacionales y Hospitales de Alta Especialidad.

Desde su creación la CONAMED trabaja de 
manera activa en la vinculación con institucio-
nes que contribuyen a fortalecer la calidad de 
la atención que se brinda a la población usuaria 
de los servicios de salud, destacando la parti-
cipación en 2023, en la Primera Semana Aca-
démica organizada por la Secretaría de Salud 
de la Ciudad de México, con la Unidad de Res-
ponsabilidades de PEMEX, con autoridades de 
la Primera Visitaduría de la Comisión Nacional 
de los Derecho Humanos (CNDH), con autori-
dades de la Coordinación de Atención a Quejas 
y Casos Especiales del Instituto Mexicano del 
Seguro Social (IMSS), con la Comisión de Salud 
y Protección Civil de la alcaldía Miguel Hidalgo, 
así como la f irma de Convenios con la Facultad 
de Derecho, con Colegios Médicos y de Cirugía 
Plástica, Estética y Reconstructiva del estado de 
Veracruz (Figura 7).

A partir de enero de 2023 se han concretado 
reuniones de trabajo colaborativo con la red de 
Institutos Nacionales y Hospitales de Alta Especia-
lidad, para favorecer la calidad de la atención y se-

guridad del paciente y dar atención a la población 
que requiere gestiones inmediatas, privilegiando 
la atención a la salud antes que la queja.

Las Instituciones y Hospitales con los que se 
han establecido actividades de colaboración son 
(Figura 8):

1.	 Hospital de la Mujer.
2.	 Hospital General «Dr. Manuel Gea González».
3.	 Hospital General de México «Dr. Eduardo Liceaga».
4.	 Hospital Infantil de México.
5.	 Hospital Juárez de México.
6.	 Hospital Juárez del Centro.
7.	 Hospital Nacional Homeopático.
8.	 Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajío.
9.	 Instituto Nacional de Cancerología.
10.	Instituto Nacional de Cardiología «Ignacio 

Chávez».
11.	 Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutri-

ción «Salvador Zubirán».
12.	 Instituto Nacional de Enfermedades Respirato-

rias «Ismael Cosío Villegas».
13.	 Instituto Nacional de Medicina Genómica.
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14.	Instituto Nacional de Neurología y Neurocirugía 
«Manuel Velasco Suárez».

15.	 Instituto Nacional de Pediatría.
16.	Instituto Nacional de Perinatología «Isidro Espi-

nosa de los Reyes».
17.	 Instituto Nacional de Rehabilitación.

Uno de los propósitos fundamentales de 
la CONAMED es contribuir con el derecho de 
la sociedad a recibir servicios de alta calidad y 
atención médica inscrita en los principios de 
la bioética,i que debe sustentarse en el conoci-
miento vigente y que promueva el modo más 
adecuado para la atención del paciente en una 
condición específica.

La experiencia adquirida sobre el conflicto 
derivado del acto médico y los factores que la ge-
neran permitió en su momento que la CONAMED 
se convirtiera en Centro Académico de la Facul-
tad de Medicina de la UNAM a partir de marzo de 
2002. Desde entonces, los cursos que imparte la 
CONAMED tienen un reconocimiento académico 
con validez nacional e internacional por parte de 
la Facultad de Medicina de la Universidad Nacio-
nal Autónoma de México en ambos ámbitos, lo 
que ha colocado a la institución como un centro 
especializado en la enseñanza de la prevención 
del conflicto derivado del acto médico.

Durante 2015, personal del área de enseñanza 
y vinculación (Figura 9) asistió al Curso-Taller de 
Creación de MOOC para MéxicoX, cuyo propósito 
fue realizar la preproducción básica de un curso 

masivo y autogestivo, aplicando las herramientas 
de la plataforma MOOC en las instalaciones de la 
Dirección General de Televisión Educativa de la Se-
cretaría de Educación Pública (SEP), para darle un 
mayor peso a los servicios que presta la institución, 
enfocados a los usuarios de los servicios de salud, 
siendo más específicos en los procedimientos para 
la atención de los usuarios en la CONAMED y cómo 
pueden inconformarse por la atención recibida 
por una profesional de la salud que actualmente 
se denomina «Como resolver un conflicto médico-
paciente en la CONAMED».

A partir de 2020 con motivo de la pandemia se 
modificó totalmente la modalidad de los cursos, 
dado que no fue posible bajo ningún concepto 
realizar cursos presenciales dadas las condiciones 
de confinamiento a las que se sometió la sociedad 
en todos los ámbitos.

Esto obligó necesariamente a realizar los cur-
sos por medio de videos que se transmitirían por 
medios digitales y en el caso de la CONAMED el 
uso de su Plataforma Moodle.

Durante 2022, en atención a la demanda de 
los profesionales de la enfermería, quienes no te-
nían muchas quejas en la institución, pero, éstas 
estaban fuertemente involucradas en la atención 
médica, demandaron en todo momento un curso 
que tratara los aspectos específicos de la profe-
sión, en atención a esta demanda se diseñó el 
programa Enfermería, la Seguridad del paciente 
y la Prevención de Quejas con aval académico de 
la Escuela Nacional de Enfermería y Obstetricia 

i 	 En correspondencia a la garantía social del derecho a la protección de la salud (artículo 4o. Constitucional).

Figura 9: 

Personal de las Direcciones de 
Difusión, Vinculación y Calidad.
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Tabla 2: Cursos ofrecidos por la CONAMED en el periodo agosto 2022 a junio 2023.

Nombre del curso No. de cursos
Total de 

participantes

¿Cómo levantar una queja por la atención médica recibida? 2 1,306
Como resolver un conflicto médico paciente en la CONAMED 1 1,081
Enfermería, la seguridad del paciente y la prevención de quejas 2 186
Seguridad del paciente y prevención del conflicto en la atención odontológica 3 65
Curso prevención del conflicto contra los profesionales de la salud 5 50
Aspectos normativos de la práctica médica 1 43
Total 14 2,731

Tabla 1: Instituciones colaboradoras como aval académico de los cursos ofrecidos por la CONAMED.

Institución No. de cursos Total de participantes

Facultad de Medicina, UNAM 110 5,204
Universidad Panamericana 9 343
En línea TV-Educativa 13 11,167
ENEO/FENO, UNAM 2 186
Facultad de Odontología, UNAM 6 165
Total 140 17,065

UNAM = Universidad Nacional Autónoma de México. ENEO/FENO = Escuela Nacional de Enfermería y Obstetricia/Facultad de Enfer-
mería y Obstetricia, UNAM.

de la UNAM (ENEO), hoy Facultad de Enfermería 
y Obstetricia (FENO).

A partir de que la CONAMED se convirtió en 
Centro Académico, en marzo de 2002; los cursos 

realizados con diversas instituciones que otorgan 
un aval se señalan en la Tabla 1 y los cursos ofreci-
dos de agosto de 2022 a junio de 2023 se muestran 
en la Tabla 2.

APERTURA DE LA 
SEDE ACAPULCO

El 17 de enero del año 2023, la CONAMED abrió sus 
puertas en la sede de Acapulco, con la finalidad 
de atender a una de las zonas más necesitadas 
del país, así como para contribuir a la disminución 
de las quejas en la entidad, mediante recorridos 
en zonas de alta marginación y de prevalencia de 
personas indígenas; asimismo, se brinda acompa-
ñamiento, asesoría y se realizan gestiones de aten-
ción médica cuando son requeridas por grupos en 
situación de vulnerabilidad, con ello se contribuye 
a disminuir las brechas de desigualdad.

En la inauguración estuvieron presentes el 
Doctor Marcos Cantero Cortés, Secretario del 
Consejo de Salubridad General, el Mtro. Marco 
Vinicio Gallardo Enríquez, Titular de la Unidad de 
Administración y Finanzas de la Secretaría de Salud 
Federal, el Licenciado Juan Antonio Orozco Mon-
toya, Subcomisionado Jurídico y encargado del 
despacho de los asuntos de la Comisión Nacional 
de Arbitraje Médico, el Licenciado Francisco Javier 
Guerra Zermeño, Director General de Arbitraje, la 
Doctora Liliana Hernández Mendoza, Directora 
General de Conciliación y el Maestro Iván González 
del Valle, Director General de Orientación y Gestión 
de la CONAMED (Figuras 10 y 11).
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Con la apertura de la CONAMED, sede Acapul-
co, a 72 horas de su inauguración se dio inicio a las 
actividades de orientación y gestión con la atención 
al primer usuario, además, a través del mecanismo 
de atención a quejas se realizó la gestión inmediata 

con la subdelegación médica del Instituto de Se-
guridad y Servicios Sociales para los Trabajadores 
(ISSSTE) del Estado de Guerrero.

A partir del comienzo de las actividades de 
la CONAMED, sede Acapulco, se ha logrado la  

Figura 10: 

Inauguración de la 
CONAMED, sede Acapulco.

Figura 11: 

Personal CONAMED, 
sede Acapulco.
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Figura 12: Vinculación de la CONAMED, sede Acapulco, con distintos organismos del Estado de Guerrero.

vinculación con distintos organismos del estado de 
Guerrero, entre los que se destacan los siguientes 
(Figura 12):

1.	 Comisión de Derechos Humanos del Estado de 
Guerrero (CDGHEG).

2.	 Delegación del Instituto Mexicano del Seguro 
Social (IMSS).

3.	 Delegación del Instituto de Seguridad y Servi-
cios Sociales para los Trabajadores (ISSSTE).

4.	 Coordinación de Gestión Médica del Instituto 
Mexicano del Seguro Social en el Estado de 
Guerrero.

5.	 Delegación del Instituto Federal de Defensoría 
Pública del Estado de Guerrero.

6.	 Centro de Atención Integral de la Comisión 
Ejecutiva de Atención a Víctimas (CEAV) de 
Acapulco.

7.	 Subdelegación Médica del Instituto de Seguri-
dad y Servicios Sociales de los Trabajadores del 
Estado de Guerrero.

8.	 Hospital General Regional No. 1 «Vicente Gue-
rrero» en Acapulco de Juárez.

9.	 Módulos itinerantes en la Unidad de Medicina 

Familiar No. 26, Unidad de Medicina Familiar No. 
29 con Unidad Médica de Atención Ambulatoria, 
Unidad de Medicina Familiar No. 2 de Acapulco, 
Unidad de Medicina Familiar No. 28 El Coloso.

10.	Hospital General ISSSTE de Acapulco.
11.	 Fiscalía General del Estado de Guerrero.
12.	Comisión de los Derechos Humanos del Estado 

de Guerrero.
13.	 Colegios Médicos del Estado de Guerrero.

CONSEJO MEXICANO DE 
ARBITRAJE MÉDICO (CMAM)

En el año 2002 se conformó el Consejo Mexicano 
de Arbitraje Médico, el cual con la integración de 
los titulares de las Comisiones Estatales de Arbi-
traje Médico (28 actualmente), de los estados de 
Aguascalientes, Baja California, Baja California Sur, 
Campeche, Chiapas, Chihuahua, Coahuila, Colima, 
Guanajuato, Guerrero, Hidalgo, Jalisco, México, 
Michoacán, Morelos, Nayarit, Nuevo León, Oaxaca, 
Puebla, Querétaro, San Luis Potosí, Sinaloa, Sonora, 
Tabasco, Tamaulipas, Tlaxcala, Veracruz y Yucatán, 
se fortalecen los mecanismos de colaboración 
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Figura 13: 

Sesión Extraordinaria del 
Consejo Mexicano de Arbitraje 

Médico, celebrada en la 
nueva sede de la CONAMED 

en Acapulco, Guerrero.

para la atención de quejas, gestiones inmediatas, 
mediaciones, conciliación, emisión de laudos, opi-
niones, recomendaciones y dictámenes médicos 
institucionales.

El CMAM realiza dos sesiones anuales, que 
permiten el intercambio y reflexión de experiencias 
que lo retroalimentan en dos sentidos, uno para 
detectar necesidades y programar talleres ope-

rativos orientados a mejorar la calidad de la aten-
ción, y el otro para unificar criterios y políticas en 
materia de arbitraje médico, fortalecer los análisis 
técnico médicos y jurídicos de los casos, así como 
establecer compromisos conjuntos para reforzar 
la capacitación en la materia.

En enero de 2023 se realizó la Primera Sesión 
Extraordinaria del CMAM, durante la cual se dieron  

Figura 14: 

XXXIX Sesión Ordinaria 
del Consejo Mexicano de 
Arbitraje Médico, con sede 
en Villahermosa, Tabasco, 
celebrada el 23 y 24 de febrero.
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Figura 15: 

Firma de Convenios Específicos 
con las Comisiones Estatales.

a conocer las acciones para rejuvenecer a la 
CONAMED durante su proceso de transformación 
con el objetivo de fortalecer las tareas de las áreas 
sustantivas, esto en voz del doctor Jorge Alcocer 
Varela, Secretario de Salud, durante su mensaje 
(Figuras 13 y 14).

El 24 de febrero se realizó la firma del Convenio 
Marco de Colaboración entre la CONAMED y las 
Comisiones Estatales de Conciliación y Arbitraje 
Médico, con lo que se establecieron las bases bajo 
las cuales se fortalecerá el trabajo del Consejo 
Mexicano de Arbitraje Médico, así como la firma 
de Convenios Específicos (Figura 15), con estas 
acciones se afianza y reconoce la rectoría de 
la CONAMED en materia de arbitraje en el país.

La Directiva de la CONAMED agradece el 
trabajo de todo su equipo, directores, subdi-
rectores, jefes de departamento y personal 
de apoyo administrativo; también reconoce 
en especial el trabajo del personal fundador y 
con mayor antigüedad en este organismo, los 
compañeros: Ricardo Landa Reyes (27 años de 
servicio), Erika Torres Molina (27 años de servicio), 
Ricardo Martínez Molina (26 años de servicio), Raúl 
Moctezuma Carrillo (26 años de servicio), Laura 
Elena Peña Bulle Goyri (26 años de servicio), Ve-
rónica Elizabeth Sánchez Rodríguez (26 años de 
servicio), Margarita Gómez Pérez (26 años de ser-
vicio), Miguel Melgoza León (26 años de servicio), 

Virginia Ruiz Gómez (26 años de servicio), Lilian 
Arlette Torrescano Bautista (25 años de servicio), 
Macrina García Martínez (25 años de servicio), 
Mayra Elizabeth Molina Damasio (25 años de 
servicio), Carolina Betancourt Medina (25 años 
de servicio), Lizbeth Castillo González (25 años 
de servicio), Gloria Alma Farías Moreno (24 años 
de servicio), Sol Irene Amezcua Pérez (24 años 
de servicio), Arlette Torres Ordoñez (23 años de 
servicio), Jesús Olivares Villa (23 años de servicio), 
Adrián Rosendo Reyes Rodríguez (23 años de 
servicio), Luis Gabriel Torres Hernández (23 años 
de servicio), Rodolfo Monita Córdova (22 años de 
servicio), María de los Ángeles López Valladares (22 
años de servicio), Martha Estela Arellano González 
(21 años de servicio), Martha Morón Farfán (21 años 
de servicio), Sergio González Barrón (21 años de 
servicio), Sandra Martínez López (21 años de ser-
vicio), María Eugenia Romero Vilchis (20 años de 
servicio), Cintia Judith Rojano Fernández (19 años 
de servicio), Mayra Liceth Serrano Orta (17 años de 
servicio), Juan López Martínez (15 años de servicio), 
Mirian Damacio Obispo (15 años de servicio), José 
Joel Lucero Morales (14 años de servicio), Virginia 
Calera Cervantes (14 años de servicio), Emma Gua-
dalupe Enríquez Bernabé (14 años de servicio), a 
todas y todos muchas gracias, su conocimiento, 
identidad y trabajo constante son reconocidos al 
paso de los años, enhorabuena (Figura 16).
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Figura 16: 

Colaboradores 
de la CONAMED 

con más de 14 
años de servicio.
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El marco de actuación del Consejo 
Mexicano de Arbitraje Médico
The framework for action of the Mexican Council of Medical Arbitration
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INTRODUCCIÓN

En 1996 con un decreto presidencial se crea la Comisión Nacional de Arbitraje Médico 
(CONAMED) con el objeto de «… contribuir a resolver los conflictos suscitados entre 
los usuarios de los servicios médicos y los prestadores de dichos servicios…»1 y a par-
tir de esa fecha se ha logrado construir toda una estructura administrativa exitosa 
encargada de apoyar a los usuarios de los servicios de salud y a los profesionales de 
la salud a dirimir los conflictos que se generan durante la relación médico-paciente.

