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Danos Y Perjuicios Mala Praxis Medica Negligencia En El Post Operatorio
Responsabilidad Del Medico

JURISPRUDENCIA Dafiosy perjuicios. Maa praxis médica. Negligenciaen el post
operatorio. Responsabilidad del médico Se mantiene la sentencia que hizo lugar ala demanda de mala praxis, pues surge
probada la negligencia del demandado incurridaen el post-operatorio, consistente principalmente en firmar un ata sin haber
revisado al menor ni tampoco haber efectuado un seguimiento los dias posteriores, maxime cuando lo reviso a cuatro dias de la
operacién y seguia con un cuadro febril. En la ciudad de Mendoza, a los siete dias del mes de Setiembre del afio dos mil
guince se relinen en la Sala de Acuerdos de la Excma. Camara Segunda de Apelaciones en lo Civil, Comercial, Minas, de Paz y
Tributario, los Sres. Juecestitulares de lamisma Dres. Silvina Del Carmen Furlotti, Gladys DeliaMarsalay Maria Teresa Carabagjal
Molinay traen a deliberacion pararesolver en definitiva la causa N© 181.346/50.459 carat. ?Fernandez Leandro Hernan'y ots. ¢/
Clinica Santa Rosay ots. p/ Dafios y Perjuicios? originarios del Décimo Séptimo Juzgado en lo Civil, Comercia y de Minas, dela
Primera Circunscripcion Judicial, venidos a esta instancia en virtud de los recursos de apel acion interpuestos a fs. 826 por la actora,
afs. 825 por Prudencia Cia. Argentina de Seguros, afs. 828 por Triunfo Cooperativa de Seguros Ltda. y afs. 829 por Asistir SA.
contra la sentencia de fecha 25/09/13, obrante afs. 789/804, la que decidi6 admitir parcialmente la demanda interpuesta, impuso
costas y regul6 los honorarios alos profesionales intervinientes.  Habiendo quedado en estado |os autos a fs. 923 se practico €
sorteo que determina €l art. 140 del C.P.C., arrojando el siguiente orden de votacion: Dres. Carabajal Molina, Furlotti y Marsala.

De conformidad con lo dispuesto por €l art. 160 de la Constitucion de la Provincia, se plantearon las siguientes cuestiones a resolver:
PRIMERA: ¢Esjustalasentenciaapelada? En su caso ¢gqué pronunciamiento corresponde?  SEGUNDA: Costas.
SOBRE LA PRIMERA CUESTION, LA DRA. CARABAJAL MOLINA DI-JO: |. Sedzanafs. 826 laactora, afs. 825
Prudencia Cia. Argentina de Seguros, afs. 828 Triunfo Cooperativa de Seguros Ltda. y afs. 829 Asistir S.A. contra la sentencia de
fecha 25/09/13, obrante afs. 789/804, y propician su revocacién.  La decisién impugnada admiti6 parcialmente la demanda
interpuesta, impuso costas y regulé honorarios alos profesionales intervinientes. II. PLATAFORMA FACTICA.  Los hechos
relevantes para la resolucién de los recursos en trato son los siguientes: 1) A fs. 16/25 comparecieron los Sres. Leandro Hernan
Fernandez, Jésica Marina Vazquez por el menor M. H. F., mediante apoderado y reclamaron |os dafios y perjuicios causados por la
Obra Social Asistir Servicios Médicos (Asistir SA.), € Dr. Jorge R. Buccio y la Clinica Santa Rosa en |os términos del articulo
1107, 1109y 1113 del C. Civil, por la suma de pesos ?, 0 1o que en mas 0 menos surgiera de la prueba rendida en la causa, con mas
intereses legales, desvalorizacion monetaria, costosy costas.  Sustentaron su pretension en las siguientes circunstancias: - Que
el Dr. Leandro Diyacovo, especidistaen pediatriale diagnosticd al menor M. H. F. V. apocos dias de |a fecha de su nacimiento
(10/09/04), una herniainguinal, derivando alos padres del menor a un cirujano de su equipo, Dr. Cuevasy ordend estudios
pre-quirdrgicos. - Quelaobrasocial Asistir S.A. no autorizo lacirugia con el mencionado profesional, sino que designé a
cirujano Dr. Buccio, quien confirmé €l diagndstico de herniainguina y el tratamiento quirdrgico enlaClinicaSantaRosa. - Que
sefijo fechade cirugiapara el dia5/11/04 alas 13:30 hs., laque fue realizada en €l referido nosocomio - Que d finalizar la
intervencién quirdrgica el Dr. Buccio les expreso alos padres que debio6 fijar el testiculo izquierdo con un punto, y que dejaria el dta
firmada para el dia siguiente. Asimismo €l médico lesindico que le administraran a su hijo paracetamol y le limpiaran la herida con
Pervinox. Por su parte, les expuso que iba a hacer un control en los dias siguientes, debiendo solicitarle turno por celular. - Que
durante ese dia, € menor estaba molesto, tenia 38 grados de fiebre y el médico pediatra de guardia no se hizo presente ante €l
[lamado de unaenfermera. - Que a dia siguiente de laintervencién (6/11/04), latemperatura del bebé era de 37,5 grados pero le
dieron €l ata, y regresaron a su hogar. Por otro parte, durante la noche, el menor estuvo molesto, con llanto. - Que el dia 7/11/04,
[lamaron & servicio de emergenciade Asistir S.A. En dicha oportunidad, €l nifio fue atendido por €l Dr. Coronado, quien le
diagnostico fiebre y 1o medico con paracetamol. - Que durante ese fin de semana intentaron comunicarse con €l Dr. Buccio pero
no lo lograron. Finalmente, se comunicaron el dialunes 8/11/04 y les dio unacita para el dia martes 9/11/04. En dicha consulta, €l
galeno examiné a pequefioy les dijo que € punto en €l testiculo izquierdo seibaa caer soloy que el estado febril eraun catarro.
- Que en razén de que el estado de bebé no mejoraba, concurrieron en consultaal Dr. Diyacovo, quien o examind, tomo6 la
temperaturay orden6 una ecografiay andlisis de sangre en forma urgente. En efecto, una vez obtenidos los resultados, €l Dr.
Diyacono dispuso lainternacién en terapiaintensiva de neonatol ogia del Hospital Militar, ya que el testiculo del menor- donde sele
habria practicado un punto de sutura en la operacién de la herniainguinal - estabainfectado. - Que unavez obtenido el ata luego
del tratamiento e internacion- le practicaron una ecografia, mediante la cual, € Dr. Diyacovo, le comunicé alos padres que el
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testiculo izquierdo estaba atréfico. Por otro lado, el Dr. Cuevas inform6 que dicho testiculo iba a desaparecer, y que debia
practicarse unanuevaoperacion. - Que otros médicos ratificaron el diagnostico de que €l testiculo izquierdo iba a desparecer y
gue debia practicarse otra cirugia pero en €l testiculo derecho, por las consecuencias futuras al tener un solo testiculo. - Que luego
de realizados diferentes controles, el Dr. Luis Pascua -cirujano urélogo- constatd que efectivamente el testiculo izquierdo habia
desaparecido y que debia operarse el testiculo derecho parafijarlo a escroto, y evitar golpes yaque ello le traeria consecuencias a
tener un solo testiculo. - Que con fecha 27/01/07 €l lactante fue internado en el Hospital Militar y egresd el 30/01/07,
realizéandose una orquitopexia transescrotal (fijacion del testiculo derecho a escroto). También se le inform6 que debian esperar hasta
la pubertad para ver si habia perdido o no lafuncién reproductora. - Que la historia clinica no mostraba bien lo ocurrido
realmente en la Clinica Santarosay ademas existia omision de datos y elementos sospechosos de haber sido reelaborada. En efecto,
hicieron consideraciones respecto de |los requisitos que debia cumplir una historia clinica, los que habian sido incumplidos en autos.