En este tránsito institucional, un elemento que resalta es la creación de Comisio-
nes Estatales de Arbitraje Médico en los estados del país, siendo la primera, la Comi-
sión Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de Tabasco (CECAMET) en 
1997,2 y, a la fecha de esta publicación, nuestro país cuenta con 28 Comisiones Estata-
les de Arbitraje Médico (CEAM), todas ellas con la misma finalidad que la CONAMED.

Dirimir los conflictos entre pacientes y profesionales de la salud requiere de 
una serie de instrumentos y acciones que hoy se conocen como los mecanismos 
alternativos de solución de controversias o conflictos, que buscan resolver las quejas 
que se presentan entre partes con un problema de interés.3 Con esta base teórica 
es como desarrollan sus actividades las CEAM.

La creación de cada una de estas CEAM no ha sido equiparable entre ellas y de-
pende del fundamento legal con la cual fueron constituidas, y con ello su ámbito de 
competencia, dicha situación no siempre se ha presentado por culpa de los ejecu-
tivos locales, sino de propuestas legislativas, que bajo un ánimo transformador han 
intentado contribuir en la mejora de la atención y resolución de las quejas médicas.

Tomando como referencia la idea del Modelo Mexicano de Arbitraje, (próximo 
a actualizarse), en sentido estricto deberíamos contar con instituciones locales uni-
formes; sin embargo, en la esencia no sucede, algunas autónomas, otras descon-
centradas o descentralizadas; y esto ocasiona que el desarrollo de sus funciones se 
vea mermado en algunos casos por no contar con personal suficiente que atienda 
la demanda en quejas.

El 3 de febrero de 2004, con la publicación en el Diario Oficial de la Federación, 
del Reglamento Interno de la CONAMED, surge la atribución del Comisionado Na-
cional en el artículo 7 fracción XX, para Coordinar la vinculación con las Comisiones 
Estatales de Arbitraje Médico y promover la uniformidad de procedimientos de con-
formidad con el Modelo Mexicano de Arbitraje Médico, lo que dio paso a la creación 
del Consejo Mexicano de Arbitraje Médico (CMAM), en abril del 2002.
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De manera complementaria el marco jurídico 
de actuación de la CONAMED fue progresando y 
el 25 de julio del año 2006 se publicó en el Diario 
Oficial de la Federación, el Reglamento de Proce-
dimientos para la Atención de Quejas Médicas y 
Gestión Pericial de la CONAMED, cuyo contenido 
regula su actuar durante todo el proceso arbitral 
que se inicia con la presentación y admisión de 
una queja, y termina por alguna de las causas 
establecidas en ese Reglamento, comprende las 
etapas conciliatoria y decisoria, además se tramita 
con arreglo a la voluntad de las partes, en estricto 
derecho o en conciencia.

De manera concatenada, el 19 de septiembre 
del año 2006, se reformó el artículo 54 de la Ley 
General de Salud, al puntualizar que: “…Las auto-
ridades sanitarias competentes y las propias ins-
tituciones de salud, establecerán procedimientos 
de orientación y asesoría a los usuarios sobre el uso 
de los servicios de salud que requieran, así como 
mecanismos para que los usuarios o solicitantes 
presenten sus quejas, reclamaciones y sugeren-
cias respecto de la prestación de los servicios de 
salud y en relación a la falta de probidad, en su 
caso, de los servidores públicos. En el caso de las 
poblaciones o comunidades indígenas las autori-
dades sanitarias brindarán la asesoría y en su caso 
la orientación en español y en la lengua o lenguas 
en uso en la región o comunidad…”.

Tomando en cuenta la característica evolutiva 
de Sistema Jurídico Mexicano, tenemos la refor-
ma constitucional del 18 de junio del 2008, que 
instauró el Sistema de Justicia Penal Acusatorio 
e incluyó en el párrafo cuarto del artículo 17 a los 
Mecanismos Alternativos de Solución De Contro-
versias, al señalar que: “Las leyes preverán meca-
nismos alternativos de solución de controversias. 
En la materia penal regularán su aplicación, 
asegurarán la reparación del daño y establece-
rán los casos en los que se requerirá supervisión 
judicial”. La inclusión de estos mecanismos en 
nuestra Carta Magna, implica un cambio cultu-
ral, de manera que, junto a la posición represiva, 
existirá la vía de la justicia alternativa, que viene a 
fortalecer la posición de la víctima y da preferencia 
a la búsqueda de una solución al conflicto.i

Esta reforma no sólo reafirmó el trabajo que ya 
venía realizando la CONAMED desde 1996, sino que 
también transformó la forma de ver a los Mecanis-
mos Alternativos de Solución de Controversias, los 
visualizó a nivel Constitucional y los incrustó en el 
Sistema Jurídico Mexicano como una alternativa 
rápida, transparente, gratuita, sin intermediarios, 
efectiva, sin dilaciones, confidencial y sin necesidad 
de contratar abogados, la cual se vuelve atractiva 
para la población.

Finalmente, el 17 de marzo del 2009 se reformó 
y adicionó la Ley General de Salud, al insertar un 
artículo 51 bis 3 e imponer a los prestadores de 
servicios de salud, a las instancias o instituciones 
de salud que tengan la obligación PARA ATEN-
DER Y RESOLVER EN FORMA OPORTUNA Y 
EFECTIVA, las quejas que los usuarios presenten 
por la atención médica recibida, cuando la solu-
ción corresponda a su ámbito de competencia, 
reforma que da cuerpo a la existencia no sólo de 
la CONAMED, sino también de las Comisiones 
Estatales en el país.

Bajo esta tesitura y tomando en cuenta el an-
damiaje jurídico que existe en el país, se encuen-
tra justificada la necesidad de que la CONAMED 
proponga la actualización, reforma y modificación 
del Modelo Mexicano de Arbitraje, que permita 
avanzar en la homologación de procesos e instau-
ración de un Sistema Nacional de Coordinación 
en la materia, para beneficio de los usuarios de 
servicios médicos y los propios profesionales de 
la salud.

En este documento se presenta un diagnóstico 
del marco de actuación de cada una de las CEAM 
para que sirva como base de un proceso de rein-
geniería legal que aporte, al final del camino, los 
elementos necesarios para la estandarización de 
su actuar, el cual se obtiene de los instrumentos 
jurídicos y normativos públicos de cada entidad 
federativa.

Para ello se revisó la información publicada en 
las páginas web oficiales de cada CEAM y los do-
cumentos legales de su actuación. Se presentan 
fichas técnicas que permiten la comparación de 
sus atribuciones. La información revisada incluye 
las leyes por las que se crea la Comisión Estatal 

i	 http://www.revista.ibd.senado.gob.mx/index.php/PluralidadyConsenso/article/view/369 
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de Arbitraje Médico, la estructura orgánica que 
la conforman, si tienen las atribuciones para 
realizar orientación, gestión inmediata, atención 
de quejas, conciliación, arbitraje y dictámenes 
médico institucionales, y en caso de realizarlos se 
establece la base legal en que se fundamenta el 
poder realizar estos procedimientos. Asimismo, se 
incluye si cuentan con la atribución para formular 
u opinar acerca de iniciativas sobre reformas de 
ley en la materia.

A través del marco normativo de las CEAM se 
realizó un análisis documental de los fundamentos 
legales, atribuciones y facultades que tienen cada 
una de las 28 comisiones existentes en el país. La 
información que a continuación se presenta servirá 
para la estandarización de los mecanismos alterna-
tivos para la solución de controversias emanadas 
de la relación, paciente, profesional e instituciones 
de salud, así como para rediseñar las funciones de 
las CEAM en el marco de su competencia.
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Tabla 1: Ficha técnica Aguascalientes.4
Comisión Estatal de Arbitraje Médico para el Estado de Aguascalientes (COESAMED)

Marco normativo 
específico

LEY QUE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE AGUASCALIENTES. Publicada: 1 de 
agosto de 1999, Última reforma 2 de enero de 2012
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO. Publicado el 15 de enero de 2001, última 
reforma 20 septiembre de 2010

Estructura orgánica •	 Un consejo
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado;
•	 Un subcomisionado médico
•	 Las unidades administrativas que determinen su 

reglamento interno
1.	 Dirección de Área Médica
2.	 Dirección de Área Jurídica
3.	 Una Jefatura Administrativa
4.	 Una Jefatura de Comunicación Social y Relaciones 

Públicas
5.	 Jefatura de Orientación y Quejas

LCCEMEA Artículo 6º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la COESAMED contará con:
I.- 	 Un consejo;
II.- 	 Un comisionado;
III.- 	 Un subcomisionado;
IV.- 	 Un subcomisionado médico; y
V.- 	 Las unidades administrativas que determinen su 

reglamento interno.

REGLAMENTO INTERNO. Artículo 5 º.-.
I.- 	 Dirección de Área Médica
II.- 	 Dirección de Área Jurídica
III.- 	 Una Jefatura Administrativa
IV.- 	 Una Jefatura de Comunicación Social y Relaciones 

Públicas
V.- 	 Jefatura de Orientación y Quejas

Atribuciones para:

Orientación Artículo 9º.- La COESAMED tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XI.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional

Gestión REGLAMENTO DE PROCEDIMIENTOS PARA LA ATENCIÓN DE QUEJAS MÉDICAS Y GESTIÓN PERICIAL DE LA COMISIÓN 
ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE AGUASCALIENTES
Artículo 4º.- Para el cumplimiento de sus objetivos, en términos de su decreto y del presente reglamento, la COESAMED 
realizará las siguientes acciones: 
III. Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos, o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía

Queja Artículo 9º.- La COESAMED tendrá las siguientes atribuciones
II.- Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad en la 
prestación o negativa de prestación de servicios a que se refiere el artículo 4º. de esta Ley;
III.- Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación con las 
quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como investigar 
las posibles irregularidades en la prestación o negativa de prestación de servicios médicos, y en general practicar todas las 
diligencias que le correspondan

Conciliación Artículo 9º.- La COESAMED tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir para conciliar, con celeridad y buena fe, conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por alguna de 
las causas que se mencionan: a).- Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio médico; b).- Probables 
casos de negligencia o impericia con consecuencia en la salud del usuario; c).- Aquellas relacionadas con la fase retributiva 
de la prestación de servicios; y d).- Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje
Artículo 9º.- La COESAMED tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos
sobre sus derechos y obligaciones;
V.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje
XII.- Conocer y dar seguimiento de sus resoluciones y laudos

Dictámenes/pericial
Artículo 9º.- La COESAMED tendrá las siguientes atribuciones:
IX.- Elaborar los dictámenes técnicos y los peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la 
procuración e impartición de justicia;

Formular reformas NO
Opinar reformas NO
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Tabla 2: Ficha técnica Baja California.5
Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Baja California (CAMEBC)

Marco normativo específico LEY DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA Publicada: 2 de marzo de 2009, 
Última reforma 12 de octubre de 2013
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA. Publicado 21 
diciembre 2018

Estructura orgánica •	 Una Junta Directiva;
•	 Un secretario técnico
•	 Los órganos técnicos siguientes:

a). - Un Consejo; b). Un Comité Consultivo de Peritos; y,
•	 Las unidades administrativas que determinen su 

reglamento interno Dirección de Área Médica
1.	 Una Coordinación de Administración, y
2.	 Una Coordinación de Conciliación

LCAMEBC ARTÍCULO 8 º. - Para el cumplimiento de sus 
atribuciones, la CAME contará con la siguiente estructura: 
I.- 	 Una Junta Directiva;
II.- 	 Un secretario técnico
III.- 	 Los órganos técnicos siguientes:

a). - 	Un Consejo;
b). - 	Un Comité Consultivo de Peritos; y,

IV.- Las unidades administrativas que determinen su 
reglamento interno.

REGLAMENTO INTERNO. Artículo 57 º.- La CAME, para el 
mejor cumplimiento de sus funciones y atribuciones que 
le confiere la Ley, contará con las siguientes unidades 
administrativas,
adscritas directamente al secretario técnico:
I. 	 Una Secretaría Técnica, denominada Comisión 

Estatal;
II. 	 Una Coordinación de Administración, y
III. 	 Una Coordinación de Conciliación

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 7 º.- La CAME tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Brindar asesoría e información a los usuarios sobre sus derechos y obligaciones;
XI.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios de salud 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional; y

Gestión Sin atribuciones
Queja Artículo 7 º.- La CAME tendrá las siguientes atribuciones:

II.- Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios por la posible irregularidad en la prestación o 
negativa de prestación de servicios en contra de los prestadores;
III.- Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios de salud y los usuarios en relación con 
las quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como 
practicar las diligencias que correspondan;

Conciliación
Artículo 7 º.- La CAME tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios de salud por 
alguna de las causas que se mencionan:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio;
b) Probables casos de negligencia o impericia con consecuencia en la salud del usuario;
c) La negación del servicio; y
d) Las demás que sean acordadas por el Consejo;

Arbitraje ARTÍCULO 7 º.- La CAME tendrá las siguientes atribuciones:
V.- Constituirse en árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al 
arbitraje;
XII.- Conocer y dar seguimiento de sus resoluciones y laudos; 

Dictámenes/pericial
Artículo 7 º.- La CAME tendrá las siguientes atribuciones:
VI.- Emitir opiniones técnicas sobre las quejas de que conozca; 
IX.- Hacer del conocimiento de la autoridad competente la probable comisión de un delito, cuando así se desprenda de 
algún peritaje realizado por el Comité Consultivo de Peritos;

Formular reformas
LEY DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
Artículo 12 º.- La Junta Directiva tendrá las siguientes atribuciones y obligaciones:
VI.- Aprobar y presentar ante el titular del Poder Ejecutivo para su expedición, el Proyecto de Reglamento Interno de la 
CAME y sus reformas, así como autorizar los manuales administrativos necesarios para su operación y las modificaciones 
que procedan;