Entendieron que existia responsabilidad de los demandados sobre |a base de las siguientes circunstancias:  a) De Asistir
Servicios Médicos (Asistir SA.): - Por ser laentidad de salud ala cual estaba afiliados |os padres del bebé, siendo ésta quien
asigno la Clinica donde debia efectuarse la operacion y los médicos tratantes. En efecto, laobrasocial les privo del derecho de elegir
libremente al médicoy lesimpuso a Dr. Buccio; contrariamente al que ellos pretendian, el Dr. Cuevas. - Por la deficiente
atencion del Dr. Coronado que eradel servicio médico de asistencia de la empresa. El galeno le diagnosticd fiebre por posible
catarro y lo medicd con paracetamol. Sin embargo, no reviso los genitales del bebe, ni dispuso traslado a unaclinica o internacion ni
tampoco larealizacion de estudios médicos.  b) Delos prestadores de Asistir SA.: Clinica Santa Rosay al Dr. Jorge R. Buccio:

- Ladel nosocomio por haber sido el lugar donde se le practicé laintervencion quirdrgicay por la actuacion de sus dependientes
principalmente, ladel médico que intervino quirdrgicamente a actor. Asimismo por no haber [levado una historia clinica completa,
careciendo informacion sobre el estado del paciente. - La del médico Buccio porque fue quien opero a bebé, no lo asistio
correctamente en su estado preoperatorio y post-operatorio. En efecto, dejo firmada el alta médica parael diasiguiente. Ademaés, al
momento del alta, no se encontraba presente, ni verificd el estado del bebé al momento del otorgar el ata.  Justipreciaron la
indemnizacion conforme al siguiente detalle: @) Incapacidad sobreviniente: en $ ?; b) Dafio moral y psiquico en $ ?y c) Tratamiento
psicoldgico por lasumade$?.  Solicitaron lano aplicacion delaley 7.198 'y, en subsidio, plantearon lainconstitucionalidad de la
norma.  Ofrecieron pruebas. Fundaron en derecho.  2) A fs. 34 se hizo parte la Asociacién Mutua Clinica Santa Rosa, mediante
apoderado, cité en garantiaa Triunfo Segurosy solicité suspension de procedimientos.  3) A fs. 40 compareci6 el demandado
Jorge Buccio y cité en garantiaa Triunfo Seguros SA.  4) A fs. 46/47 se presentd Asistir S.A. mediante apoderado, cité en
garantiaa Prudencia Cia. Argentinade Seguros S.A. y pidi6 suspension de procedimientos.  5) A fs. 110/119 se hizo parte
Prudencia Compariia Argentina de Seguros Generales S.A. mediante apoderado y acepto la citacién en garantia formulada por
Asistir SA. dentro de los limites y condiciones del seguro contratado.  Asumio lasiguiente posturaprocesal:  a) En cuanto ala
poliza: - Indico que el limite asegurado erade $ ... con una franquicia a cargo del asegurado de $ ?y unafranquicia deducible
adicional de $ ?, parael caso de que |los co-demandados o cualquier otro prestador de Asistir, no hubieran contratado pdliza de
seguros ante compafiia o no otorgara ésta cobertura. Por tanto, ala franquicia deducible, debia sumarse lafranquicia adicional,
ambasacargo de Asistir SA. - Agreg6 que ademés existia un limite alaresponsabilidad por eventuales costas del proceso.  b)
En cuanto alaresponsabilidad atribuida: - Efectud una negativa general y particular de los hechos invocados y la autenticidad de
la documentacion acompafiada, en especia €l informe del médico de parte Dr. Paolasso. - Precisd que |as prestaciones médicas
recibidas por el menor tanto de parte de la Clinica Santa Rosa, como de los Dres. Buccio y Coronado, resultaban técnicamente
inobjetables. - Afirmé que luego de recibir prestaciones médicas, |os padres del menor abandonaron alos prestadores de Asistir
S. A. Efectuaron la atencion del post-operatorio con el médico pediatra de su confianza. Tales profesionales e instituciones no eran
prestadores de Asistir y eran terceros por quienes no debian responder. En efecto, ellos fueron quienes no brindaron tratamiento
meédico técnicamente correcto. - Entendi6 que lainfeccién padecida por €l menor,- cuando se encontraba bajo |os cuidados de
otros prestadores- habia sido superada sin ninglin dafio, por o que no existiarelacién causal con €l dafio, ya que éste no fue
ocasionado por el obrar culposo de prestadores de Asistir SA.  ¢) En cuanto alosrubrosreclamados. 2 Neg6 los rubros
reclamados.  ? Considerd que el menor no padecia laincapacidad invocada en la demanda, negé que existiera dafio futuro o
secuela por la pérdidadel testiculo izquierdo. Por lo que los reclamos eran hipotéticosy eventuales, y, por ende, no indemnizables.

? Impugné los montos reclamados por excesivosy alegd que existia superposicion de rubros.  Sostuvo la constitucionalidad de la
ley 7198.  Ofreci6 pruebasy fundé en derecho  6) A fs. 122/143, se presentd Asistir S.A., mediante apoderado y contesto la
demandaincoadaen sucontra.  a) Adopté lasiguiente posturaprocesal: - Efectud una negativa genéricay especificade los
hechos. - Expuso que de |as constancias de la historia clinica surgia que se le habia diagnosticado al hijo de los actores, una
herniainguinal, programandose una cirugia para el dia05/11/04 alas 13:30 hs., la que fue llevada a cabo por el Dr. Jorge Buccio,
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cirujano infantil. - Destacd que latécnica consistia en fijar con un punto €l testiculo a escroto paraimpedir su movilidad, no
indicandosel e antibioticoterapia para este tipo de intervenciones. - Resaltd que luego de la operacion se le efectuaron los
controles correctosy se le suministrd paracetamol paratratar el dolor posquirdrgico, por 1o que esta medicacion no fue para bajar la
fiebre, yaque el nifio tuvo febricula. - Dijo que- ante lamejoria- fue dado de alta el 6/11/04 y sus padres fueron citados para
control en consultorios externos para el dia 11/11/04, indicandosele que debia ser higienizado en lazona con Pervinox. - Afirmé
que el dia7/11/04 concurrié ala casa de los actores el Dr. Coronado ( de Asistir S.A.) quien revisd al menor, advirtiendo edemay
leve hematoma escrotal, efectud curacién y lo cité a control, no advirtiendo signo o sintomadeinfecciénlocal. - Sostuvo que el
dia 9/11/04, el Dr. Buccio reviso al menor en consultorio externo y lo encontrd bien. Luego de ello, perdi6 contacto con los padres
del menor, quienes hicieron abandono del tratamiento con este profesional, para continuar con €l Dr. Di Yacovo. - Refirié quela
asistencia prestada luego de la operacion por los Dres. Coronado y Buccio fue correcta, ya que el menor no tenia sintomas o signos
de infeccion en su testiculo izquierdo. Tampoco se advertian sintomas de infeccion en el testiculo izquierdo del paciente de la
ecografiarealizadael dial1l/11/04.  b) Inexistencia de responsabilidad:  Sustent6 lainexistencia de responsabilidad en las
siguientes cuestiones: - Que no existia responsabilidad por parte de los galenos ya que el menor fue correcta-mente tratado por
los Dres. Coronado y Buccio, quienes actuaron con ladiligenciay prudencia que el caso requeria. - Que no existiarelacion de
causalidad entre el dafio pretendido por la actoray la conductadel profesional desarrollada en la atencion del menor Fernandez, ya
que existio abandono de la relacion médico-paciente efectuada por los padres del menor y por ende al tratamiento médico
instaurado, que no fue respetado por lospadres. - Que los padres concurrieron al consultorio médico del Dr. Buccio, € dia
9/11/04, pero este galeno perdid contacto con los actores, quienes lo [levaron a Hospital Militar a consultacon €l Dr. Di Y acovo.

- Que existia un segmento causal aportado por el propio paciente, al que debia sumarse €l & ea propia de todo acto quirdrgico, la
respuesta biol 6gica del organismo y la conducta de terceros como el Dr. Y acovo, por los que no se debia responder. Por ello debia
acotarsey limitarse laeventual responsabilidad. - Que el informe del médico de parte erainfundado, ya que habia efectuado
consideraciones abstractas. - Que la historia clinica fue llevada correctamente en orden cronol 6gico, dando cuenta de los actos
meédicos, tal cual sucedieron en laatencién delapaciente. - Que no existiaresponsabilidad civil de laempresa Asistir SA., ya
gue no podia imputérsel e responsabilidad atitulo de incumplimiento del deber de seguridad, porque habia cumplido todas las
obligaciones asumidas y asimismo se les brindaron consultas especializadas a través de un importante plantel médico sanatorial. -
Quelos actores eligieron aAsistir SA. y a médico tratante dentro de los prestadores que se encontraban a su disposicion y laclinica
0 sanatorio donde podiarealizar € tratamiento. - En subsidio, impugné la procedencia de los rubros y montos reclamados.
Particularmente en cuanto a rubro incapacidad, sostuvo que se trataba de una estimacién, no existiendo certeza del dafio.

Solicito aplicacion de laley 24432 y laimposicion de costas por |0 que serechazara.  Contesto el planteo dela
inconstitucionalidad de laley 7198y solicité su rechazo por lasrazones queinvocaba.  Ofrecié pruebas. Fundd en derecho.  7)
A fs. 172/183 comparecié Triunfo Cooperativa de Seguros Ltda. mediante apoderado y contesté lademanda.  Asumid la
siguiente estrategiaprocesal: - Aceptd la citacion en garantia efectuada por Clinica Santa Rosay por el Dr. Jorge Buccio
efectuando precisiones en cuanto alas pdlizasimplicadas: - Lade Clinica Santa Rosa: indico que el contrato de seguro de
responsabilidad civil tenia un limite de coberturade $ ? con una franquiciaa cargo del asegurado del 5%. - Ladel Sr. Jorge

Ramon Buccio: el limite erade $ ? con unafranquiciaa cargo del asegurado por cada acontecimiento del 10% de laindemnizacion,
costas, honorarios e intereses, con un minimo de un 1% de lasumaasegurada. - Contest6 demanda, efectud una negativa de los
hechos que invocabalaparte actora. - Enrelacion alo discutido, expresamente sefial6: - Que €l menor sufria de una patologia
determinante de unaincapacidad pre-existente de origen congénito, que no se tuvo en cuenta cuando se estimé su incapacidad
reclamada en base al informe del médico de parte Dr. Antonio Paolasso. En efecto, €l bebé tenia una patologia preexistente de hernia
inguinal, diagnosticada por su médico pediatra, Dr. Leandro Di Y acovo, derivandolo a Dr. Cuevasy, dado que el grupo familiar
tenia cobertura de salud através de Asistir SA, éstaderivé a nifio a Dr. Jorge Buccio especialista en cirugia pediétrica, con 20 afios
de experiencia, quien confirmé el diagndstico de hernia-inguinal izquierday propuso tratamiento quirdrgico correspondiente. -
Que el dia5/11/ 04, seinterné a nifio Fernandez en la Clinica Santa Rosa, donde se |e practico la hernioplastia de un gran saco
herniario izquierdo, y fue dado de alta el dia6/11/ 04 con indicaciones precisas de volver para control y con las indicaciones
médicas correspondientes. - Que el dia09/11/04 el Dr. Jorge Bucio, controlé al paciente por consultorio externo, y detect6 un
proceso levemente inflamatorio, correspondiente ala zona escrotal de laincision en piel para hacer lafijacion testicular. Que de
haber persistido este proceso inflamatorio en un segundo control, se hubiera soltado el punto de fijacion escrotal, que fijaba el
testiculo al escroto, donde habia un pequefio proceso inflamatorio de la piel, como luego se corrobord con la ecografia del dia
11/11/04. - Queel dia11/11/04, €l nifio fue internado durante 7 dias, con tratamiento meédico de antibidticos, pero sin resolver
quirargicamente lainfeccion escrotal que englobaba a testiculo izquierdo del menor y quelo llevo alaatrofia. En efecto, la
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ecografia realizada dos dias después de haber sido atendido €l menor por €l Dr. Buccio, confirmé lo que habia constatado éste
profesional. Ademas demostr6 que el testiculo del menor todavia estaba normal, como lo vio el demandado e incluso tenia mayor
tamafio que el derecho. - Que la herniainguinal generaba en muchas oportunidades complicaciones que normamente las resolvia
el propio médico cirujano, ante una segunda intervencién minima que no se hizo. Ello por cuanto |los padres rompieron larelacion
contractual con el demandado, a decidir cambiar de profesional y consultar con €l Dr. Di Y acovo. En suma, €l Dr. Jorge Buccio, no
pudo volver acontrolar el post-operatorio del paciente por € abandono del tratamiento y el control post-quirdrgico. - Observo el
informe médico de parte realizado por € Dr. Paolasso. - Afirm6 que el Dr. Buccio actud correctamente, y no se respeto el
tratamiento y control operatorio propuesto por el demandado, no existiendo responsabilidad ni del médico, ni delaclinica. -
Rechaz6 los rubros pretendidos - Peticiond el rechazo de la peticién de inconstitucionalidad de laley 7198. - Ofreci6 pruebas
y fund6 en derecho.  8) A fs. 185, & codemandado Jorge Buccio, contesté |la demandaincoada en su contray adhirié ala
contestacion efectuada por la citada en garantia Triunfo Cooperativade SegurosLtda.  9) Luego de sustanciada la causa, lajuez a
quo dicté sentencia con fecha 25/09/13, la que dispuso admitir parcialmente la demanda, impuso costas y regul6 honorarios alos
profesionalesintervinientes (fs. 789/804).  Argumentd de lasiguiente manera: - Que estaba controvertido que el menor hubiera
tenido fiebre o se hubiera sentido molesto durante el post-operatorio y con posterioridad, al momento de efectuar |os controles
meédicos, tanto por el Dr. Coronado el dia 7/11/04, como por el Dr. Buccio, 9/11/04 y que, en dichas oportunidades el menor hubiera
tenido signos de presentar infeccion escrotal. Assimismo lacausay el tratamiento del proceso infeccioso. - Responsabilidad
atribuidac - Que se habia probado que la co-demandada Asistir S.A., derivé la atencion médicaal Dr. Jorge Buccio y alaClinica
Santa Rosa, por lo que, debia responder por su incumplimiento, debiendo tenerse en cuenta que el tercero a quien contrat6 fue
elegidopor ella. - Que €l perito Hugo Alfonso Barbero expuso que el protocolo quirdrgico realizado por el Dr. Jorge Buccio,
resultaba adecuado ala cirugiarealizaday describié latécnica utilizada. - Que el perito médico Jorge Alberto Ganun concordaba
con el informe del médico de parte, y destac falencias en laredaccion de lahistoria clinica. En efecto, de la compulsa de ésta, se
podia corroborar que no fueron especificados en forma pormenorizada |os datos de |a actuacion médica durante el periodo
comprendido entre el 5/11/04 y 6/11/04, en especial a momento de conceder €l altamédica. - Que lafaltade lahistoriaclinica
autorizabaainvertir lacarga de la pruebay a que el juez utilizara presunciones hominis, e inclusive hasta que tuviera por probadala
responsabilidad profesional por falta de otra prueba suficiente para enervar la presuncién generada por la ausencia de dicha
documentacién esencial. - Que € perito Barbero informo que surgia de la documentacion que el menor fue controlado por €l Dr.
Buccio quien considerd que existia una buena evolucion post-operatoria. Sin embargo, €ello aparecia en contradiccion con los
restantes el ementos de prueba, en especia historia clinica de la que surgia que el menor- al momento del examen el dia 9/11/04
-presentaba un edemay leve hematoma escrotal y los cité a control nuevamente. - Que la pericia aparecia poco confiable en
funcién de los restantes elementos de prueba que contradecian sus conclusiones. Ademas |lamaba la atencién que el perito Barbero
no hubiera hecho mencién a un hecho probado y reconocido, consistente en que el médico demandado dejo el altafirmadael dia
anterior. - Que durante el periodo comprendido desde laintervencidn quirdrgica practicada al menor el dia5/11/04 hasta el dta
sanatorial otorgada el dia siguiente 6/11/04, se evidenciaba una conducta médica reprochada por parte del demandado Dr. Jorge
Buccio, cirujano pediatra. En efecto, firmo el atael diaanterior, y no examind a menor el dia siguiente de la operacion y, por ende,
al momento de otorgar €l dtamédica. - Que en lahistoria clinicano se consigno que lo hubierarevisado ni que hubiera
controlado correctamente la zona operada. Por su parte, en la hoja de enfermeria del diadel alta médica 6/11 se dejé constancia que
presentaba 37,5 de temperatura- a pesar de encontrarse medicado con paracetamol. - Que habia quedado probado que- después de
la operacién- €l menor no se sentia bien, tenia malestar, temperatura. Ademas en la epicrisis de la atencion médica domiciliaria
brindada por €l Dr. Coronado €l dia 7/11/04, se consigné malestar inespecifico, de origen desconocido, que presentaba fiebre de 24
hs. de evolucién e irritabilidad. Ademés se indico control en 24 hs. con pediatray se ordené que se administrara paracetamol para
tratar lafiebre. - Que a segundo dia de la operacion, se constatd que el bebé presentaba sintomas de no estar bien, con malestar y
con fiebre de 24 hs. de evolucién. EI médico no aconsejé ningun estudio, tampoco se dejé constancia que hubiera examinado o
controlado la zona operada. Se indico paracetamol, es decir la misma medicacién que ya habia sido prescriptaen el post operatorio;
sin embargo, €l bebé continuaba con fiebre. - Que el dia9/11/04, el menor fue atendido por el Dr. Jorge Buccioy seindicd en la
historia clinica ?detalle: control post operatorio, HIIl. Edemay leve hematoma escrotal, curacion, cito acontrol?. - Que no se
habia probado que el dia9/11/04 €l menor evidenciara signos de infeccién, como tampoco aparecia en la ecografia del dia 11/11/04.