 Opinar reformas
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
Artículo 60 º.- La Coordinación de Administración dependerá directamente del Secretario Técnico, y contará con el personal 
administrativo que, de acuerdo a las necesidades y presupuesto asignado a la CAME le permita, teniendo como atribuciones:
VII. Auxiliar en la revisión y corrección de los anteproyectos de creación y reforma de normas institucionales, o de 
cualquier otra cuestión de su competencia que se considere pertinente presentar a la Junta Directiva para su discusión 
y aprobación;
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Tabla 3: Ficha técnica Baja California Sur.6
Comisión de Mediación, Conciliación y Arbitraje Médico Para el Estado de Baja California Sur (COCAMBCS)

Marco normativo 
específico

LEY DE LA COMISIÓN DE MEDIACIÓN, CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA SUR. 
Publicada: 31 de agosto de 2019
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN DE MEDIACIÓN, CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE BAJA 
CALIFORNIA SUR. Publicado el 25 de octubre de 2019

Estructura orgánica •	 Un comisionado o comisionada;
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Un representante de la Secretaria de Salud 
•	 Un representante de la Secretaría de Educación Pública en 

el estado 
•	 Un representante de la Contraloría General del Estado,
	 Las unidades administrativas que determinen su 

reglamento interno.
1.	 Un director médico;
2.	 Un administrador general;
3.	 Módulo de atención integrado por:

a) 	 Un profesional de la medicina; y
b) 	 Un licenciado en derecho;

4.	 Dos asesores:
a) 	 Un profesional de la medicina, que deberá cumplir 

con los requisitos previstos del artículo 23º de la Ley; 
b) 	 Un licenciado en derecho, que deberá cumplir con 

los requisitos previstos del artículo 24º de la Ley;

LCMCAMBCS ARTÍCULO 8°.- La Comisión, para el desarrollo y el 
cumplimiento de sus atribuciones, contará con un Órgano de 
Gobierno denominado Comité Técnico, el cual se integrará de la 
siguiente manera: 
I.- 	 El comisionado o comisionada;
II.- 	 El subcomisionado o subcomisionada;
III.- 	 El titular de la Secretaria de Salud, o en su caso un 

representante; 
IV.- 	 El titular de la Secretaría de Educación Pública en el 

estado, o en su caso un represente, y 
V.- 	 El titular de la Contraloría General del estado, o en su caso 

un representante. 
REGLAMENTO INTERNO. Artículo 20 º.- Para el buen 
desempeño de sus funciones la Comisión contará con el 
siguiente personal, quienes dependerán jerárquicamente del 
comisionado(a):
I.- 	 Un subcomisionado(a) jurídico;
II.- 	 Un director médico;
III.- 	 Un administrador general;
IV.- 	 Módulo de atención integrado por:

a) 	 Un profesional de la medicina; y
b) 	 Un licenciado en derecho;

V.- 	 Dos asesores:
a) 	 Un profesional de la medicina, que deberá cumplir 

con los requisitos previstos del artículo 23º de la Ley; 
b) 	 Un licenciado en derecho, que deberá cumplir con los 

requisitos previstos del artículo 24º de la Ley;
VI.-	 Auxiliar administrativo;
VIII.- 	Mensajero y chofer;
IX.- 	 Dos secretarias; y

a)	 Una para apoyo del comisionado(a)
b)	 Una para apoyo del subcomisionado(a)

Atribuciones para:

Orientación
ARTÍCULO 7 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y obligaciones:
I.- Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios de salud sobre sus derechos y obligaciones;
XIV.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios de salud prestados 
por quienes carecen de título o cédula profesional;

Gestión
REGLAMENTO DE PROCEDIMIENTOS PARA LA PRESENTACIÓN DE QUEJAS DE LA COMISIÓN DE MEDIACIÓN, CONCILIACIÓN Y 
ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA SUR
Artículo 10 º.- Cuando la solicitud del usuario pueda ser resuelta a través de orientación, asesoría o gestión inmediata, la Comisión 
procederá a desahogarla de forma inmediata y gratuitamente, al igual que todos sus trámites de procedimiento

Queja
ARTÍCULO 7 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y obligaciones:
IIº.- Recibir quejas e inconformidades de los usuarios, investigar y analizar presuntas irregularidades en la atención o negativa de 
prestación de servicios de salud, emitir opiniones al respecto, dictaminando técnicamente los casos de posible responsabilidad;
XIIIº.- Otorgar a los usuarios asesoría respecto de los trámites a realizar con motivo de su queja;

Conciliación
ARTÍCULO 7 °.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y obligaciones: 
III.- Intervenir en amigable composición para mediar y conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios de salud por 
alguna de las causas que se mencionan:
a) Probable negativa derivada de la prestación del servicio de salud;
b) Probables casos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario, y
c) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo.

Arbitraje
ARTÍCULO 7 °.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y obligaciones: 
IV.- Fungir como árbitro y pronunciar laudos arbitrales que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje;
VII.- Ejercer sus funciones propias del arbitraje y pronunciar el laudo arbitral que corresponda cuando el usuario y el prestador del 
servicio acepten expresamente someterse al arbitraje; 

Dictámenes/pericial
ARTÍCULO 7 °.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y obligaciones: 
V.- Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia

Formular reformas NO
Opinar reformas NO
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Tabla 4: Ficha técnica Campeche.7
Comisión de Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de Campeche (CCAMECAM)

Marco normativo 
específico

LEY DE LA COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE CAMPECHE. Publicada: 12 de octubre de 
2009, última reforma 13 de octubre de 2016
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE CAMPECHE. 
Publicado el 30 de junio de 2017

Estructura orgánica •	 Un Consejo;
•	 Un comisionado;
•	 Un subcomisionado médico;
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Un coordinador administrativo;
•	 Un subdirector de conciliación;
•	 Una Unidad de Orientación y Gestión;
•	 Una Unidad de Transparencia;
•	 Una Unidad de Capacitación;
•	 Una Unidad de Asuntos Jurídicos;
•	 Una Unidad de Arbitraje; y

LCCAECAM ARTÍCULO 5 º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión de Conciliación y Arbitraje Médico del 
Estado de Campeche contará con:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un subcomisionado médico;
IV. 	 Un subcomisionado jurídico;
V. 	 Un coordinador administrativo;
VI. 	 Un subdirector de conciliación;
VII. 	 Una Unidad de Orientación y Gestión;
VIII. 	 Una Unidad de Transparencia;
IX. 	 Una Unidad de Capacitación;
X. 	 Una Unidad de Asuntos Jurídicos;
XI. 	 Una Unidad de Arbitraje; y
XII. 	 Las unidades administrativas que determinen su 

reglamento interno

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado, para el cumplimiento de su objeto, tendrá las siguientes atribuciones:
I. Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XIII. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional; 

Gestión
Reglamento de Procedimientos para la Atención de Quejas Médicas y Gestión Pericial de la Comisión de Arbitraje 
Médico del Estado de Campeche.
Artículo 4º.- Para el cumplimiento de su objeto, en términos de su acuerdo y del presente reglamento, la CEAMED realizará 
las siguientes acciones:
III. Gestionará la atención inmediata de los usuarios, cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos, o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía;

Queja
Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado, para el cumplimiento de su objeto, tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que le presenten los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad en la 
prestación o negativa de prestación de servicios a que se refiere el Artículo 3° del presente ordenamiento legal, practicando 
las diligencias correspondientes para dilucidar tales quejas;
III. Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación con las 
quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como practicar 
las diligencias que correspondan; 
VI. Emitir opiniones sobre:
a). Las quejas que conozcan, y

Conciliación
Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado, para el cumplimiento de su objeto, tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por alguna 
de las siguientes causas:
a). Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio,
b). Probables casos de negligencia con consecuencias en la salud del usuario, y
c). Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje ARTÍCULO 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado, para el cumplimiento de su objeto, tendrá las siguientes 
atribuciones:
V. Fungir como árbitro y pronunciar las resoluciones correspondientes cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado, para el cumplimiento de su objeto, tendrá las siguientes atribuciones:
IX. Proporcionar en la medida de sus posibilidades los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las 
autoridades encargadas de la procuración e impartición de justicia;

Formular reformas NO
Opinar reformas NO
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Tabla 5: Ficha técnica Chiapas.8
Comisión Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de Chiapas (CECAM)

Marco normativo 
específico

LEY QUE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE CHIAPAS. Publicada: 18 
de diciembre de 2003, última reforma 29 de noviembre de 2017
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE CHIAPAS. 
Publicado el 11 de octubre de 2006

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado estatal
•	 (Sólo uno) Los subcomisionados estatales que determine 

el estatuto orgánico, atendiendo a las necesidades del 
organismo y su disponibilidad presupuestal;

•	 Las unidades administrativas que determine el 
reglamento interno; y
a)	 El personal profesional técnico y administrativo que 

se determine en su organigrama y presupuesto.
	 Una Unidad de Apoyo Administrativo y
b)	 Delegaciones regionales

LCCECAMEC: Artículo 13 º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión estará conformada por:
I. 	 Un Consejo
II. 	 Un comisionado estatal
III. 	 Los subcomisionados estatales que determine el 

estatuto orgánico, atendiendo a las necesidades del 
organismo y su disponibilidad presupuestal;

IV. 	 Las unidades administrativas que determine el 
reglamento interno; y

V. 	 El personal profesional técnico y administrativo que se 
determine en su organigrama y presupuesto.

REGLAMENTO: 
Artículo 6 º.- Para el cumplimiento de sus atribuciones, la 
Comisión estará conformada por los siguientes órganos:
I.	 Un Consejo;
II.	 Un comisionado estatal:
III.	 Un subcomisionado estatal;
IV.	 Una Unidad de Apoyo Administrativo y
V.	 Delegaciones regionales.

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 12 º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
III. Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y 
obligaciones;
XIV.-Orientar a prestadores de atención médica sobre la conveniencia de formación y actualización permanente de los 
recursos humanos, así como la obligatoriedad del reconocimiento y registro profesional correspondiente;

Gestión
Reglamento de Procedimientos para la Atención de Quejas Médicas y Gestión Pericial de la Comisión Estatal de 
Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de Chiapas.
Artículo 4º.- Para el cumplimiento de su objeto en términos de su ley de creación y del presente reglamento, la Comisión 
Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de Chiapas realizará las siguientes acciones:
III. Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía;

Queja

Artículo 12 º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Recibir, atender e investigar las quejas entre usuarios y prestadores de atención médica;
V. Recibir toda la información y pruebas que aporten los usuarios, o prestadores de los servicios médicos, en relación con la 
queja planteada;
VI. Requerir a los usuarios y prestadores de atención medica las pruebas que se consideren necesarias para dilucidar la 
queja;
VII. Practicar toda y cada una de las diligencias que sean necesarias para resolver la queja que se le plantee;
X.-Emitir opiniones técnicas sobre las quejas que conozca, así como intervenir de oficio en cualquier otra cuestión que se 
considere de interés general en la esfera de su competencia:

Conciliación

Artículo 12 º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
VIII. Proponer a las partes un arreglo armonioso para solucionar las desavenencias derivadas de la prestación de 
servicios de atención médica, a través de una recomendación, por las causas siguientes:
a)	 Probables actos u omisiones derivados de la prestación de los servicios;
b) 	 Probables casos de omisión, negligencia e impericia con consecuencia en la salud del usuario; y
c) 	 Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje
Artículo 12 º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
IX.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al proceso 
arbitral;

Dictámenes/pericial
Artículo 12 º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
XII.-Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración 
e impartición de justicia;

Formular reformas NO
Opinar reformas NO
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Tabla 6: Ficha técnica Chihuahua.
Comisión de Conciliación y Arbitraje Médico para el Estado de Chihuahua (COCAM-CHIH)

Marco normativo 
específico

ACUERDO DE CREACIÓN COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE CHIHUAHUA. 
Publicada: 12 de agosto de 2015
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE CHIHUAHUA. 
Publicado 9 de marzo de 2019

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado,
•	 Un subcomisionado médico
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno

1.	 Auxiliar del subcomisionado médico;
2.	 Auxiliar del subcomisionado jurídico; y
3.	 Unidad de Apoyo Administrativo

LCAMEBC ARTÍCULO 8 º.- ARTÍCULO 5º.- Para el 
cumplimiento de las funciones, la COCAM-CHIH se integrará 
por:
I.	 El Consejo;
II.	 El comisionado, subcomisionado médico y 

subcomisionado jurídico; 
III.	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno
REGLAMENTO INTERNO. Artículo 2 º.- Para el cumplimiento 
de sus funciones la Comisión contará con:
l. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un subcomisionado médico;
IV. 	 Un subcomisionado jurídico; y
V. 	 Las unidades administrativas siguientes:

a) 	 Auxiliar del subcomisionado médico;
b) 	 Auxiliar del subcomisionado jurídico; y
c) 	 Unidad de Apoyo Administrativo

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 8 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
l. Proporcionar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y 
obligaciones;

Gestión Sin atribuciones

Queja

Artículo 8 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad en la 
prestación o negativa de los servicios; atendiendo a mejorar la prestación del servicio en beneficio del paciente;
III. Recibir o en su caso requerir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los 
usuarios con relación a las quejas planteadas, así como investigar las posibles irregularidades en la prestación o negación 
de los servicios médicos, y en general, practicar todas las diligencias que le correspondan;
VI. Emitir recomendaciones y acuerdos de las quejas sobre acciones u omisiones que se sometan a su conocimiento;

Conciliación

Artículo 8 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Intervenir para conciliar a las partes, con celeridad y buena fe, en los conflictos derivados de la prestación de los 
servicios médicos por algunas de las causas que se mencionan:
a) Por probables actos u omisiones, derivados de la prestación del servicio, así como los presuntos actos de mala práctica 
con consecuencia en la salud de los usuarios. b) Por probables casos de negligencias, impericias o imprudencia con 
consecuencia en la salud del usuario. c) Por las causas que sean determinadas por el Consejo

Arbitraje

Artículo 8 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje, 
en los casos que no intervenga o conozca la autoridad judicial;
XI. Dar seguimiento al resultado de los laudos dictados en arbitraje;
XII. Dejar a salvo los derechos de las partes para que acudan ante la autoridad judicial para la ejecución de laudos 
incumplidos; y

Dictámenes/pericial
Artículo 8 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IX. Elaborar los dictámenes técnicos y peritajes que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia;

Formular reformas NO

Opinar reformas NO
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Tabla 7: Ficha técnica Coahuila.9
Comisión Coahuilense de Conciliación y Arbitraje Médico (COCCAM)

Marco normativo específico LEY DE LA COMISIÓN COAHUILENSE DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE COAHUILA DE ZARAGOZA. 
Publicada: 12 de abril de 2013
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN COAHUILENSE DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO. Publicado el 29 de mayo de 2015

Estructura orgánica •	 Un Consejo General;
•	 Un comisionado
•	 Una Subcomisión General Jurídica 
•	 Una Subcomisión Médica
•	 Una Subcomisión Administrativa;
•	 Un contralor interno;
•	 Las unidades administrativas y demás áreas técnicas que 

acuerde el Consejo General.
1.	 Dirección de Conciliación;
2.	 Dirección de Arbitraje;
3.	 Dirección de Control de Gestión, y
4.	 Coordinación de Planeación y Logística

LCCCAMECZ ARTÍCULO 70 º.-
La Comisión estará integrada por:
I. 	 Un Consejo General;
II. 	 Un comisionado o comisionada;
III. 	 Una Subcomisión General Jurídica, Una Subcomisión Médica 

y una Subcomisión Administrativa;
IV. 	 Un contralor interno;
V. 	 Las unidades administrativas y demás áreas técnicas que 

acuerde el Consejo General. 
REGLAMENTO INTERNO. Artículo 4º.- Para el desempeño y 
cumplimiento de las atribuciones que corresponden a la Comisión, 
su estructura se compone de las unidades administrativas 
siguientes:
I. 	 Consejo General;
II. 	 Comisionado, quien presidirá el Consejo y será el titular de la 

Comisión;
III. 	 Subcomisión General Jurídica; Subcomisión Médica y 

Subcomisión
Administrativa;
IV. 	 Contralor interno;
V. 	 Dirección de Conciliación;
VI. 	 Dirección de Arbitraje;
VII. 	 Dirección de Control de Gestión, y
VIII. 	 Coordinación de Planeación y Logística

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 68 º.-
Son atribuciones de la Comisión:
I. Difundir los derechos y obligaciones en la relación médico-paciente;
XVIII. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos prestados por 
quienes carecen de título o cédula profesional; 

Gestión
REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 19 º.- La Dirección de Conciliación de la Comisión se encargará de lo siguiente:
IX. Implementar los mecanismos necesarios para dar solución a los conflictos como parte fundamental de la conciliación a través de 
gestión inmediata con los prestadores de servicios de salud y orientación suficiente a los usuarios de servicios de salud;

Queja

Artículo 68 º.-
Son atribuciones de la Comisión:
III. Recibir, investigar y atender las quejas que formulen los usuarios de los servicios médicos cuando se aduzca la mala práctica, 
negativa del servicio o cualquier otra que constituya una atención médica inadecuada;
IV. Recibir la información y las pruebas que aporten los prestadores y los usuarios de los servicios médicos con relación a las quejas presentadas;

Conciliación
Artículo 68 º.-
Son atribuciones de la Comisión:
X. Intervenir para conciliar las diferencias o controversias derivadas de la prestación de servicios médicos públicos y privados;

Arbitraje
Artículo 68 º.-
Son atribuciones de la Comisión:
XII. Desahogar las audiencias entre los usuarios y los prestadores de servicios médicos y, en su caso, proponer a las partes la suscripción 
de los convenios de arreglo o de arbitraje que correspondan;
XIII. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje; 

Dictámenes/pericial

Artículo 68 º.-
Son atribuciones de la Comisión:
XIV. Emitir los dictámenes, peritajes, apreciaciones u opiniones técnico médicas, sobre aquellos asuntos relacionados exclusivamente 
a una queja médica formalizada y radicada en la Comisión. La Comisión, previo acuerdo del Consejo General o suscripción de convenio 
de colaboración institucional, podrá colaborar en la emisión de estos instrumentos con las autoridades competentes; 

Formular reformas LEY DE LA COMISIÓN COAHUILENSE DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE COAHUILA DE ZARAGOZA
Artículo 68 º.-
Son atribuciones de la Comisión:
IX. Elaborar los proyectos de reformas de ley que se estimen necesarios para salvaguardar el derecho a la protección de salud en el 
estado, así como emitir reglamentos, circulares, acuerdos o disposiciones necesarias para el cumplimiento de su objeto;

REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN COAHUILENSE DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO
Artículo 5 º.- El Consejo General es el órgano supremo de autoridad de la Comisión; su integración y atribuciones se encuentran 
establecidas en los artículos 71º y 73º de la Ley; corresponde al consejo el ejercicio de las siguientes facultades:
II. Analizar y, en su caso, aprobar el reglamento interno de la Comisión, los proyectos de reforma de la ley, modificación o 
publicación del reglamento, manual de organización y procedimientos;

Opinar reformas NO
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Tabla 8: Ficha técnica Colima.10
Comisión Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico para el Estado de Colima. (COESCAMED)

Marco normativo 
específico

LEY DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE COLIMA. Publicada: 24 de 
mayo de 2008, última reforma 22 de julio de 2008

Estructura orgánica •	 Un Consejo;
•	 Un comisionado;
•	 Dos subcomisionados; uno médico y otro jurídico;
•	 Módulo de Atención integrado por:

a)	 un médico
b)	 un abogado
c)	 una trabajadora social, y

LCECAMEC ARTÍCULO 13 º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión se integrará por:
I.- 	 Un Consejo;
II.- 	 Un comisionado;
III.- 	 Dos subcomisionados; uno médico y otro jurídico;
IV.- 	 Módulo de Atención integrado por:

a). - un médico
b). - un abogado
c). - una trabajadora social, y

V.- 	 Las unidades administrativas que determine su 
reglamento interno

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
II.- Proporcionar asesoría médico-legal, e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus 
derechos y obligaciones en la materia;
XVI.- Orientar a los prestadores de atención médica sobre la conveniencia de formación y actualización permanente de 
los recursos humanos, así como la obligatoriedad del reconocimiento y registro profesional correspondiente;
XVII.- Asesorar técnicamente a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de 
servicios de salud prestados por quienes carecen de título y cédula profesional y proceder en términos de la fracción XIV;
XIX.- Promover que en los hospitales, sanatorios y consultorios médicos se difundan las funciones y actividades de la 
comisión;

Gestión
Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
XX.- Intervenir ante la negativa de prestación del servicio médico a que se tenga derecho;

Queja

Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V.- Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación con 
las quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como 
investigar las posibles irregularidades en la prestación o negativa de prestación de servicios médicos;
IX.- Emitir opiniones técnicas sobre las quejas de que conozca, así como intervenir de oficio en cualquier otra cuestión que 
se considere de interés general en la esfera de su competencia;

Conciliación

Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
VI.- Coadyuvar con celeridad y buena fe en la solución de conflictos derivados de la prestación de servicios médicos a 
través de los procedimientos alternativos por alguna de las siguientes causas:
a). - Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio médico;
b). - Probables casos de mala praxis, negligencia o impericia, con consecuencias en la salud del usuario;
c). - La negación del servicio, y
d). - Aquellas otras que acuerde el Consejo de la Comisión;
VIII.- Desahogar las audiencias entre los usuarios y los prestadores de servicios médicos y proponer la suscripción de 
convenios que resuelvan las controversias suscitadas por la atención médica;

Arbitraje

Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
VII.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que corresponden cuando las partes se sometan expresamente a su 
jurisdicción;
XXII.- Dar seguimiento a sus resoluciones, recomendaciones, opiniones técnicas, convenios y laudos;

Dictámenes/pericial
Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
XIII.- Coadyuvar en la elaboración de los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades 
encargadas de la procuración e impartición de justicia;

Formular reformas Artículo 19 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
XXIII.- Proponer al Ejecutivo del Estado los proyectos de reformas que aprobados por el Consejo que se estimen 
necesarias para salvaguardar el derecho a la protección de salud en la entidad, y

Opinar reformas NO
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Tabla 9: Ficha técnica Estado de México.11
Comisión de Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de México (CCAMEM)

Marco normativo 
específico

ACUERDO DEL EJECUTIVO DEL ESTADO POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE 
MÉXICO. Publicada: 12 de febrero de 1998, última modificación 2 de junio de 2021
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE MÉXICO 11 de 
octubre de 2018., Última reforma 2 de junio de 2021

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado,
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno
a)	 Subcomisión de Recepción y Seguimiento de 

Quejas
b)	 Subcomisión de Conciliación, Arbitraje e Igualdad 

de Género.
c)	 Unidad de Calidad en el Servicio Médico
d)	 Unidad de Peritajes
e)	 Delegación Naucalpan
f)	 Delegación Texcoco
g)	 Delegación Ixtapan de la Sal
h)	 Unidad de Apoyo Administrativo

ACCAMEM Artículo 5 º.- Para dar cumplimiento a sus 
atribuciones, la Comisión contará con:
I 	 Un Consejo; 
II.	 Un comisionado; y
III 	 Las unidades administrativas que se determinen en 

su reglamento interior

REGLAMENTO INTERNO. Artículo 6 º.- Para el 
estudio, planeación y despacho de los asuntos de su 
competencia, el comisionado se auxiliará de las unidades 
administrativas básicas siguientes:
I. 	 Subcomisión de Recepción y Seguimiento de Quejas
II. 	 Subcomisión de Conciliación, Arbitraje e Igualdad de 

Género
III. 	 Unidad de Calidad en el Servicio Médico
IV. 	 Unidad de Peritajes
V. 	 Delegación Naucalpan
VI. 	 Delegación Texcoco
VII. 	 Delegación Ixtapan de la Sal
VIII. 	Unidad de Apoyo Administrativo

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
I. Brindar asesoría médico-legal e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y 
obligaciones en la materia;
XI. Otorgar a los usuarios asesoría respecto de los trámites a realizar con motivo de su queja;

Gestión

MANUAL GENERAL DE ORGANIZACIÓN COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE MÉXICO 
SUBCOMISIÓN DE RECEPCIÓN Y SEGUIMIENTO DE QUEJAS 
OBJETIVO:
Establecer las políticas, normas y mecanismos que coadyuven en la recepción y seguimientos de quejas, así como las 
actividades encaminadas a atender y resolver las inconformidades derivadas de la prestación de los servicios de salud.
FUNCIONES:
Intervenir, realizando gestiones inmediatas, entre la o el usuario o sus representantes y las o los prestadores de los 
servicios de salud para resolver las inconformidades entre ambas partes.

Queja
Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios en contra de prestadores de servicios médicos 
por supuestas irregularidades en su prestación o por la negativa a otorgarlos;

Conciliación

Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de los servicios médicos por 
alguno de los supuestos siguientes:
a)	 Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio médico
b)	 Probables casos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario
c)	 Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje
Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones: 
V. Fungir como árbitro y pronunciar el laudo que corresponda cuando el usuario y el prestador del servicio médico 
acepten expresamente someterse al arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
VIII. Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades judiciales o el Ministerio 
Público; en términos de los convenios que para tal efecto se celebren

Formular reformas MANUAL GENERAL DE ORGANIZACIÓN COMISIÓN DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE MÉXICO
OFICINA DEL COMISIONADO
FUNCIONES:
Elaborar y presentar al Consejo para su aprobación, los instrumentos y demás disposiciones internas que regulen el 
funcionamiento de la Comisión, proponiendo las reformas que, en su caso, se deben realizar.

Opinar reformas NO
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Tabla 10: Ficha técnica Guanajuato.12
Comisión Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico de Guanajuato (CECAMED)

Marco normativo 
específico

DECRETO GUBERNATIVO NÚMERO 30, MEDIANTE EL CUAL SE REESTRUCTURA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE 
MÉDICO, Y CAMBIA SU DENOMINACIÓN A COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO. Publicada: 
24 de mayo de 2013
DECRETO GUBERNATIVO NÚMERO 67, MEDIANTE EL CUAL SE EXPIDE EL REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN 
ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO. Publicado 27 de diciembre de 2013

Estructura orgánica •	 Un Consejo Directivo
•	 Un comisionado,
•	 Un subcomisionado médico
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Una Dirección Administrativa; y
•	 Un Órgano Interno de Control

LCAMEBC Artículo 9 º.- El gobierno y administración de la 
CECAMED estará a cargo de un Consejo Directivo y de un 
comisionado, respectivamente. 

REGLAMENTO INTERNO. Artículo 17 º.- Para el ejercicio de 
sus atribuciones y funciones la CECAMED contará con la 
siguiente estructura administrativa: 
I. 	 Despacho del comisionado;
II. 	 Subcomisión Médica;
III. 	 Subcomisión Jurídica;
IV. 	 Dirección Administrativa; y
V. 	 Órgano Interno de Control

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 4º.- La CECAMED tendrá las siguientes facultades:
I. Asesorar e informar a los usuarios y a los prestadores de servicios de salud sobre sus derechos y obligaciones;
VIII. Ofrecer servicios de capacitación en la materia;
XII. Promover y proponer programas preventivos en materia de prestación de servicios de salud;

Gestión
Artículo 4º.- La CECAMED tendrá las siguientes facultades:
II. Gestionar ante los prestadores de servicios de salud la atención oportuna e inmediata de los usuarios cuando la 
inconformidad sea susceptible de ello;

Queja

Artículo 4º.- La CECAMED tendrá las siguientes facultades:
III. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de servicios de salud por la posible irregularidad 
en la prestación o negativa de dichos servicios y desahogar el procedimiento en los términos del Reglamento de 
Procedimientos para la Atención y Resolución de Quejas;

Conciliación
Artículo 4º.- La CECAMED tendrá las siguientes facultades:
IV. Intervenir imparcialmente como instancia conciliadora para la atención de las quejas derivadas de la prestación 
de servicios de salud, aplicando los medios alternos de solución de controversias como la amigable composición, la 
mediación y la conciliación;

Arbitraje Sin atribuciones

Dictámenes/pericial Sin atribuciones

Formular reformas Artículo 29 º.- El comisionado tendrá las siguientes facultades:
X. Elaborar y someter a la aprobación del Consejo Directivo el proyecto de Reglamento Interior, del Reglamento 
de Procedimientos para la Atención y Resolución de Quejas y demás disposiciones internas que regulen el 
funcionamiento de la CECAMED, así como sus reformas;

Opinar reformas NO
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Tabla 11: Ficha técnica Guerrero.13
Comisión Estatal de Arbitraje Médico del Estado de Guerrero

Marco normativo 
específico

DECRETO POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO COMO ÓRGANO DESCONCENTRADO DE 
LA SECRETARÍA DE SALUD. Publicada: 19 de octubre de 1999

REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE GUERRERO. Publicado el 21 
de noviembre de 2000

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Un subcomisionado médico
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno
1.	 Una Unidad de Procedimiento Operativo que 

contará con:
a. 	 Un Área de Orientación y Quejas;
b. 	 Un Área de Conciliación;
c. 	 Un Área de Arbitraje.

2.	 Una Unidad de Investigación, Compilación, 
Seguimiento y Cómputo.

3.	 Una Unidad de Administración.
4.	 Una Unidad de Comunicación Social, Relaciones 

Públicas y Educación Continua.