Sin embargo, no se solicitaron estudios médicos (analisis clinicos) para descartar ésta, maxime si el resultado del control
aparentemente no eradel todo normal. - Que se trataba de un paciente de tan solo dos meses de vida, recientemente operado, que
requeria de permanentes cuidados y controlesy silo se expresaba por los sintomas. Por €llo, debieron realizarse estudios para
descartar cualquier complicacion post operatoria. - Que habia probado que no se le suministraron antibiéticos, aunque ello era
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una alternativamédicafrente aun lactante. - Que el dia 11/11/04 y con una ecografia en la que no aparecian signos de infeccion,
el tratamiento que el menor recibio en el Hospital Militar fue otro. En efecto, se interné al menor en dicho nosocomioy sele
realizaron andlisis clinicos el mismo dia 11/11, consignéndose en fecha 13/11 lainfeccién en base adichos andlisisy ali recibio
antibidticos. Es decir que la ecografia no evidencio lo que surgi6 en los resultados de los andlisis clinicos. Siendo ello asi, en fecha
11/11/04 cuando se extragjeron muestras de sangre, ya contaba con signos de infeccion y recibié tratamiento, pese alo cua no se
logré evitar laatrofiatesticular. - Que no estaba probado en la causa que la atrofia testicular hubiera sido como consecuencia de
una deficiente atencion médica de lainfeccidn o que la técnica aplicada para su tratamiento haya sido laincorrecta por parte de los
médicos del Hospital Militar y de aquellos que atendieron al menor a partir del 11/11/004. - Que si bien la parte contraria alegd
gue el menor no recibid tratamiento adecuado de lainfeccion y por eso €l dafio fue causado por el obrar culposo de terceros. Sin
embargo, no podia tenerse por acreditado estaaseveracion. - Que si se probd que el nifio sufrié una atrofia testicular derivada de
unainfeccion post operatoriay que ésta fue tratada en el Hospital Militar, donde fue internado el dia 11/11/04 por sindrome febril
orquitis post-quirdrgica, anemia e intolerancia a lalactosa. Ademas recibié tratamiento con antibiéticosy seledio €l altael dia
18/11/04. - Que se habia probado que el bebé ingresd sin infeccidn alguna ala Clinica Santa Rosay que luego de la operacién
sufrié un proceso infeccioso, que lo llevo alaatrofiade su testiculo izquierdo. - Que si bien no surgia probada la causade la
infeccion en cuanto asi lamisma pudo tener su origen en un germen intrahospitalario o post hospitalario, o el germen que la causo,
lo cierto es que estaba probado el bebé, el mismo dia del atano fue revisado y controlado por el médico que lo opero, quien dejo
firmada el altamédicael diaanterior y se dio el alta con temperatura, a pesar de estar medicamentado con paracetamol. - Que se
habia acreditado que |os dias subsiguientes el menor evidenciaba malestar y febricula, por lo que lo I6gico hubieraimplicado la
realizacion de alguin estudio para descartar un cuadro infeccioso, ya que el médico que lo oper6 sabia o no podia des-conocer que no
habia suministrado el consumo de antibiéticos. - Que cuando el menor ingreso al Hospital Militar el 11/11/04, sele hicieron los
estudios correspondientes y se constato lainfeccion con andlisis de sangre; es decir que yatenia lainfeccion en su cuerpo cuando
ingreso al hospital y pese ha haber sido tratada con antibioticos, €l dafio testicular resultd irreversible. - Que no podia
considerarse la existencia de abandono del tratamiento médico por parte de los progenitores del menor, ya que la decisién de
cambiar de profesional médico, no se debi6 a un acto irresponsable, impulsivo, descuidado, sino en todo caso porque el menor -a
pesar de haber sido examinado en dos oportunidades los dias 7 y 9/11/04 por médicos de la Obra Social demandada- persistia con
sintomas de no estar bien. Por €ello, se decidié cambiar de profesional y efectuar otras consultas. Ademas, no se indic6 ningin
tratamiento que debian seguir los padres del menor, a pesar de haber constatado el Dr. Jorge Buccio, sintomas de edemae
inflamacion en lazonael dia9/11/04. - Que cabiaimputar responsabilidad al Dr. Jorge R. Buccio, por no haber realizado un
control post operatorio correcto no sélo a momento de otorgar €l alta médica sino en el control externo realizado a cuatro dias de la
operacion, todo lo cual hubiera detectado atiempo el proceso infeccioso que desencadend en el dafio testicular. - Que
correspondia extender la condena, de modo concurrente, en contra de los de-mandados Obra Social Asistir SA. y Clinica Santa
Rosay de las aseguradoras citadas que, debian responder con agjuste a las condiciones contractuales hechas valer por su parte a
contestar demanda.  b) Cuantificacion delos perjuicios:  b.1) Incapacidad: - Sereclamé laincapacidad en un 25% y
derivada de la pérdida del testiculo izquierdo, por lasumade pesos ? ($...). - Quelaactora expuso que, por su escasa edad, no era
posible determinar si € Unico testiculo restante iba a ser suficiente para la secrecién de hormonas testiculares muy importante para el
desarrollo de la pubertad y la adolescenciao si habia dafio tanto por la secrecion hormonas como parala produccion de
espermatozoides en el testiculo restante, 1o que cua de existir ibaaagravar laincapacidad. - Que de la prueba rendida surgia que
el perito médico Ganun indicd que el menor padecia pérdida unilateral de testiculo izquierdo, que le generaba unaincapacidad del
15%. También afirmo el experto que no era posible determinar si un testiculo iba a ser suficiente para el desarrollo normal del nifio
(pubertad, reproduccién). - Que la pérdida de un testiculo para el perito generaba unaincapacidad del 15%, alin cuando no fuera
posible determinar si un solo testiculo iba a ser suficiente en el desarrollo normal del nifio en la pubertad o reproduccion, en cuyo
caso laincapacidad ibaaser mayor. - Que lapericiafue impugnada, por entender que laincapacidad determinada por el perito
era infundada dado que con un solo testiculo era suficiente para el desarrollo de la pubertad y para mantener |a capacidad
reproductora. - Que en el caso de autos, el actor sufrid la pérdida de un 6rgano genital, y alin cuando no se hubiera probado que
ello generabaimposibilidad de procrear en un futuro o dificultades en el desarrollo fisico, o cierto es que no se podia negar que
existia una limitacion en sus potencialidades, que debiaindemnizarse. - Que no se indemnizaba la pérdida de |la capacidad
productiva, lo que no estaba probado. Por su parte, las consecuencias nocivas en el desarrollo fisico del menor -sobre todo en la
pubertad- que no se sabia si iban aexistir o no. Por €llo, |o que se indemnizaba era lalimitacién de sus potencialidades futuras. En
efecto, el menor ya no contaba con un ciento por ciento de su capacidad reproductiva. - Que €l dafio fisico sufrido por el menor,
generaba incapacidad -que se traducia en limitaciones- ya que debia evitar deportes riesgosos y trabajos violentos que pudieran
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lesionar su Unico testiculo sano; ello asi, alin cuando no generaba un pérdida actual y concreta de su futura capacidad productiva.

- Que teniendo en cuenta la edad de la actora al momento del hecho (dos meses de vida), sexo, condicién socioeconémica, secuelas
informadas por peritgje, y demés circunstancias personales acreditadas, estimo justo otorgar ala actora por el rubro la suma de pesos
?($..), fijadaalafechadelasentencia. (art. 90inc. VII del CPC).  b.2) Dafio moral: - Quelapérdidadel testiculo izquierdo,
afectaba indefectiblemente lavida psiquica, fisicay social del menor. - Que se reclamaba dafio psicol 6gico dentro de esta partida,
considerando el dafio anatomofuncional y el psiquico de un 25%, estimando €l dafioen$?. - Que se estimd justo otorgar por este
rubro lasumade $ ?, estimado a dia de lafechade la sentencia b.3) Tratamiento psicolégico: - Sereclamélasumade$ ?en
concepto de gastos para afrontar apoyo psiquiatrico del menor. - Que aungue no estaba determinada la duracion del tratamiento,
se tomaba como pauta temporal el término de un afio y se estimo justo otorgar por este rubro la sumade pesos ? ($ ?), para afrontar
los gastos del tratamiento psicol 6gico del menor, que se estimaron al diade lafecha de la sentencia. 1. LOSAGRAVIOS DE
LA PARTE APELANTE Y SU CONTESTACION:  A) Recurso de apelacion interpuesto por laactora. 1) Seazalaactoraa
fs. 826 y expresa agravios conforme surge del memorial obrante afs. 848/850 el que se circunscribe ala cuantificacion de los
rubros: @) Incapacidad sobreviniente:  ? Se queja porque el decisorio soslay6 que debido ala escasa edad del paciente no era
posible determinar si € Unico testiculo restante iba a ser suficiente parala secrecion de hormonastesticulares.  ? Que
evidentemente existia una limitacion de sus potencialidades que debe indemnizarsey €l fallo en forma acertada analizo pero a
momento de la cuantificacion, no tomo en cuenta que la suma se fijo @ momento de la sentencia donde el punto de incapacidad
habiaaumentadode$?a$?  ?Por ello considera que lo justipreciado resultainsuficiente y propicia que se eleve a$ ? alafecha
delasentencia.  b) Daflo Moral:  ? Se agravia por laindemnizacion concedida ya que se entiende que es insuficiente si se tienen
en cuenta los extremos probados y la certeza de un dafio futuro no cuantificable en laactualidad.  ? Se ha soslayado que el dafio
fisico tiene sus repercusiones y limitaciones en su esfera personal, ya que debera evitar efectuar deportes riesgososy trabajos
violentos que puedan lesionar su Unico testiculo sano; ello asi aun cuando no genere una pérdida actual y concreta de su futura
capacidad productiva.  ? Que no se ha efectuado una reparacion integral del dafio moral, no se ha considerado laincertidumbre de
si alcanzada la edad podra procrear.  ? Por lo que propicia su elevacion ala cuantia fijada en la demanda alafecha del hecho con
masintereses.  ¢) Tratamiento psicolégico:  ? Se queja por entender que el monto resulta insuficiente ya que toma como pauta
el costo de las sesiones alafechadel informe 14/04/09 y en la actualidad €l costo esmayor.  ? Ademas yerra el fallo cuando toma
como pautatemporal un afio de tratamiento, porque no se tiene en cuenta la edad del menor y que el perito sugirié que sereadizara
psicoterapiaindividual; por lo que debian hacerse sesiones individuales del padre, lamadrey el menor.  ? Se propicia su elevacion
alacuantiaindicada en lademanda, alafechadel hecho con massusintereses.  2) Corrido el traslado de ley, contesta el recurso a
fs. 905/07 Prudencia Compariia de Seguros Generales SA., afs. 910/13 Asistir SA .y afs. 930/31 Triunfo Cooperativa de Seguros
Ltda. quienes propician su rechazo por los argumentos que se tienen por reproducidos en mérito alabrevedad.  B) Recurso de
apelacion interpuesto por Triunfo Cooperativade SegurosLtda: 1) Se azala citada en garantia Triunfo Cooperativa de Seguros
Ltda. afs. 828 y expresa agravios conforme surge del memorial obrante afs. 854/865 el que puede ser sintetizado de la siguiente
manera:  ? Que laresolucion es arbitraria porque se ha omitido analizar pruebafundamental.  ? Que la sentenciante efectud una
extensa critica a supuestas fallas en la historia clinicay 1o hace como base para su posterior conviccién respecto de la existencia de
mala praxis. Que lajuez aquo invierte € andlisis antes de ingresar alaevaluacion de las periciasy alaactuacion profesiona del Dr.
Buccio.  ?Que haomitido considerar la evolucion del estado de salud del menor, ignorando |os argumentos acreditados en cuanto
lainexistencia de sintomas indicativos de infeccién hasta el dia 9/11/04; fecha en que por Gltimavez € Dr. Buccio examiné al
menor.  ?Que €l fallo hadesconacido €l carécter secundario de la historia clinica. En efecto, en la causa no habia quedado
acreditado ni el accionar negligente del demandado ni la relacion de causalidad entre el dafio esgrimido y €l tratamiento aplicado.
Por tanto, lainsuficiente historia clinica quedaba virtualmente pulverizada teniendo en cuenta que los extremos no habian sido
acreditados. La insuficiente registracion de algunas etapas del tratamiento no aportan causalidad alguna paralaresolucion del
conflicto.  ? Que no se ha acreditado la mala praxis invocada ya que el menor nacié con una malformacion congénitaen el cierre
de la pared abdominal, originando esta patol ogia pre-existente una herniainguinal izquierda, la que fue diagnosticada por €l pediatra
Di Yacovo, derivando a pacientealacirugia ~ ? Que Asistir derivé a paciente al Dr. Buccio quien confirmé el diagnéstico de
herniainguinal izquierday propuso alos actores el tratamiento quirdrgico. Que el paciente fue dado de alta el dia6/11/04y el dia
9/11/04 el médico control6 a paciente por consultorio. Esafuela tltimavez que €l Dr. Buccio atendio al nifio y lo cité a contral;
pero nunca comparecieron. Por tanto, |os responsables del menor fueron los que rompieron larelacion contractual y privaron al nifio
del seguimiento post-operatorio.  ? Que lainexistencia de mala praxis resultaba confirmada por el hecho de que el dia11/11/04 €l
nifio fue internado durante siete dias, con tratamiento médico de antibiéticos pero sin resolver quirdrgicamente lainfeccion escrotal
que englobaba el testiculo izquierdo del menor y que lo llevé alaatrofia. Ademés la ecografiarealizada e informada por Asistir SA.
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ese dia confirmd lo que habia constatado €l Dr. Buccio demostrando asimismo que €l testiculo del menor todavia estaba normal e
incluso tenia un mayor tamafio que el derecho. También se confirma que no existia signo ni sintoma de infeccién. Por 1o que si los
familiares hubieran consultado nuevamente con un cirujano, el problema de lainflamacién hubiera sido facilmente solucionado
mediante una pequefia incision que fijaba el testiculo del menor a escroto. Sin embargo, 1os actores rompieron el vinculo y
abandonaron el tratamiento y control post-quirdrgico.  ? Que el informe emitido por el Dr. Paolasso jamas debid ser tomado como
base para una eventual condenaya que no es cirujano y menos cirujano pediatra. En efecto, hace una disquisicién sobre el protocolo
quirdrgico cuando lacirugiafue realizada de acuerdo al Nomenclador Nacional de Prestaciones Médicas. Asimismo confunde
hematoma con control de Hemostasia, que es el control de sangrado y cierre por planos. Tales circunstancias demuestran su falta de
capacidad y conocimiento.  ? Que la pericia de Ganun carece de todo sustento cientifico, mientras que el perito cirujano pediatra
Barbero es quien emite un dictamen adecuado.  ? Que los testimonios de Dalla Torre y Coronado confirman lainexistencia de
infeccion hasta después del dia 11/11/04, porque el paciente no tenia fiebre sino febriculay ademas |os médicos afirmaron que no
existia una situacion patoldgica en lazona sino solo inflamacién.  ? Que el Dr. Buccio de modo alguno se desentendi6 del bebé ya
que lafirmadel altamédicaen horas de latarde del dia anterior es una préctica comuin que facilitalos trdmites hospitalarios. Por su
parte, desde la cirugialo reviso el 6/11/04 y el 9/11/04; luego lo citd a control y no concurrieron.  ? Que no se ha acreditado ni
error de diagndstico ni de tratamiento. Ademas en el caso no se ha configurado larelacion de causalidad adecuada entre el resultado
dafioso endilgado y la conducta desplegada por losgalenos.  ? Que en subsidio impugna los montos acordados porque son dafios
inciertosy con alto grado de improbabilidad. En efecto, no existe certeza.  Asimismo expresamente solicita que los dafios se fijen
alafecha dela sentencia con mas intereses de laley 4087 y que se aplique o dispuesto por €l art. 505 del C. Civil.  2) Corrido €l
traslado de ley, contesta la actora el recurso afs. 871/73y propicia su rechazo por los argumentos que se tienen por reproducidos en
mérito alabrevedad. Asimismocontesta  C) Recurso de apelacion interpuesto por Asistir SA.: 1) SedzaAsistir SA. afs.
829 y expresa agravios conforme surge del memorial obrante afs. 876/889 €l que puede ser sintetizado de lasiguiente manera:  ?
Que €l fallo ha efectuado una valoracion errdnea de la prueba rendida con respecto a tratamiento médico ya que exaltala prueba
pericial presentada por la actoray desecha la prueba aportada por la demandada. Ademés omite valorar que el testimonio del Dr.