DECRETO DE CREACIÓN
Artículo 5º.- Para el cumplimiento de sus funciones, la 
Comisión Estatal contará con:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un equipo formado por un médico y un licenciado en 

derecho; y
IV. 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno 
REGLAMENTO INTERNO. Artículo 5º.- Para el despacho de 
los asuntos que le corresponden a la Comisión, se
contará con el apoyo de las siguientes unidades 
administrativas y áreas de apoyo:
I. 	 Una Unidad de Procedimiento Operativo que contará con:

a. 	 Un Área de Orientación y Quejas;
b. 	 Un Área de Conciliación;
c. 	 Un Área de Arbitraje

II. 	 Una Unidad de Investigación, Compilación, 
Seguimiento y Cómputo

III. 	 Una Unidad de Administración
IV. 	 Una Unidad de Comunicación Social, Relaciones 

Públicas y Educación Continua
Atribuciones para:

Orientación
Artículo 4º.- La Comisión estatal tendrá las siguientes atribuciones:
I. Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XII. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional; y

Gestión Sin atribuciones
Queja Artículo 4º.- La Comisión estatal tendrá las siguientes atribuciones:

II. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de servicios médicos por posible irregularidad en la 
negativa de prestación de servicios a los que se refiere el artículo 3º de este decreto;
III. Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación con las 
quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como practicar 
las diligencias que correspondan;
VI. Emitir opiniones sobre las quejas que se conozcan, así como intervenir de oficio en cualquier otra cuestión que se 
considere de interés general en la esfera de su competencia;

Conciliación

Artículo 4º.- La Comisión estatal tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por 
alguna de las causas que se mencionan:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio;
b) Probables actos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario; y
c) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje
Artículo 4º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
V. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 4º.- La Comisión Estatal tendrá las siguientes atribuciones:
X. Elaborar los dictámenes institucionales solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e impartición de justicia;

Formular reformas REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE GUERRERO
Artículo 13 º.- De acuerdo a lo establecido por el artículo 8º del decreto, corresponde al consejo, el ejercicio de las siguientes 
facultades:
II. Revisar, aprobar y expedir el reglamento interno y las demás disposiciones que regulen a la Comisión Estatal;
III. Revisar, aprobar y expedir el Reglamento de Procedimiento para la Atención de las Quejas, observando las disposiciones 
jurídicas aplicables a los mismos;
IV. Someter a estudio y, en su caso, aprobar las reformas a los reglamentos a que hacen mención las dos fracciones 
anteriores;

Opinar reformas NO
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Tabla 12: Ficha técnica Hidalgo.14
Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Hidalgo (CAMEH)

Marco normativo 
específico

DECRETO POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE HIDALGO. Publicada: 31 de 
enero de 2011
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE HIDALGO. Publicado el 22 de junio 
2011

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Un subcomisionado médico
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno
1.	 Unidad de Orientación y Quejas;
2.	 Unidad de Conciliación;
3.	 Unidad de Arbitraje;
4.	 Unidad de Gestión Pericial;
5.	 Unidad de Administración, y
6.	 Unidad de Informática.

DCCAMEH Artículo 5 º.- Para el cumplimiento de sus 
atribuciones, la Comisión contará con:
I.- 	 Un Consejo;
II.- 	 Un comisionado;
III.- 	 Un subcomisionado médico;
IV.- 	 Un subcomisionado jurídico, y
V.- 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno. 

REGLAMENTO INTERNO. Artículo 3 º.- Para el desempeño, 
desarrollo y cumplimiento de las atribuciones que 
corresponden a la Comisión, su estructura orgánica 
contará con los órganos de decisión y unidades de 
administración siguientes:
A.- 	 Órganos de decisión:

I.- 	 Un Consejo;
II.- 	 Un comisionado;
III.- 	 Un subcomisionado médico;
IV.- 	 Un subcomisionado jurídico;

B.- 	 Unidades administrativas:
I.- 	 Unidad de Orientación y Quejas;
II.- 	 Unidad de Conciliación;
III.- 	 Unidad de Arbitraje;
IV.- 	 Unidad de Gestión Pericial;
V.- 	 Unidad de Administración, y
VI.- 	 Unidad de Informática.

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 4º.- La Comisión tiene las siguientes atribuciones:
I.- Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;

X.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesionales o autorización correspondiente;

Gestión Artículo 4º.- La Comisión tiene las siguientes atribuciones:
XI.- Solicitar la intervención de las autoridades a efecto de buscar la efectividad del derecho a la protección de la salud;
V.- Recabar información relacionada con las presuntas irregularidades, y, en su caso, gestionar la atención médica 
inmediata de los usuarios con los establecimientos médicos;

Queja

Artículo 4º.- La Comisión tiene las siguientes atribuciones:
II.- Recibir, investigar y atender las inconformidades presentadas por los usuarios de los servicios médicos cuando 
éstas se refieran a irregularidades en la prestación de dichos servicios, interviniendo como instancia conciliadora;
IV.- Recibir las pruebas que le proporcionen los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación con las 
inconformidades formuladas y, en su caso, requerir todas las que resulten necesarias para desahogar el caso planteado, 
así como practicar las diligencias que correspondan;

Conciliación
Artículo 4º.- La Comisión tiene las siguientes atribuciones:
II.- Recibir, investigar y atender las inconformidades presentadas por los usuarios de los servicios médicos cuando éstas 
se refieran a irregularidades en la prestación de dichos servicios, interviniendo como instancia conciliadora;

Arbitraje
Artículo 4º.- La Comisión tiene las siguientes atribuciones:
III.- Actuar como árbitro y emitir los laudos correspondientes cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 4º.- La Comisión tiene las siguientes atribuciones:
VI.- Emitir dictámenes médicos solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e impartición de justicia, 
así como por los órganos de control interno por cuanto hace a la prestación de servicios de atención médica, con arreglo 
a lo dispuesto en la legislación procesal y al presente decreto;

Formular reformas NO
Opinar reformas NO
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Tabla 13: Ficha técnica Jalisco.15
Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Jalisco

Marco normativo 
específico

LEY DE SALUD DEL ESTADO DE JALISCO. Publicada: 22 de noviembre de 2018

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado jurídico;
•	 Un subcomisionado médico
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno

LSEJ Artículo 210º.- Comisión de Arbitraje Médico. 
Integración.
1. 	 Para el cumplimiento de sus funciones, la Comisión 

contará con:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Dos subcomisionados, y
IV. 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno.

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 209º.- Comisión de Arbitraje Médico. Atribuciones.
1. La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
I. Realizar labores de divulgación, orientación, apoyo y asesoría en materia de derechos y obligaciones de los usuarios 
y prestadores de servicios de salud, así como orientarles sobre las acciones civiles y penales que les puedan corresponder 
por responsabilidad profesional, por daño patrimonial o moral o cualesquiera otras que pudieran presentarse.
II. Impulsar la formación y fortalecimiento de la cultura de respeto a los derechos de los usuarios;
X. Orientar a los usuarios y autoridades respecto de los colegios de profesionistas e instituciones de educación superior a 
los que podrán presentar sus solicitudes de dictámenes o peritajes médicos;

Gestión Sin atribuciones

Queja

Artículo 209º.- Comisión de Arbitraje Médico. Atribuciones
1. La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
III. Recibir, atender e investigar las quejas que presenten los interesados por la posible irregularidad o negativa 
injustificada en la prestación de servicios de atención médica;
IV. Investigar la veracidad de los actos y omisiones que sean materia de las quejas planteadas para lo cual, la Comisión 
podrá recibir toda la información y pruebas que aporten los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud directamente 
involucrados, los usuarios y las instituciones prestadoras de servicio, y requerir aquellas otras que sean necesarias para 
dilucidar tales quejas, así como practicar las diligencias que correspondan

Conciliación

Artículo 209 º.- Comisión de Arbitraje Médico. Atribuciones.
1. La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por 
alguna de las causas que se mencionan:
a) Probables hechos y omisiones de usuarios y prestadores, derivados de la prestación del servicio de atención médica, y
b) Probables casos de negligencia, imprudencia, impericia o inadvertencia, con consecuencia en la salud del usuario.
Para tal fin la Comisión podrá formular propuestas de conciliación de manera que se busque la solución pronta del conflicto 
planteado en beneficio de las partes;

Arbitraje
Artículo 209 º.- Comisión de Arbitraje Médico. Atribuciones
1. La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
VI. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al 
arbitraje;

Dictámenes/pericial Sin atribuciones

Formular reformas NO

Opinar reformas NO
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Tabla 14: Ficha técnica Michoacán.16
Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Michoacán (COESAMM)

Marco normativo 
específico

DECRETO ADMINISTRATIVO QUE CREA A LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE MICHOACÁN. Publicada: 29 
de mayo de 2004
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE MICHOACÁN. Publicado el 26 de julio 
2006, última modificación 11 de diciembre de 2006

Estructura orgánica •	 Un Consejo Directivo
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado técnico;
•	 Un subcomisionado médico
•	 Un subcomisionado administrativo

REGLAMENTO INTERIOR ARTÍCULO 4º.- Para el desarrollo 
y cumplimiento de las atribuciones y facultades que 
corresponden a la Comisión, cuenta con un Consejo 
Directivo y un comisionado como órganos de decisión y 
administración, cuya integración y funciones se realizarán 
de conformidad con lo dispuesto en el decreto y el presente 
reglamento interior y demás disposiciones normativas 
aplicables.
Además, para el estudio, planeación y despacho de los 
asuntos que le competen, se crean las
unidades administrativas siguientes:
I. 	 Subcomisionado médico;
II. 	 Subcomisionado técnico; y,
III. 	 Subcomisionado administrativo.

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 5°.- A la Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Michoacán le corresponde el cumplimiento de las atribuciones 
siguientes:
I. Proporcionar asesoría médico-legal e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus 
derechos y obligaciones en la materia;
IX. Otorgar a los usuarios asesoría respecto de los trámites a realizar con motivo de su queja; 

Gestión Sin atribuciones

Queja

Artículo 5°.- A la Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Michoacán le corresponde el cumplimiento de las atribuciones 
siguientes:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios en contra de prestadores de servicios médicos por 
supuestas irregularidades en la prestación o por la negativa a otorgarlos;
III. Recibir la información y las pruebas que aporten los usuarios y prestadores de los servicios médicos con relación 
a las quejas planteadas y requerir las que sean necesarias para dilucidarlas, así como practicar las diligencias que 
correspondan;

Conciliación
Artículo 5°.- A la Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Michoacán le corresponde el cumplimiento de las atribuciones 
siguientes:
IV. Intervenir en amigable composición, para conciliar conflictos derivados de la prestación de los servicios médicos por 
alguno de los supuestos siguientes:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación de servicios de salud;
b) Probables casos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario;
c) Probables casos de deficiencia en el servicio atribuibles a la institución de salud; y,
d) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo Directivo;

Arbitraje

Artículo 5°.- A la Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Michoacán, le corresponde el cumplimiento de las atribuciones 
siguientes:
V. Fungir como árbitro y pronunciar el laudo que corresponda cuando el usuario y/o prestador del servicio médico acepte 
expresamente someterse a su arbitraje;

Dictámenes/pericial Sin atribuciones

Formular reformas NO

Opinar reformas NO
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Tabla 15: Ficha técnica Morelos.17
Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Morelos (COESAMOR)

Marco normativo 
específico

DECRETO NÚMERO MIL CIENTO OCHENTA Y TRES, POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO. 
Publicada: 6 de septiembre de 2000, última reforma 9 de agosto de 2021
ESTATUTO ORGÁNICO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO. Publicado el 21 de agosto de 2017

Estructura orgánica •	 Una Junta de Gobierno 
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado;
•	 Una Coordinación de Gestión y Enlace Institucional
•	 Un Órgano Interno de Control

DECRETO 1183 ARTÍCULO 11 º.- El gobierno, la dirección y 
administración de la Comisión estarán a cargo de:
I.- 	 La Junta de Gobierno, y
II.- 	 El comisionado estatal.

ESTATUTO ORGÁNICO Artículo 7º.- El gobierno, la 
administración y la vigilancia de la Comisión estarán a 
cargo de:
I. 	 Una Junta de Gobierno;
II. 	 Un comisionado estatal, y
III. 	 Un Órgano Interno de Control, de conformidad con lo 

dispuesto por la Ley orgánica.
Artículo 8º.- Para el desempeño de sus funciones, la 
Comisión contará además con las siguientes unidades 
administrativas, adscritas a la oficina del comisionado 
estatal: 
I. 	 La Subcomisión, y
II. 	 La Coordinación de Gestión y Enlace Institucional.

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
I.- Asesorar e informar a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones en la materia;
XI.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional;

Gestión
Artículo 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
XIII.- Intervenir ante la negativa de acceso al servicio médico a que se tenga derecho; y

Queja
Artículo 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
III.- Recibir toda la información y pruebas que aporten las partes en conflicto en relación con las quejas planteadas y, 
en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como practicar las diligencias que 
correspondan;

Conciliación

Artículo 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
IV.- Promover la conciliación en los conflictos derivados de la prestación de servicios de salud por alguna de las causas 
siguientes:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio;
b) Probables casos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario, y
c) Probables casos de deficiencia en el servicio atribuibles a la institución de salud

Arbitraje
Artículo 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades;
V.- Substanciar los procedimientos de arbitraje cuando las partes se sometan expresamente a éste

Dictámenes/pericial
ARTÍCULO 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
IX.- Elaborar los dictámenes o peritajes que le sean solicitados por las autoridades competentes;

Formular reformas Artículo 14º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
XII.- Presentar al titular del Ejecutivo, por conducto de la Secretaría de Salud, los proyectos de modificación, fusión o 
extinción del organismo auxiliar con otros organismos, en su caso;

Opinar reformas NO
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Tabla 16: Ficha técnica Nayarit.18
Comisión Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico para el Estado de Nayarit (CECAMED)

Marco normativo 
específico

DECRETO DE CREACIÓN DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE 
NAYARIT. Publicada: 16 de diciembre de 2000 
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE 
NAYARIT. Publicado el 23 de marzo de 2002

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado jurídico
•	 Un subcomisionado médico

DECRETO 1183 ARTÍCULO 6º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión se integra por:
I.- 	 Un Consejo
II. - 	 Un comisionado 
II. 	 Dos subcomisionados; uno jurídico y otro médico.
IV 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 9 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Proporcionar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y 
obligaciones;
XI.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional;

Gestión

Reglamento de Procedimientos para la Atención de Quejas Médicas y Gestión Pericial de la Comisión Estatal de 
Conciliación y Arbitraje Médico del Estado de Nayarit
Artículo 4º.- Para el cumplimento de su objeto, en términos de su decreto y del presente reglamento, la CECAMED realizará 
las siguientes acciones:
III.- Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por otra vía;

Queja
Artículo 9 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
II.- Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad en la 
prestación o negativa de los servicios a que refiere este decreto

Conciliación

Artículo 9º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir para conciliar a las partes, con la celeridad y buena fe, en los conflictos derivados de la prestación de 
servicios médicos por algunas de las causas que se mencionan:
a) Por probables actos u omisiones derivados de la prestación de servicios médicos y demás prestadores de servicios para la 
salud;
b) Por probables casos de negligencia, impericia o imprudencia con consecuencia en la salud del usuario, y
c) En aquellas relacionadas con fase retributiva de la prestación de servicios y
d) Por causas que determine el Consejo

Arbitraje
Artículo 9 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al 
arbitraje en los casos que no intervenga o conozca la autoridad judicial

Dictámenes/pericial
Artículo 6 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones y facultades:
IX.- Elaborar los dictámenes y peritajes que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia;

Formular reformas REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE 
NAYARIT
Artículo 26 º.- Corresponde a la Unidad de Compilación y Seguimiento el despacho de los siguientes asuntos:
V.- Elaborar los proyectos de ordenamientos jurídicos y administrativos, compilar las distintas normas jurídicas 
inherentes a la actividad diaria, organizar los criterios derivados de la atención de quejas y administrar el archivo jurídico de 
la Comisión

Opinar reformas NO
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Tabla 17: Ficha técnica Nuevo León.19
Comisión Estatal de Arbitraje Médico en Nuevo León (COESAMED)

Marco normativo específico DECRETO POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO (COESAMED). Publicada: 21 de agosto de 2002
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO. Publicado el 25 de febrero de 2005

Estructura orgánica •	 Un Consejo 
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado jurídico
•	 Un subcomisionado médico
•	 Dirección de Administración