Cuevasesdeoidasy nodirecto.  ?Queel juez aquo yerraen cuanto alavaloraciéon de lapericiamédicadel Dr. Barberoy dela
historia clinica. En efecto, las conclusiones a las que arriba ?sustentadas en la pericia de Ganun-parten de premisas médicas que no
han sido interpretadas alaluz de la prueba colectadaen autos.  ? Que la pericia practicada a fs. 484/85 se basa principalmente en
los dichos de la madre del menor omitiendo compulsar la historiaclinicay ladocumentacién médicadel menor.  ? Que el juez
yerraal afirmar que no se le realiz6 antibiéticoterapia ni antes o después de la operacién; cuando ello era una alternativa médica
posible.  ?Que el dictamen realizado por Paolasso era un dictamen de parte y tanto éste como Ganun son médicos laboralistas y
no especialistas en cirugia como lo es el Dr. Barbero. En efecto, en dicho dictamen se preciso la patologia del menor, €l protocolo
quirdrgico seguido y que del resultado de la ecografia no surgia que €l menor tuvierainfeccion alguna. Ademés los padres no
realizaron |os controles posterioresa menor.  ? Que la pericia médica de Barbero coincidia con el informe médico acompafiado
por €l Departamento de Cirugia Infante del Notti se pruebaladiligenciadel Dr. Buccio y lainexistencia de negligencia en su
accionar  ? Que lapericiade Barbero es corroborada con la pruebade los Dres. DallaTorrey €l Dr. Percy Algjandro Coronado.

? Que €l Dr. Coronado no advirtié signo o sintomade infeccion local sino un leve catarro.  ? Que si bien la sentenciante estimo
gue no habia existido abandono por parte de los padres del tratamiento, ello no surgiade lapruebarendida.  ? Que, en subsidio,
impugnaba |a procedenciay extension de los rubros dafio material, dafio moral y gastos de tratamiento psicoldgico.  2) Corrido €l
traslado de ley, contestala actora el recurso afs. 899/902 y propicia su rechazo por |os argumentos que se tienen por reproducidos
en mérito alabrevedad. D) Recurso de apelacion interpuesto por Prudencia Compafiia Argentina de Seguros Generales SA.:
La citada en garantiainterpuso recurso afs. 825, se notificd que expresara agravios conforme surge de las constancias de fs. 829;
pero efectud la presentacion en forma extemporanea; por |o que se dispuso el desglose conforme surge de las constancias de fs.
840/45. V. SOLUCION DEL CASO: Previo d andlisis delos agravios planteados, corresponde sefidlar - reiterando
jurisprudencia de este Tribunal- que el @mbito de conocimiento de los Tribunales de Alzada, se encuentra limitado por el contenido
de las cuestiones propuestas a la decision del Juez Inferior pues la segunda instancia no importa un nuevo juicio que posibilite al
organo "ad quem", la consideracién de nuevas pretensiones u oposiciones gjenas a la propuestas a tratarse lalitis contestatio. (L.S.
94- 213; L.S. 95-33 entre otros). Pero esta limitacion también se extiende alo que €l apelante haya querido imponerle en el recurso a
través de la expresion de agravios, |o que sefidla el marco de competencia de esta instancia. Transponiendo el valladar que significa
tales limitaciones, resolviendo cuestiones que han quedado firmes, se causa agravio alas garantias constitucionales de la defensa en
juicioy delapropiedad." (L.S. 82-119; L.S. 72-347; L.S. 96-365; L.S. 96-424; L.S. 96-430, L.A. 90-414 entre otros).  Ello
implica que en el sublite, solo corresponde revisar 1o que ha sido motivo de queja por los apelantes. Por un lado, la demandada,
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Asistir SA. y lacitada en garantia, Triunfo Compafiia de Seguros Generales se quejan en relacion alavaloracion de la pruebay la
consecuente la atribucién de responsabilidad principalmente en relacion a Dr. Buccio. Por su parte, la aseguradora, la empresa
demandaday la actora se quejan por la cuantificacién de los rubros acordados. En definitiva, los agravios de los apelantes se
circunscriben a ciertos aspectos de la responsabilidad y a algunas cuestiones en torno ala cuantificacion de los dafios fijados por €l
juezaquo. Por razones de orden metodol dgico, en primer lugar analizaré los agravios de la de-mandada Asistir SA. y dela
citada en garantia Triunfo Compafiia de Seguros Generales relativos ala atribucién de responsabilidad y ala valoracion de la
prueba. Para, luego adentrarnos a aquellos aspectos relativos a la cuantificacion expuestos por todas las recurrentes.  A) LA
ATRIBUCION DE RESPONSABILIDAD Y VALORACION DE LA PRUEBA: QUEJA EXPUESTA EN LOS RECURSOS DE
APELACION INTER-PUESTOS POR TRIUNFO COOPERATIVA DE SEGUROSLTDA Y ASISTIR S.A.Conforme se han
planteado las impugnaciones, en el caso traido a resolucion corresponde determinar si resulta irrazonable la sentencia que condend
de dafios y perjuicios por unamala praxis incurrida por un médico con posterioridad a unacirugia practicadaaun nifio.  Enla
especie, no se encuentra discutida la existencia de las dolencias que padecia el menor, la cirugia practicada por €l profesional sino
que el quid de la cuestion debatida se centraen si el Dr. Buccio pudo haber evitado las complicaciones que sufrié €l menor en el
post-operatorio de haber actuado con la diligencia esperada. En efecto, |o controvertido por las partes radica en saber si ha
existido 0 no una adecuada atencion en el post-operatorio por parte del galeno y ademas si hubiera existido la probabilidad de
curacion del menor, es decir, si hubiera existido posibilidad de evitar que el menor no perdiera el testiculo izquierdo.  En funcién
de los criterios expuestos, y conforme surge de la prueba rendida en la causa, entiendo que la sentencia impugnada no adolece de los
vicios imputados en este aspecto. Ello asi en virtud que los razonamientos del pronunciante no se muestran como apartados de las
constancias objetivas de la causa, no contrarian las reglas de laldgica, ni se apoyan en consideraciones dogméticas o carentes de
razonabilidad. ~ Delalecturade la piezarecursiva se advierte que las apelantes solo manifiestan su discrepancia valorativa
respecto alos fundamentos esenciales de la resolucién recurrida, sin que ello pueda considerarse una critica adecuada que amerite la
nulidad de la sentencia en trato. En efecto, laqueja de la citada en garantiay de la empresa demandada se centra en que ha
existido una errénea val oracion de la prueba especialmente de las pericias médicas rendidas, las que en definitiva demostraban que
no habia existido reprochabilidad en la conducta del Dr. Buccio en el post-operatorio y que, eventualmente, no existia relacion de
causalidad de su obrar con los dafios causados. En definitiva, no existiala mentada responsabilidad. Sin embargo, |as apelantes no se
hacen cargo de los argumentos que lajuez de grado consider6 afin de sustentar |a admision de la accidn contra la parte demandada.
En relacion alos agravios en particular, cabe destacar: (i) Lafaltade consideracion que el Dr. Buccio no habiaincurrido en
culpaprofesional:  Laquejade las apelantes se centra en que no ha existido mala praxis ya que el menor nacié con una
malformacion congénitaen el cierre de la pared abdominal, originando la patol ogia preexistente. Laaseguradora se agravia
particularmente de | as siguientes cuestiones:. a) El profesional de modo alguno se desentendi6é del menor; b) Que lafirmadel ata
meédica en horas de |la tarde del dia anterior es una préctica comin que facilitalos tramites hospitalarios; ¢) Que desde el diadela
cirugialo reviso los dias 6/11/04 y 9/11/04 y que luego citd alos padresy al nifio a control y no concurrieron; d) Que no se ha
acreditado ni el error de diagndstico ni de tratamiento; €) Que lainexistencia de mala praxis fue confirmada con lainternacion del
dia11/11/04 y que estuvo siete dias con tratamiento médico de antibiéticos pero sin resolver lainfeccion escrota; f) Que la
ecografiainformada por Asistir durante lainternacion confirmo que el testiculo estaba normal y que no existian sintomas de
infeccion; g) Que € fallo omitié considerar que si 1os familiares hubieran consultado con un cirujano, € problemade lainflamacion
hubiera sido facilmente solucionado con unaincision que fijaba el testiculo del menor al escroto pero los padres abandonaron los
controles post-quirdrgicos; h) Que la antibioticoterapia era solo una alternativa posible.  Los agravios en este aspecto deben ser
rechazados. Explicaré por qué: ~ Como regla general la responsabilidad médica serige al igual que toda responsabilidad
profesional por los mismos principios que la civil en general, por 1o que son exigibles los mismos presupuestos de antijuridicidad,
existencia del dafio, relacion de causalidad y factor de atribucion.  Particularmente |a culpa médica se rige por |os pardmetros
establecidos por los arts. 512 y 912 del Cédigo Civil y abarcalaimpericia, negligencia o imprudenciaen el gjercicio de la profesion.