1.	 Unidad de Orientación y Gestión
2.	 Unidad de Conciliación
3.	 Unidad de Arbitraje

DECRETO CREACIÓN ARTÍCULO 5º.- Para el cumplimiento de 
sus funciones, la Comisión se integra por:
I.- 	 Un Consejo
II.- 	 Un comisionado
II. 	 Dos subcomisionados y
IV 	 Las unidades administrativas que determine su reglamento 

interno.
REGLAMENTO INTERIOR Artículo 5 º.- Para el ejercicio de sus 
atribuciones o el despacho de los asuntos de su competencia, el 
comisionado contará con las siguientes unidades administrativas:
I. 	 Subcomisión Médica;
II. 	 Subcomisión Jurídica;
III. 	 Dirección de Administración, y
IV. 	 Las demás que autorice el Consejo.
Artículo 6º.- Para el ejercicio de sus atribuciones o el despacho 
de los asuntos de su competencia. El subcomisionado médico 
contará con las siguientes unidades administrativas: I. Unidad 
de Orientación y Gestión; II. Unidad de Conciliación, y III. Las 
demás que autorice el Consejo. 
Artículo 7º.- Para el ejercicio de sus atribuciones o el despacho 
de los asuntos de su competencia, el subcomisionado jurídico 
contará con las siguientes unidades administrativas: I. Unidad 
de Arbitraje, y II. Las demás que autorice el Consejo

Atribuciones para:

Orientación

(REGLAMENTO INTERIOR) Artículo 26 º.- Son atribuciones del subcomisionado médico el ejercicio de las siguientes facultades y 
obligaciones:
I. Brindar asesoría e información sobre su materia a los usuarios y prestadores de servicios médicos en relación con sus derechos y 
obligaciones;
II. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos prestados a 
través del personal jurídico

Gestión
REGLAMENTO DE PROCEDIMIENTOS PARA LA ATENCIÓN DE QUEJAS MÉDICAS Y GESTIÓN PERICIAL DE LA COMISIÓN ESTATAL
Artículo 4º.- Para el cumplimiento de sus objetivos, en términos de su decreto y del presente reglamento, la COESAMED realizará las 
siguientes acciones: 
III. Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos, o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía; 

Queja

(REGLAMENTO INTERIOR) Artículo 26 º.- Son atribuciones del subcomisionado médico el ejercicio de las siguientes facultades y 
obligaciones:
III. Recibir, admitir o desechar las quejas presentadas por los usuarios de los servicios médicos respecto de la presunta irregularidad 
en la prestación, negativa u omisión en la atención médica; IV. Investigar los hechos u omisiones presumiblemente realizados por los 
prestadores de servicios médicos y requerir toda la información y elementos de convicción que sean necesarios para esclarecerlos en los 
términos de la queja presentada, y someter a consideración del comisionado el proyecto de resolución que corresponda; 

Conciliación
(REGLAMENTO INTERIOR) Artículo 30 º.- Son atribuciones de la Unidad de Conciliación el despacho de los siguientes asuntos:
IV. Proponer en todo tiempo a los usuarios de los servicios médicos y a los prestadores de dichos servicios las propuestas de 
arreglo en amigable composición y en su caso turnarlas a la Unidad de Arbitraje;

Arbitraje
(REGLAMENTO INTERIOR) Artículo 19 º.- Para el debido cumplimiento de las facultades y obligaciones que establece el artículo 10º del 
decreto, corresponde al comisionado, además, el ejercicio de las siguientes atribuciones:
IX. Presidir las actuaciones del proceso arbitral y suscribir las resoluciones y laudos que se dicten;

Dictámenes/pericial

(REGLAMENTO INTERIOR) Artículo 19 º.- Para el debido cumplimiento de las facultades y obligaciones que establece el artículo 10º del 
decreto, corresponde al comisionado, además, el ejercicio de las siguientes atribuciones: 
VII. Emitir los dictámenes médicos institucionales que le sean solicitados a la Comisión por las autoridades encargadas de la 
procuración e impartición de justicia. En estos casos deben considerarse ratificados desde el momento de su emisión, sin necesidad 
de diligencia. Sólo elaborará ampliación cuando el peticionario necesite mayor información sobre el mismo y especifique los motivos 
que sustentan su solicitud, la que rendirá por escrito y en ningún caso en diligencia;

Formular reformas

REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO
Artículo 12 º. Además de lo establecido en el artículo 8º del decreto, el Consejo tendrá las siguientes atribuciones que resolverá en 
sesión ordinaria:
VII. Proponer, discutir, aprobar, modificar o rechazar las políticas generales y ordenamientos jurídicos a que debe sujetarse la 
Comisión;

Opinar reformas

REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO
Artículo 12 º. Además de lo establecido en el artículo 8º del decreto, el Consejo tendrá las siguientes atribuciones que resolverá en 
sesión ordinaria:
VII. Proponer, discutir, aprobar, modificar o rechazar las políticas generales y ordenamientos jurídicos a que debe sujetarse la 
Comisión;
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Tabla 18: Ficha técnica Oaxaca.20

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Oaxaca (CEAMO)

Marco normativo 
específico

LEY QUE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE OAXACA. Publicada: 11 de septiembre de 2004, última reforma 
23 de abril 2005 
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE OAXACA. Publicado el 29 de octubre de 2005

Estructura orgánica •	 Un Consejo General
•	 Un presidente
•	 Un secretario ejecutivo
•	 Un subcomisionado médico
•	 Subcomisión Médica.

a) 	 Unidad de Consultoría Médica.
•	 Subcomisión Jurídica.

a) 	 Unidad de Consultoría Jurídica.
•	 Dirección de Administración.
•	 Dirección de Difusión e Investigación.
•	 Departamento de Informática.
•	 Dirección de Controlaría Interna

DECRETO CREACIÓN Artículo 8º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Oaxaca 
contará con:
I.- 	 Un Consejo General;
II.- 	 Un presidente;
III.- 	 Un secretario ejecutivo; y
IV.- 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno.
REGLAMENTO INTERIOR Artículo 3º.- Para el desempeño, 
desarrollo y cumplimiento de las atribuciones que le 
corresponden a la CEAMO, su estructura orgánica contará con 
los
órganos de decisión y administración siguientes:
I.- 	 Un Consejo General
II.- 	 Un presidente, quien presidirá el Consejo y la CEAMO.
III.- 	 Un secretario ejecutivo.
IV.- 	 Las unidades administrativas siguientes:
Subcomisión Médica.
a) 	 Unidad de Consultoría Médica.
	 Subcomisión Jurídica.
a) 	 Unidad de Consultoría Jurídica.
	 Dirección de Administración.
	 Dirección de Difusión e Investigación.
	 Departamento de Informática.
	 Dirección de Controlaría Interna. 

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 7 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Oaxaca tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Brindar asesoría e información en forma gratuita a los usuarios y prestadores de servicios médicos o a otras instituciones 
públicas o privadas sobre los derechos y obligaciones de los mismos;
XIV.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios de salud 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional, así como canalizarlos a las instituciones correspondientes; y

Gestión
Reglamento de Procedimientos para Atención de Quejas Médicas de la CEAMO
Artículo 4º.- Para el cumplimiento de su objeto, en términos de su decreto y del presente reglamento, la CEAMO realizará las 
siguientes acciones:
III.- Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la inconformidad se refiera a demora, negativa de servicios 
médicos, o cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía;

Queja

Artículo 7 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Oaxaca tendrá las siguientes atribuciones:
II.- Recibir, investigar y tramitar las quejas que le presenten los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad o 
negativa en la prestación de servicios por los prestadores de los servicios médicos;
III.- Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación con las 
quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como practicar las 
diligencias que correspondan;

Conciliación

Artículo 7 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Oaxaca tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir en amigable composición para conciliar los conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por alguna 
de las siguientes causas:
a) Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio médico; y
b) Probables casos de negligencia o impericia con consecuencias negativas en la salud del usuario.

Arbitraje

Artículo 25 º.- El objeto de la controversia será determinado por las partes mediante cláusula compromisoria o compromiso arbitral. 
En las diligencias preliminares podrán darse por resueltos uno o varios puntos, quedando el resto pendiente para su resolución
El compromiso arbitral deberá constar por escrito y consignarse en documento firmado por las partes o en un intercambio de 
correspondencia, en el cual se fije el negocio sometido al arbitraje y se designe como árbitro a la Comisión Estatal

Dictámenes/pericial
Artículo 7 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Oaxaca tendrá las siguientes atribuciones:
VI.- Fungir como perito institucional en los procedimientos y procesos de procuración y administración de justicia, así como en los 
administrativos a fin de delimitar la responsabilidad de servidores públicos del sector salud;
X.- Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que les sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración de 
justicia, así como en los procedimientos administrativos derivados de los órganos de control interno y entidades públicas;

Formular reformas REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE OAXACA
Artículo 18 º.- Las atribuciones y obligaciones del subcomisionado jurídico serán las siguientes: 
XIII. Elaborar y someter a la consideración del presidente los proyectos de ordenamientos jurídicos que se relacionen con la 
competencia de la CEAMO

Opinar reformas NO
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Tabla 19: Ficha técnica Puebla.21

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Puebla (CESAMED)

Marco normativo 
específico

DECRETO DEL EJECUTIVO DEL ESTADO POR EL QUE CREA LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO COMO UN 
ÓRGANO DESCONCENTRADO DE LA SECRETARÍA DE SALUD PÚBLICA DEL ESTADO. Publicada: 27 de diciembre de 1999 
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE PUEBLA. Publicado el 8 de 
septiembre de 2000, última reforma 7 de julio de 2004

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado
•	 Un secretario ejecutivo
•	 Un subcomisionado médico
•	 Un subcomisionado jurídico.
•	 Ocho consejeros
	 unidades administrativas:

1.	 Unidad de Coordinación y Relaciones Públicas;
2.	 Unidad de Recursos Humanos y Materiales; y
3.	 Secretaría Técnica

DECRETO EJECUTIVO ARTÍCULO 5 º.-
Para el efecto de sus funciones, la Comisión contará con los 
órganos de gobierno y administración siguientes:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un subcomisionado médico y un subcomisionado 

jurídico; y
IV. 	 Ocho consejeros
REGLAMENTO INTERIOR Artículo 5 º.-
Para el estudio, análisis y despacho de los asuntos que 
le competen, la CESAMED contará con los órganos de 
gobierno y de administración siguientes:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un subcomisionado médico y un subcomisionado 

jurídico; y
IV. 	 Las unidades administrativas que determine el 

presente ordenamiento.
Artículo 22 º.-
Para el adecuado trámite y resolución de los asuntos que 
sean de su competencia, el comisionado contará por lo 
menos con las siguientes
unidades administrativas:
I. 	 Unidad de Coordinación y Relaciones Públicas;
II. 	 Unidad de Recursos Humanos y Materiales; y
III. 	 Secretaría Técnica.

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
I. Brindar asesoría e información a los prestadores de servicios médicos y a sus usuarios sobre sus respectivos derechos 
y obligaciones;
XI. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional; y

Gestión Sin atribuciones

Queja

Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, atender e investigar las quejas que presenten los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad en 
la prestación o negativa de prestación de servicios médicos a que se refiere el artículo.
III. Recibir la información y las pruebas que, en relación con las quejas planteadas, aporten los prestadores de servicios 
médicos y los usuarios de éstos, y en su caso, requerir las que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como 
practicar las diligencias que correspondan;

Conciliación

Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por 
alguna de las causas que a continuación se mencionan:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio;
b) Probables casos de negligencia con consecuencias en la salud del usuario; y
c) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo;

Arbitraje Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando la partes se sometan expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 4º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IX. Elaborar y avalar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la 
procuración e impartición de justicia;

Formular reformas Artículo 8 º.- Corresponde al Consejo:
II. Aprobar y expedir el reglamento interno, estatutos, organigrama, manuales de organización, estructura orgánica, 
acuerdos y criterios básicos, así como las modificaciones que se consideren necesarias a dichos cuerpos normativos 
para una eficaz operación del organismo;

Opinar reformas NO
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Tabla 20: Ficha técnica Querétaro.22

Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Querétaro (CAMEQ)

Marco normativo específico DECRETO POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE QUERÉTARO. Publicada: 9 de julio de 1999, 
última reforma 10 de diciembre de 2019
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE QUERÉTARO. Publicado el 6 de diciembre de 2019

Estructura orgánica •	 Un Consejo;
•	 Un comisionado;
•	 Un subcomisionado de recepción y seguimiento de quejas y 

de divulgación;
•	 Un subcomisionado de conciliación y arbitraje;
• 	 Las unidades administrativas siguientes:

1. 	 Unidad de Orientación, Asesorías y Quejas.
2. 	 Unidad de Conciliación.
3. 	 Unidad de Arbitraje.
4. 	 Unidad de Gestión Pericial.
5. 	 Unidad de Apoyo Administrativo.
6. 	 Unidad de Informática.

DCCAMEQ
 Artículo 4º.- Para el cumplimiento de sus funciones, la Comisión 
contará con:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Dos subcomisionados; y
IV. 	 Las unidades administrativas que determine su reglamento 

interno.

REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 3º.- Para el cumplimiento de sus funciones, la Comisión 
contará con la siguiente estructura orgánica:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un subcomisionado de recepción y seguimiento de quejas y 

de divulgación;
IV. 	 Un subcomisionado de conciliación y arbitraje; y
V. 	 Las unidades administrativas siguientes:

a) 	 Unidad de Orientación, Asesorías y Quejas.
b) 	 Unidad de Conciliación.
c) 	 Unidad de Arbitraje.
d) 	 Unidad de Gestión Pericial.
e) 	 Unidad de Apoyo Administrativo.
f) 	 Unidad de Informática.

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 3 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
I. Brindar asesoría e información a los usuarios de servicios médicos y a los profesionistas prestadores de los mismos sobre sus 
derechos y obligaciones;
XII. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos prestados por 
quienes carecen de título o cédula profesional; 

Gestión
REGLAMENTO DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA LA ATENCIÓN DE LAS QUEJAS DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL 
ESTADO DE QUERÉTARO
Artículo 4º.- La CAMEQ para el cumplimiento de su objeto realizará las siguientes acciones:
III. Gestionar la atención inmediata de los usuarios cuando la queja que se refiere a demora, negativa de servicios médicos o cualquier 
otra que pueda ser resuelta por esta vía.

Queja

Artículo 3 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de servicios médicos profesionales por la posible irregularidad en la 
prestación o negativa de los mismos;
III. Recibir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos profesionales y los usuarios de los 
mismos en relación con las quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así 
como practicar las diligencias que correspondan;

Conciliación
Artículo 3 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
IV. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos profesionales por 
alguna de las causas que se mencionan:
a) Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio;
b) Probables casos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario
c) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo;

Arbitraje
Artículo 3 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V. Fungir como árbitro y pronunciar los ludos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 3 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
X. Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e impartición 
de justicia; siempre y cuando la Comisión tenga el personal y capacidad técnica para su elaboración;

Formular reformas REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE QUERÉTARO
Artículo 11 º.- Corresponde al comisionado, además de las señaladas en el decreto de creación de la Comisión, el ejercicio de las facultades 
siguientes:
XIII. Analizar, proponer y desarrollar las iniciativas o proyectos que se requieran para mejorar la atención de calidad en los servicios de 
salud en el estado, así como aquellas necesarias para buscar la participación y corresponsabilidad de los pacientes y sociedad en general;

Opinar reformas REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE QUERÉTARO
Artículo 11 º.- Corresponde al comisionado, además de las señaladas en el decreto de creación de la Comisión, el ejercicio de las facultades 
siguientes:
XIII. Analizar, proponer y desarrollar las iniciativas o proyectos que se requieran para mejorar la atención de calidad en los servicios 
de salud en el estado, así como aquellas necesarias para buscar la participación y corresponsabilidad de los pacientes y sociedad en 
general;
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Tabla 21: Ficha técnica San Luis Potosí.23

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de San Luis Potosí (COESAMED)

Marco normativo 
específico

DECRETO DE CREACIÓN DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE SAN LUIS POTOSÍ. Publicada: 9 de 
octubre de 1998
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO. Publicado el 4 de diciembre de 1999

Estructura orgánica •	 Un Consejo;
•	 Un comisionado;
•	 Unidades administrativas que determine su reglamento 

interior.
•	 El subcomisionado A, estará a cargo de las siguientes 

unidades administrativas:
1.	 Oficina de Orientación y Quejas
2.	 Oficina de Informática
3.	 Oficina de Administración

•	  El subcomisionado B estará a cargo de las siguientes 
unidades administrativas:
1.	 Oficina de Conciliación
2.	 Oficina de Arbitraje
3.	 Oficina de Compilación y Seguimiento
4.	 Oficina de Investigación y Métodos

DECRETO DE CREACIÓN
 Artículo 7 º.- Para el cumplimiento de las funciones, la 
Comisión estará integrada por los siguientes órganos de 
gobierno:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interior;

REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 6 º.- Para el despacho de los asuntos que 
corresponden de manera directa al comisionado, éste 
contará con el apoyo de dos subcomisionados A y B, quienes 
para el cumplimiento de sus funciones tendrán a su cargo 
las siguientes unidades administrativas:
I.	 El subcomisionado A estará a cargo de las siguientes 

unidades administrativas:
Oficina de Orientación y Quejas
Oficina de Informática
Oficina de Administración
II.- 	 El subcomisionado B estará a cargo de las siguientes 

unidades administrativas:
Oficina de Conciliación
Oficina de Arbitraje
Oficina de Compilación y Seguimiento
 Oficina de Investigación y Métodos

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 5 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones:
I. Brindar asesoría e información a usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XVII. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de los mismos;

Gestión Sin atribuciones

Queja
Artículo 5 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que prestan los usuarios de servicios médicos por la posible irregularidad 
o negativa de tales servicios a que refiere el artículo 3° de este decreto; prestación de servicios por los prestadores de los 
servicios médicos;

Conciliación

Artículo 5 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones:
III. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por 
algunas de las siguientes causas que a continuación se mencionan:
a) Por probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio.
b) Probables casos de negligencia médica con consecuencias en la salud del usuario.
c) Probables casos de irregularidad o incumplimiento de las obligaciones del usuario de servicios; y
d) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje
Artículo 5 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones:
VII. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se someten expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 5 º.- La Comisión Estatal de Arbitraje Médico tendrá las siguientes atribuciones:
X. Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia.

Formular reformas NO
Opinar reformas NO
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Tabla 22: Ficha técnica Sinaloa.
Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Sinaloa (CAMES)

Marco normativo 
específico

LEY DE SALUD DEL ESTADO DE SINALOA. Publicada: 3 de septiembre de 2004, última reforma 19 de agosto de 2022
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE SINALOA. Publicado el 18 de mayo 2005, 
última reforma 13 de enero 2012

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un presidente
•	 Un secretario
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interior.
1.	 Dirección de la Unidad de Orientación, Gestión y 

Asesoría;
2.	 Dirección de la Unidad de Conciliación;
3.	 Dirección de la Unidad de Arbitraje;
4.	 Dirección de la Unidad de Coordinación Municipal;
5.	 Dirección Jurídica;
6.	 Jefatura Médica;
7.	 Jefatura de Administración y Contabilidad; y
8.	 Personal de apoyo

LSS Artículo 113 º.- Para el cumplimiento de sus funciones, la 
Comisión contará con:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un presidente;
III. 	 Un secretario; y
IV. 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno.
REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 6 º.- Para el despacho de los asuntos que 
corresponden de manera directa al presidente, éste contará 
con el apoyo de las siguientes unidades administrativas:
I. 	 Dirección de la Unidad de Orientación, Gestión y Asesoría;
II. 	 Dirección de la Unidad de Conciliación;
III. 	 Dirección de la Unidad de Arbitraje;
IV. 	 Dirección de la Unidad de Coordinación Municipal;
V. 	 Dirección Jurídica;
VI. 	 Jefatura Médica;
VII. 	 Jefatura de Administración y Contabilidad; y
VIII. 	Personal de apoyo. 

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 112 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
I. Realizar labores de divulgación, orientación, apoyo y asesoría en materia de derechos y obligaciones de los usuarios y 
prestadores de servicios de salud, así como orientarles sobre las acciones civiles y penales que les puedan corresponder por 
responsabilidad profesional, por daño patrimonial o moral o cualesquiera otras que pudieran presentarse.
La presentación de quejas deja a salvo los derechos de los usuarios y prestadores de servicios de salud para ejercer las acciones 
respectivas. Para tal fin, la Comisión estará obligada a entregar copias de todo lo actuado a costa del solicitante que sea parte 
en el procedimiento de arbitraje o conciliación;
II. Impulsar la formación y fortalecimiento de la cultura de respeto a los derechos de los usuarios;

Gestión
REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 28 º.- Corresponde a la Dirección de la Unidad de Orientación, Gestión y Asesoría, el despacho de los siguientes asuntos:
VI. Realizar gestiones inmediatas en los casos que proceda;

Queja

Artículo 112 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
III. Recibir, atender e investigar las quejas que presenten los interesados por la posible irregularidad o negativa injustificada 
en la prestación de servicios de atención médica;
IV. Investigar la veracidad de los actos y omisiones que sean materia de las quejas planteadas, para lo cual, la Comisión 
podrá recibir toda la información y pruebas que aporten los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud directamente 
involucrados, los usuarios y las instituciones prestadoras de servicio, y requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar 
tales quejas, así como practicar las diligencias que correspondan;

Conciliación

Artículo 112 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
V. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por alguna de 
las causas que se mencionan:
a) Probables actos u omisiones, de usuarios y prestadores, derivados de la prestación del servicio de atención médica;
b) Probables casos de negligencia, imprudencia, impericia o inadvertencia, con consecuencia en la salud del usuario; y
c) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo.
Para tal fin la Comisión podrá formular propuestas de conciliación, de manera que se busque la solución pronta del conflicto 
planteado en beneficio de las partes;

Arbitraje
Artículo 112 º.- La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
VI. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje;

Dictámenes/pericial

REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 27 º.- Corresponde al secretario de la CAMES, además de las facultades consignadas en el Artículo 123º de la Ley, el 
ejercicio de las siguientes atribuciones:
X. Tramitar y remitir oportunamente los dictámenes y peritajes médicos requeridos por las autoridades judiciales, el Ministerio 
Público y demás autoridades administrativas;

Formular reformas Artículo 112 º. La Comisión tendrá las siguientes atribuciones:
XI. Sugerir a su coordinadora de sector anteproyectos de reformas, modificaciones, actualizaciones o adecuaciones al 
marco normativo legal y reglamentario en materia de derechos y obligaciones de los usuarios y prestadores de servicios de 
atención médica;

Opinar reformas NO
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Tabla 23: Ficha técnica Sonora.24

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Sonora (CAMSONORA)

Marco normativo 
específico

DECRETO QUE CREA LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE SONORA. Publicada: 11 de enero de 2007
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE SONORA. Publicado el 7 de junio 2007

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un presidente
•	 Una Subcomisión Médica;
•	 Una Subcomisión Jurídica;
•	 Una Unidad de Información y Enlace
•	 Una Unidad de Administración

DCCAMSON Artículo 5 º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión de Arbitraje Médico del Estado de 
Sonora contará con:
I.- 	 Un Consejo;
II.- 	 Un comisionado;
III.- 	 Dos subcomisionados; y
IV.- 	 Las unidades administrativas que determinen su 

reglamento interno. 
REGLAMENTO INTERIOR Artículo 6 º.- Para el ejercicio de 
las atribuciones que son competencia de la Comisión, ésta 
contará con la siguiente estructura orgánica:
I. 	 Comisionado;
II. 	 Subcomisión Médica;
III. 	 Subcomisión Jurídica;
IV. 	 Unidad de Información y Enlace;
V. 	 Unidad de Administración; y
VI. 	 Las demás que autorice el Consejo

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Sonora tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XI.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional; y

Gestión
REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 4°.- Para el cumplimiento de su objeto, en términos de su decreto y del presente reglamento, la CAMSONORA 
realizará las siguientes acciones; 
III. Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos, o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía;

Queja
Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Sonora tendrá las
siguientes atribuciones:
II.- Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios de los servicios médicos por la posible irregularidad 
en la prestación de servicios o por la negativa de los mismos;
III.- Recibir la información y pruebas que aporten los prestadores y los usuarios de los servicios médicos en relación con 
las quejas planteadas y, en su caso, requerir las que sean necesarias para su solución, así como practicar las diligencias 
que correspondan;
VI.- Emitir opinión sobre las quejas de que conozca, e intervenir de oficio en cualquier otra cuestión que considere de 
interés general en su esfera de competencia;

Conciliación

Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Sonora tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir en amigable composición utilizando cualquier medio alternativo para conciliar y procurar la solución 
definitiva de conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por alguna de las causas siguientes:
a) Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio;
b) Probables casos de negligencia en detrimento de la salud del usuario; y
c) Aquéllas que acuerde el Consejo;

Arbitraje
Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Sonora tendrá las siguientes atribuciones:
V.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando el usuario y el prestador de servicios médicos se 
sometan expresamente a la Comisión;

Dictámenes/pericial
Artículo 4º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Sonora tendrá las siguientes atribuciones:
IX.- Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración 
e impartición de justicia, así como por otras instituciones oficiales;

Formular reformas REGLAMENTO INTERNO
Artículo 18 º.- Para el debido cumplimiento de las facultades y obligaciones que establece el artículo 13º del decreto, 
corresponde al comisionado, además, el ejercicio de las siguientes atribuciones: 
IV. Proponer al consejo para su aprobación, los proyectos de ordenamientos normativos que resulten necesarios para el 
buen funcionamiento de la Comisión;

Opinar reformas NO
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Tabla 24: Ficha técnica Tabasco.25

Comisión Estatal de Conciliación y Arbitraje Médico (CECAMET)

Marco normativo 
específico

LEY DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO. Publicada: 23 de marzo de 2002, última reforma 4 de 
mayo de 2019
ESTATUTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DE TABASCO. Publicado el 25 de 
enero 2003

Estructura orgánica •	 Un Consejo
•	 Un comisionado
•	 Una subcomisión médica;
	 Unidad de Orientación y Gestión.
	 Unidad de Conciliación.
	 Unidad de Promoción y Difusión.
	 Unidad de Enseñanza, Investigación y Calidad.
•	 Una Subcomisión Jurídica;
	 Unidad de Arbitraje.
	 Unidad de Conciliación.
	 Unidad de Asuntos Jurídicos y Asesoría Legal

LCCECAMET 
Artículo 4º.- Para el cumplimiento de las funciones, la 
CECAMET se integrará con:
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Un subcomisionado jurídico y un subcomisionado médico; y
IV. 	 Las unidades administrativas que determine su estatuto 

interno. 
REGLAMENTO INTERIOR Artículo 20 º.- Para el cumplimiento 
de las funciones encomendadas al subcomisionado médico, 
éste contará con las siguientes unidades administrativas:
I.- 	 Unidad de Orientación, y Gestión
II.- 	 Unidad de Conciliación
III.- 	 Unidad de Promoción y Difusión.
IV.- 	 Unidad de Enseñanza, Investigación y Calidad.
Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de las funciones del 
subcomisionado jurídico, éste contará con las siguientes 
unidades:
I.- 	 Unidad de Arbitraje
II.- 	 Unidad de Conciliación
III.- 	 Unidad de Asuntos Jurídicos y Asesoría Legal

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 7 º.- La CECAMET tendrá las siguientes atribuciones:
I. Proporcionar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XII. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional;

Gestión
Artículo 7 º.- La CECAMET tendrá las siguientes atribuciones:
XV. Asistir a los establecimientos médicos con el objeto de gestionar la atención médica inmediata de los usuarios, y en su 
caso, recabar información relacionada con las presuntas irregularidades que sean sometidas a su consideración

Queja
Artículo 7 º.- La CECAMET tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que presentan los usuarios de servicios médicos cuando se refieran a probable 
irregularidad en la prestación o negativa de los servicios a que se refiere este decreto;
III. Recibir, o en su caso, requerir toda la información y pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los 
usuarios con relación a las quejas planteadas, así como investigar administrativamente las posibles irregularidades en la 
prestación o negación de los servicios médicos, y en general, practicar todas las diligencias que le correspondan;

Conciliación

Artículo 7 º.- La CECAMET tendrá las siguientes atribuciones:
V. Intervenir para conciliar a las partes con celeridad, en conciencia y buena fe, en los conflictos derivados de la prestación de 
servicios médicos por algunas de las causas que enseguida se mencionan:
a) Por probables actos u omisiones derivados de la prestación de servicios médicos y demás prestadores de servicio en el área de salud;
b) Por probables casos de negligencias, impericias o imprudencias con consecuencias en la salud del usuario;
c) En aquellas relacionadas con la fase retributiva de la prestación de servicios; y d) Por las causas que sean determinadas por el 
Consejo

Arbitraje

Artículo 7 º.- La CECAMET tendrá las siguientes atribuciones:
VI. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al arbitraje en 
los casos que no intervenga o conozca la autoridad judicial;
XIII. Dar seguimiento al resultado de los laudos dictados en arbitraje;

Dictámenes/pericial

Artículo 7 º.- La CECAMET tendrá las siguientes atribuciones:
X. Elaborar y emitir a petición de las autoridades encargadas de la procuración e impartición de justicia, laborales y 
administrativas, los dictámenes y peritajes institucionales que le sean solicitados; para este efecto se requerirá a los colegios 
médicos, asociaciones médicas, consejos médicos, academias y prestadores de salud e instituciones públicas, proporcionen el 
nombre de dos profesionistas para la confirmación del padrón y listado de peritos, quienes deberán ser capacitados por la CECAMET

Formular reformas ESTATUTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DE TABASCO
Artículo 48 º.- Corresponde a la Unidad de Asuntos Jurídicos y Asesoría Legal el despacho de los asuntos siguientes:
VII. Elaborar y revisar, en su caso, los anteproyectos de reglamentos, acuerdos y circulares relativas a los asuntos de la 
competencia de la CECAMET. 