En general, la obligacién que asume el profesional de la salud es de medios apropiados para lograr la curacion poniendo toda su
cienciay prudencia en € tratamiento del enfermo (Borda "Tratado de Derecho Civil Argentino-Contratos? -n°1046; Bueres,
"Responsabilidad Civil delos Médicos' p.130; Bustamante Alsina, "Pruebade laculpamédica’ L.L 1992-D, 579).  Cabe sefialar
que, en principio, € profesional sdlo responde cuando un error en €l diagndstico ha sido grave e inexcusable. Ello asi en razén que lo
relativo al mismo, versa prima facie sobre cuestiones puramente cientificas, susceptibles de debate entre médicos 'y, por tanto, no
puede dar nacimiento a casos de responsabilidad civil, ni caer bajo el examen de los tribunales, salvo que |os hechos reprochados
escapen alaclase de actosy que, por su naturaleza, estan exclusivamente reservados alas dudas y alas disposiciones de lacienciay
se compliquen de negligencia, ligereza o ignorancia de cosas que indispensablemente debia conocer. Conforme ensefia Bueres ...l
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meédico sera responsable -por razon de su culpa- en caso que cometa un error objetivamente injustificable para un profesional de su
categoria o clase, pero si €l equivoco es de apreciacion subjetiva por € caracter discutible u opinable del tema o materia, € juez no
tendra en principio, elementos suficientes parainferir la culpa de que informa el art. 512 del C.Civil ?? (Félix A. Trigo Represas,
"Error de Diagndstico y Responsabilidad Civil del Médico" en J.A 1988 11-31). Enigua sentido lajurisprudencia: Cam.Civ y Com.
Moron Salall, 28/3/89, Juris, t 87).  La Suprema Corte de Justicia de la Provincia ha expuesto: ?La existencia de culpa médica,
obra como un prerrequisito esencial paraimputarle responsabilidad civil al demandado. Esta debe ser siempre apreciada en concreto,
siendo necesario preguntarse qué es lo que habria hecho un médico prudente, colocado en igualdad de condiciones extremas alas
gue se encontré el autor del hecho dafioso, teniendo en cuenta el estandar objetivo, correspondiente a la categoria de médico
prudente, comun, genérico, gjustado sobre las bases de los arts. 512, 902 y 909 del Cédigo Civil" (LS 378- 68). Enrelacion alos
cirujanos, cabe destacar que su actuacion puede ser analizada no s6lo en el momento del acto quirdirgico sino también la conducta
desplegada en todo €l proceso anterior y posterior alaintervencion (prey post-operatorio).  En el caso, laresolucion impugnada
analizé la conducta profesional del Dr. Buccio teniendo en consideracion |as particul aridades del paciente (menor de edad con
afecciones congénitas importantes), y concluyé que si bien la cirugia practicada fue correcta, la conducta observada durante el
post-operatorio no lo fue y mereciareproche. Para ello valoré la prueba rendida especialmente consider6 las pericias del Dr. Ganun
(fs. 484/85), el informe del Dr. Paolasso (fs. 420). Ademas la confesional del médico (fs. 412 y vta.) y los testimonios rendidos.
Conforme con tales probanzas, entiendo que no resulta el fallo irrazonable al considerar la citada responsabilidad. En efecto, de la
pruebarendidasurge: - Que selediagnostico a menor Matias (con casi dos meses de vida) que teniauna herniainguinal,
indicandole alos padres tratamiento quirdrgico (dichos de la actora, periciadel Dr. Barbero fs. 630 item 1). - Que laoperacién
fue practicada por €l Dr. Buccio en la Clinica Santa Rosa €l dia’5/11/04 y consistio en fijar €l testiculo izquierdo con un punto de
sutura. El procedimiento fue adecuado ala cirugiarealizada (periciadel Dr. Barbero fs. 630 item5). - Que en el consentimiento
informado no se consignd ni el nombre del médico que practico la cirugia, ni tampoco los aspectos relativos a la enfermedad.
Tampoco la duracion del tratamiento ni las cuestiones relativas a post-operatorio (fs. 210). - Que ho existen constancias en la
historia clinica que el médico hubiera dado algun tipo de instruccién alos médicos de salay/o de guardiaen relacion a
post-operatorio de. Lo que si reconoce que se le brindé tratamiento de antibi éticoterapia (posiciones, pregunta cuatro, fs. 412). En
cuanto al alta médica, ex-puso que lafirmé un dia antes, es decir, €l 5/11/04 (fs. 412 vta. preguntas nuevey diez). Tampoco surge
gue se hubierarevisado la zona sometida a la cirugia o que se le hubiera efectuado alguin tipo de curacién previo aretirarse del
nosocomio. - Queel diadel ata, se consignd en la hoja de enfermeria que presentaba una febricula de 37,5° de temperatura (fs.
217). - Quelosdias posteriores el nifio no se sentia bien. Por €llo, el dia 7/11/04 fue atendido por el Dr. Coronado através de un
servicio domiciliario (al diasiguiente del diadel altamédicay a dos dias de la operacion). En efecto, el galeno consigno (fs.
244/245) que tenia temperatura 37,7° y el diagndstico presuntivo consistia en ?malestar inespecifico de origen desconocido?.
Asimismo en la epicrisis expresamente destacd ?paciente de 2 meses de vida con antecedente de hernioplastiainguinal izquierda.
Presenta fiebre de 24 hs. de evolucidn eirritabilidad. Indica control en 24 hs. con pediatra. Paracetamol paralafiebre?... - Quee
dia9/11/04 volvio el Dr. Buccio arevisar a menor y consigno (fs. 218) control post-operatorio-HIl edemay leve hematoma
escrotal. Curacion. Cito acontrol.  De laresefia expuesta surge que el nifio durante el post-operatorio estabairritable, latnica
medicacién ordenada fue paracetamol cada ocho horas tanto en €l nosocomio como luego en la atencién domiciliaria. No obstante
ello, el menor continud con febricula. Es més que el diadel ata (6/11/04) teniafebriculay en laatencion domiciliariaa dia
siguiente también se observo tal situacion. Durante todos esos dias, €l Unico medicamento que le suministraron fue el paracetamol
cada ocho horas tanto en el nosocomio como luego lo prescribid el Dr. Coronado en la atencion domiciliaria. Por su parte, no surge
delahistoria clinica que el galeno hubiera dejado algun tipo de directivas después de la operacion y/o pautas alos fines de controlar
laevolucién del menor en el post-operatorio. A mayor abundamiento, tampoco existe en la historia clinica constancia alguna de que
el profesional hubiera ordenado que se le dispensara un cuidado especial, un control més seguido.  Por €llo, laafirmacién dela
aseguradora de que €l profesional no se desentendié del menor no puede vaidamente sostenerse. En efecto, de las constancias de la
historia clinica se evidencia claramente que luego de la cirugiay durante ese dia, el galeno no visité a lactante ni durante el mismo
diadelacirugiani antes de retirarse el pequefio delaclinicaa dia siguiente; maxime cuando él mismo reconocié que habia firmado
el altamédicaen horasde latarde del diaanterior.  Si bien la parte recurrente sostiene que lafirma de un alta médica con
anterioridad a los fines de |os tramites hospitalarios es una practica médica usual; lo cierto es que tal conducta resulta violatoria del
deber impuesto por los protocol os hospitalarios y la situacién personal de un menor de sdlo dos meses de vida exigian un mayor
cuidado sobre todo teniendo presente que tenia una enfermedad congénita preexistente.  Por su parte, no es cierto que lo reviso e
dia 6/11/04 tal como afirma el apelante; pues justamente el propio galeno reconocié que firmo el atael diaanterior, es decir, €l
5/11/04.  Asimismo no puede soslayarse que desde el dia de la operacion hasta el dia 9/11/04, el menor se encontraba molesto e
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irritable tal como sefial6 el decisorio encrisis.  Larecurrente se abroguela en que no se ha acreditado ni €l error de diagndstico ni
de tratamiento; sin embargo, cuando ingreso al Hospital Militar el dia 11/11/04 en lainternacién en cuidados intensivos se consigné
entre otras cuestiones ?sindrome febril, anemia, intolerancia alalactosa? (fs. 224). Por tanto, no se advierteilégico el
razonamiento de que lainexistencia de mala praxis fue confirmada con lainternacién del dia 11/11/04; la circunstancia de que haya
estado siete dias con tratamiento médico de antibiéticos y que la ecografiainformada por Asistir durante la internacion confirmé que
el testiculo estaba normal y que no existian sintomas de infeccién no tiene el acance que laimpugnante pretende darle ya que
evidentemente lainfeccion existiay estaba avanzada cuando el menor empezd con laingestade los antibidticos. Laquea
respecto de que el fallo omitié considerar que si los familiares hubieran consultado con un cirujano, €l problemade lainflamacion
hubiera sido facilmente solucionado con unaincisién que fijaba el testiculo del menor a escroto no puede vélidamente sostenerse ya