Opinar reformas ESTATUTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO DE TABASCO
Artículo 48 º.- Corresponde a la Unidad de Asuntos Jurídicos y Asesoría Legal el despacho de los asuntos siguientes:
VII. Elaborar y revisar, en su caso, los anteproyectos de reglamentos, acuerdos y circulares relativas a los asuntos de la 
competencia de la CECAMET
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Tabla 25: Ficha técnica Tamaulipas.
Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Tamaulipas (COESAMED)

Marco normativo 
específico

LEY DE CONCILIACIÓN Y ARBITRAJE MÉDICO PARA EL ESTADO DE TAMAULIPAS. Publicada: 23 de diciembre de 2010, 
última reforma 18 de septiembre 2013

Estructura orgánica •	 Un Consejo Directivo
•	 Un comisionado
•	 Un comisario
•	 Una subcomisión general jurídica.
•	 Las unidades administrativas y las subcomisiones que 

acuerde el Consejo Directivo

LEY DE CONCILIACIÓN Artículo 26 º.- La Comisión estará 
integrada por: 
I. 	 Un Consejo Directivo
II. 	 Un comisionado
III. 	 Un subcomisionado general jurídico
IV. 	 Un comisario
V. 	 Las unidades administrativas y las subcomisiones que 

acuerde el Consejo Directivo

Atribuciones para:

Orientación

Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de su objeto la Comisión, en el ámbito de su competencia estatal, tendrá las atribuciones 
siguientes:
II.- Proporcionar asesoría médico-legal e información oportuna a los usuarios y prestadores de servicios médicos.
XVII.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional.

Gestión Sin atribuciones

Queja

Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de su objeto la Comisión, en el ámbito de su competencia estatal, tendrá las atribuciones 
siguientes:
IV.- Recibir, investigar y atender las quejas que formulen los usuarios de los servicios médicos por posibles irregularidades 
de los prestadores de servicios médicos
V.- Recibir la información y las pruebas que aporten los prestadores y los usuarios de los servicios médicos con relación 
a las quejas presentadas y, en su caso, requerir la información o pruebas que sean necesarias para dilucidar tales quejas, 
así como practicar las diligencias que resulten necesarias
IX.- Emitir opiniones sobre las quejas de que conozca, así como intervenir de oficio, en la esfera de su competencia, 
cuando surgieren cuestiones que resulten de interés trascendental para la comunidad sobre la materia

Conciliación

Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de su objeto la Comisión, en el ámbito de su competencia estatal, tendrá las atribuciones 
siguientes:
III.- Intervenir para conciliar las diferencias o controversias derivadas de la prestación de servicios médicos, incluidos los 
que presten los laboratorios y gabinetes médicos en virtud de:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación de los servicios médicos
b) Probables casos de impericia y/o negligencia con consecuencias en la salud
c) Aquéllas que así sean acordadas por el Consejo Directivo de la Comisión
VII.- Desahogar las audiencias de conciliación entre los usuarios y los prestadores de servicios médicos y, en su caso, 
proponer la suscripción de los convenios de arreglo que correspondan

Arbitraje
Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de su objeto la Comisión, en el ámbito de su competencia estatal, tendrá las atribuciones 
siguientes:
VIII.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al 
arbitraje

Dictámenes/pericial

Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de su objeto la Comisión, en el ámbito de su competencia estatal, tendrá las atribuciones 
siguientes:
XV.- Emitir los dictámenes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración y 
administración de justicia, cuando éstas tramiten asuntos en el ámbito de sus respectivas competencias, en que se estime 
necesario la presentación de esos dictámenes

Formular reformas Artículo 21 º.- Para el cumplimiento de su objeto la Comisión, en el ámbito de su competencia estatal, tendrá las atribuciones 
siguientes:
XVIII. Proponer al Ejecutivo del Estado, por conducto del Consejo Directivo, los anteproyectos de reformas que se estimen 
necesarios para salvaguardar el derecho a la protección de salud en el estado

Opinar reformas NO
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Tabla 26: Ficha técnica Tlaxcala.26

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Tlaxcala (CEAM) 

Marco normativo 
específico 

DECRETO DE CREACIÓN DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE TLAXCALA. Publicada: 23 de mayo de 
2002
REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE TLAXCALA. Publicada: 9 de septiembre de 
2003

Estructura orgánica •	 Un Consejo 
•	 Un presidente
•	 Un comité técnico
•	 Una Unidad Administrativa

a) 	 Área Jurídica
•	 Unidades técnicas

DCCEAMT ARTÍCULO 7 º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión estará integrada por: 
I. 	 Un Consejo.
II. 	 Un presidente.
III. 	 Un Comité Técnico; y
IV. 	 Personal técnico administrativo necesario para 

el desarrollo de sus actividades que determine su 
reglamento interior

REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 3 º.- Para el desarrollo y cumplimiento de las 
atribuciones y funciones que corresponden a la Comisión, 
ésta contará con los siguientes órganos de decisión y 
administración:
I. 	 Un Consejo
II. 	 Un presidente
III. 	 Un Comité Técnico
IV. 	 Unidades técnicas
V. 	 Una Unidad Administrativa

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 6 º.- La Comisión, para el cumplimiento de su objetivo, tendrá las siguientes atribuciones:
I.- Proporcionar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y 
obligaciones.
XII.- Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional.

Gestión
MANUAL DE ORGANIZACIÓN DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE TLAXCALA
1.2 DEPARTAMENTO JURÍDICO
Objetivos:
IX. Realizar gestiones por cualquier vía ante las diversas instancias médicas para la resolución inmediata de las 
inconformidades susceptibles de resolver;

Queja
Artículo 6 º.- La Comisión, para el cumplimiento de su objetivo, tendrá las siguientes atribuciones:
II.- Recibir, investigar y atender las quejas que formulen los usuarios de los servicios médicos por la posible irregularidad 
en la prestación de servicios médicos
III.- Recibir la información y las pruebas que aporten los prestadores de servicios médicos y los usuarios en relación 
con las quejas planteadas y, en su caso, requerir aquellas otras que sean necesarias para dilucidar tales quejas, así como 
practicar las diligencias que correspondan

Conciliación

Artículo 6º.- La Comisión, para el cumplimiento de su objetivo, tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por 
alguna de las causas que a continuación se mencionan:
a) Probables actos u omisiones derivadas de la prestación del servicio;
b) Probables casos de negligencia con consecuencias en la salud del usuario; y
c) Aquéllas que sean acordadas por el Consejo

Arbitraje
Artículo 6 º.- La Comisión, para el cumplimiento de su objetivo, tendrá las siguientes atribuciones:
V.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al 
arbitraje

Dictámenes/pericial
Artículo 6 º.- La Comisión, para el cumplimiento de su objetivo, tendrá las siguientes atribuciones:
IX.- Elaborar los dictámenes o peritajes que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia

Formular reformas REGLAMENTO INTERNO DE LA COMISIÓN ESTATAL DE ARBITRAJE MÉDICO DE TLAXCALA
Artículo 21 º.- Al personal del área jurídica de la unidad técnica le corresponde adicionalmente:
III. Elaborar los proyectos de ordenamientos jurídicos administrativos que se relacionen con la competencia de la 
Comisión;

Opinar reformas NO
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Tabla 27: Ficha técnica Veracruz.27

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Veracruz (CODAMEVER)

Marco normativo específico DECRETO QUE CREA EL ORGANISMO PÚBLICO DESCENTRALIZADO COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO. Publicada: 
16 de mayo de 2011 
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE VERACRUZ. Publicada: 30 de enero de 2013, 
última reforma 3 de mayo 2022

Estructura orgánica •	 Un Consejo Directivo
•	 Un comisionado

a) 	 Unidad de Transparencia, y
b) 	 Unidad de Género

•	 Un subcomisionado médico
a) 	 Departamento de Orientación y Quejas,  

Oficina de Quejas y  
Supervisión de Módulos de Atención

b) 	 Departamento de Conciliación
	 Oficina de Evaluación Médica, y
	 Oficina de Análisis y Conciliación

•	 Un subcomisionado jurídico
a)	  Departamento de Arbitraje y Dictámenes
	  Oficina de Elaboración de Dictámenes Médicos y 

Oficina de Elaboración de Arbitrajes Médicos
b) 	  Oficina Jurídica de Elaboración de Dictámenes y 

Arbitrajes
•	 Subdirección Administrativa

a) 	  Oficina de Recursos Humanos y Financieros, y
b) 	  Oficina de Recursos Materiales y Tecnología de la 

Información

DCOPDCAME Artículo 14º.- La Comisión de Arbitraje Médico 
del Estado de Veracruz, para el cumplimiento de sus funciones 
contará con los siguientes órganos de Gobierno:
I. 	 Un Consejo Directivo (es equiparable a la CONAMED)
II. 	 Un comisionado
III. 	 Dos subcomisionados: médico y jurídico

REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 6 º.- La CODAMEVER para el cumplimiento de sus 
atribuciones, contará con las áreas siguientes:
I. 	 Comisión de Arbitraje Médico:

a) 	 Unidad de Transparencia, y
b) 	 Unidad de Género

II. 	  Subcomisión Médica, a la cual se adscriben:
a) 	 Departamento de Orientación y Quejas

i) 	  Oficina de Quejas, y
ii) 	  Supervisión de Módulos de Atención

b) 	 Departamento de Conciliación
i) 	 Oficina de Evaluación Médica, y
ii) 	 Oficina de Análisis y Conciliación

III. 	 Subcomisión Jurídica, a la cual se adscriben:
a) 	 Departamento de Arbitraje y Dictámenes

i) 	 Oficina de Elaboración de Dictámenes Médicos, y
ii) 	 Oficina de Elaboración de Arbitrajes Médicos.

b) 	 Oficina Jurídica de Elaboración de Dictámenes y 
Arbitrajes

IV. 	 Subdirección Administrativa, a la cual se adscriben:
a) 	 Oficina de Recursos Humanos y Financieros, y
b) 	 Oficina de Recursos Materiales y Tecnología de la 

Información
Atribuciones para:

Orientación Artículo 7 º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Veracruz tendrá las siguientes atribuciones:
I. Proporcionar asesoría médico-legal e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
X. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos prestados por 
quienes carecen de título o cédula profesional;

Gestión

REGLAMENTO DE PROCEDIMIENTOS PARA LA ATENCIÓN DE QUEJAS MÉDICAS Y GESTIÓN PERICIAL DE LA CODAMEVER.
Artículo 4°.- Para el cumplimiento de su objeto, en términos de su decreto y del presente reglamento, la CODAMEVER realizará las 
siguientes acciones; 
III. Gestionará la atención inmediata de los usuarios cuando la queja se refiera a demora, negativa de servicios médicos, o 
cualquier otra que pueda ser resuelta por esta vía;

Queja

Artículo 7 º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Veracruz tendrá las siguientes atribuciones:
II. Recibir, investigar y atender las quejas que presenten los usuarios por la posible irregularidad en la prestación u omisión de 
brindar los servicios de atención médica;
III. Allegarse de la información y pruebas que aporten los prestadores y los usuarios, en relación con las quejas planteadas y, en 
su caso, requerir las que sean necesarias para su solución, así como practicar las diligencias que correspondan para mejor proveer 
los asuntos que le sean planteados;

Conciliación
Artículo 7 º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Veracruz tendrá las siguientes atribuciones:
IV.- Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos por alguna de las 
causas siguientes:
a. Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio;
b. Probables casos de negligencia en detrimento de la salud del usuario, y
c. Aquéllas que acuerde el Consejo Directivo

Arbitraje
Artículo 7 º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Veracruz tendrá las siguientes atribuciones:
V.- Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando el usuario y/o prestador de servicios médicos acepte 
expresamente someterse a su arbitraje

Dictámenes/pericial Artículo 7 º.- La Comisión de Arbitraje Médico del Estado de Veracruz tendrá las siguientes atribuciones:
VIII.- Elaborar los dictámenes técnicos médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia, así como otras instituciones oficiales;

Formular reformas Artículo 18 º.- El Consejo Directivo tendrá las siguientes facultades:
II. Proponer al Ejecutivo del Estado las reformas y adiciones a la presente ley;

Opinar reformas NO
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Tabla 28: Ficha técnica Yucatán.28

Comisión Estatal de Arbitraje Médico de Yucatán (CODAMEDY)

Marco normativo 
especifico 

DECRETO NÚMERO 293 POR EL QUE SE CREA LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE YUCATÁN. 
Publicada: 14 de julio de 2003, última modificación 16 de febrero de 2012
REGLAMENTO INTERIOR DE LA COMISIÓN DE ARBITRAJE MÉDICO DEL ESTADO DE YUCATÁN. Publicada: 21 de 
septiembre de 2004

Estructura orgánica •	 Un Consejo 
•	 Un comisionado
•	 Un subcomisionado médico
•	 Un subcomisionado jurídico.
•	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno. 
a.	 Dirección General de Asuntos Jurídicos;
b. 	 Dirección General de Administración; y
c. 	 Jefatura de Informática

DECRETO 293 Artículo 9 º.- Para el cumplimiento de sus 
funciones, la Comisión contará con: 
I. 	 Un Consejo;
II. 	 Un comisionado;
III. 	 Dos subcomisionados, uno «A» y otro «B», y 
IV. 	 Las unidades administrativas que determine su 

reglamento interno.
REGLAMENTO INTERIOR
Artículo 6 º.- Para el desarrollo y cumplimiento de 
las facultades y atribuciones que corresponden a la 
CODAMEDY, ésta contará con la siguiente estructura 
orgánica:
I. 	 Una Comisión Estatal;
II. 	 Un subcomisionado «A»;
III. 	 Un subcomisionado «B»;
IV 	 Dirección General de Asuntos Jurídicos;
V 	 Dirección General de Administración; y
VI. 	 Jefatura de Informática

Atribuciones para:

Orientación
Artículo 6 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y atribuciones:
I. Brindar asesoría e información a los usuarios y prestadores de servicios médicos sobre sus derechos y obligaciones;
XIV. Orientar a los usuarios sobre las instancias competentes para resolver los conflictos derivados de servicios médicos 
prestados por quienes carecen de título o cédula profesional;

Gestión
Artículo 6 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y atribuciones:
IV. Acudir a los establecimientos médicos con el objeto de gestionar la atención médica inmediata de los usuarios y, en 
su caso, recabar información relacionada con las presuntas irregularidades que sean sometidas a su consideración;

Queja
Artículo 6 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y atribuciones: 
II. Recibir, investigar y atender las inconformidades presentadas por usuarios de servicios médicos cuando éstas se 
refieran a irregularidades en la prestación de dichos servicios;

Conciliación

Artículo 6 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y atribuciones:
V. Intervenir imparcialmente, como instancia conciliadora, para la atención de las inconformidades derivadas de la 
prestación de servicios médicos en los que se aduzcan irregularidades en la prestación de dichos servicios, a fin de buscar la 
solución autocompositiva de las diferencias sometidas a su conocimiento;
VI. Intervenir en amigable composición para conciliar conflictos derivados de la prestación de servicios médicos, motivados 
por alguna de las causas siguientes:
a. Probables actos u omisiones derivados de la prestación del servicio;
b. Probables casos de negligencia con consecuencia en la salud del usuario, y
c. Aquéllas que sean acordadas por su Consejo para contribuir a resolver los conflictos suscitados entre los usuarios y los 
prestadores de servicios médicos;

Arbitraje
Artículo 6 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y atribuciones:
VII. Fungir como árbitro y pronunciar los laudos que correspondan cuando las partes se sometan expresamente al 
arbitraje;

Dictámenes/pericial
Artículo 6 º.- La Comisión tendrá las siguientes facultades y atribuciones:
XI. Elaborar los dictámenes o peritajes médicos que le sean solicitados por las autoridades encargadas de la procuración e 
impartición de justicia como peritos terceros en casos de discordia;

Formular reformas NO

Opinar reformas NO
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