gue los dias posteriores ala cirugia, €l nifio se presentaba molesto, con febricula, fue atendido por dos profesionalesy continud con
la misma medicacién que se le habia ordenado en el post-operatorio.  Por ello no puede validamente admitirse el argumento de la
recurrente que €l Dr. Buccio tom6 todos |os cuidados, ya que evidentemente él tenia facultades paraimpedir que continuarala
evolucion de lainfeccion y no lo hizo cuando detect6 unainflamacion el dia9/11/04 en el control.  Tampoco puede admitirse el
argumento de que su conducta fue apropiaday que la pérdida fue causada por las patol ogias existentes ya que justamente no ha
habido controversia en que la operacion habiasido exitosa.  En cuanto a agravio relativo aque el fallo desconocio que la
antibioticoterapia era una mera aternativa posible. En efecto, del informe del Dr. Ficcardi obrante afs. 616 efectivamente surge que
ello es una alternativa; pero no surge del informe que frente a cuadro concreto de Matias (fiebre de mas de dos dias) tal alternativa
hubiera sido la correctatal como sefiadlalarecurrente. No existe prueba alguna que aval e tales afirmaciones. Por €llo no resulta
irrazonable la conclusion ala que arribalainstancia de grado pre-cedente en cuanto alamala praxis incurrida en el post-operatorio
consistente principa mente en firmar un alta sin haber revisado al menor ni tampoco haber efectuado un seguimiento los dias
posteriores maxime cuando lo revisd a cuatro dias de la operacion y seguia con un cuadro febril. En efecto, valoro que desde el
punto de vista médico legal, impericia es la ausencia de [os conocimientos normal es que toda profesion requiere cuando se trata de
un médico general y los propios de la especialidad si se trata de un especiaista, 1a negligencia es considerada como el descuido o
faltade aplicacion o diligenciaen la gjecucion de un acto o tarea puestaal servicio del acto medical. En el sublite, no resultaba
necesaria la prueba de una negligencia concreta ya que de las circunstancias de la causa surge la culpa conforme la naturaleza de la
obligacién asumida, y las circunstancias de tiempo, lugar y persona (art. 512 C. Civil).  Cabe destacar que la apreciacion de la
responsabilidad médica debe efectuarse con suma prudenciay ponderacion, valorandose la indole de la profesion, su caracter algo
conjetural y los riesgos que su gercicio supone en el estado actual de dicha cienciaya que se trata de unaramadel saber en laque
predominalamateria opinable y en la que resulta dificultoso fijar [imites precisos en lo correcto y en lo que no lo es, maxime
teniendo en cuenta que en lamismaimpera el principio de discrecionalidad, que se manifiestaen lalibre eleccion por parte del
facultativo parala aplicacion en cada caso de los métodos terapéuticos conocidos que estime corresponder, basta para ello entonces,
con gue hubiese sido discutible u opinable el procedimiento elegido para que quede descartada toda idea de cul pa o negligencia por
parte del profesional que seinclind por parte de uno de los sistemas posibles.  En el caso ni siquierala parte demandada ha
acreditado su diligencia, pues simplemente se abroquela en la postura de que cumplié con un control cuatro dias después de la
cirugiay que el menor tenia patologias preexistentes que lo eximian de cualquier responsabilidad; sin hacerse de los argumentos por
los cuales €l juez a quo considero su responsabilidad. Por otra parte tampoco ha demostrado la diligencia en cuanto a
post-operatorio y/o algun tipo de actitud que lo habilite a eximirse de responsabilidad ain cuando eventualmente era quien estaba en
mejores condiciones de probar las eventual es eximentes. Por tanto no se observairrazonabilidad en este aspecto. (i) Inexacto
andlisis de larelacion de causalidad entre lamala praxis que se leimputaa Dr. Buccio y €l deceso del menor:  El nlcleo dela
gueja de larecurrente en este aspecto esta centrado en el inexacto andlisis realizado de larelacion de causalidad entre el
post-operatorio de lacirugiay laatrofiay posterior pérdida del testiculo izquierdo. La aseguradora apel ante afirma que no se ha
configurado larelacion de causalidad adecuada entre el resultado dafioso endilgado y la conducta desplegada por el galeno.  Este
agravio tal como ha sido propuesto no puede ser admitido.  Cabe precisar que de la lectura del fallo se advierte que la conclusion
se encuentra ampliamente fundada a laluz de la prueba rendida, no surgiendo lamentadailogicidad en el andlisis de larelacion de
causalidad. En efecto, la sentencia hace hincapié en que se acreditd que el bebé ingresd ala Clinica Santa Rosa sin infeccion alguna
y que luego de la operacion sufrié un proceso infeccioso y le dieron el alta sin efectuar los debidos controles. Si bien es cierto que no
se ha probado que la causa de lainfeccion (si fue por un germen intrahospitalorio o post-hospitalario) o bien que fue causada por
culpa de terceros (médicos del Hospital Militar); larealidad es que el bebé sufrid un proceso infeccioso que lo llevé alaatrofia de su
testiculo izquierdo.  En mi opinion, siempre existen riesgos en un post-operatorio; sin embargo, frente alas circunstancias del caso
eraimportante su seguimiento. Asimismo no puedo degjar de valorar que €l propio profesional no informo en que ibaa consistir €l
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post-operatorio ni los riesgos ni ninguna otra circunstancia que demuestre que |os padres estaban alertados respecto alas vicisitudes
que podian presentarse en el post-operatorio (ver e consentimiento informado de fs. 210 que no ha sido completado con este tipo de
informaci 6n-esencial-para que los padres conocieran |os riesgos del post-operatorio).  El hecho que no se le haya brindado la
atencién, lamedicacion, €l control y el cuidado oportuno los dias posteriores a la cirugia evidentemente son circunstancias que han
contribuido a producir la pérdida del testiculo del menor tal como resaltd lasentenciaen crisis.  Tampoco €l profesiona ni la
aseguradora ni la empresa demandada han arrimado ala causa prueba alguna que desvirtle tal conclusion maxime cuando se
advierte que frente al estado de desmejoramiento del menor, el galeno no efectud un seguimiento puntual y consciente en cuanto a
losriesgos que ello conllevaba. A mayor abundamiento, no puede soslayarse que la determinacion de si existe nexo causal entre
una determinada conductay un dafio constituye sin duda una cuestién de hecho, supeditada a las circunstancias facticas de cada
caso, y obviamente a su acreditacién en el juicio. La culpa comienza- se hadicho cuando terminan las discusiones cientificas, y no
puede exigirsele a un médico mas de lo que sea posible hacer a promedio de quienes desempefian igual profesion o especialidad.
Por lo que la queja en este punto debe ser rechazada. (i) Lafaltade consideracion de la evolucion del estado del menor:  Se
queja la aseguradora porque afirma que €l fallo ha omitido considerar la evolucion del estado de salud del menor, quien no tenia
sintomas indicativos de infeccion el dia 9/11/04; esafueladltimavez €l Dr. Buccio examind a menor.  Noleasisterazénala
recurrente en este aspecto. En laespecie, la citada se abroguela en que la actuacion del Dr. Buccio fue la adecuadaya que la
Ultimavez que lo atendio si bien detectd un proceso levemente inflamatorio en la zona escrotal corroborado por la ecografia del dia
11/11/04 de laque no surgiasigno alguno de infeccion.  De las constancias de la historia clinica surge que el menor luego dela
operacion estaba molesto, irritable, con llanto y con fiebre. Sin embargo, y teniendo presente que el paracetamol no tenia efecto
alguno, no se indagaron las causas respecto a ese malestar general del bebé; ordenando realizar diferentes examenes alos fines de
averiguar por qué seguiacon el malestar.  No puede desconocerse que recién cuando ingresd a Hospital Militar y con un estado
febril -con una evolucion de seis dias- se le comenzo aredlizar la antibioticoterapia, se ordend laecografiay los andlisis clinicos (ver
fs. 224729 de la historia clinica); de los que en definitiva surgié la existencia de lainfeccion. Estas circunstancias han sido
acertadamente analizadas en laresolucion impugnada.  La aseguradora sostiene que de la ecografia no surgia signo alguno de
infeccion; sin embargo, reconoce que existia un proceso inflamatorio; por tanto evidentemente la ecografia no pudo mostrar €l
proceso infeccioso avanzado que estaba experimentando Matias, el que surgio de los andlisis efectuados el dia 11/11/04 y cuyos
resultados se conocieron el dia13/11/04.  Por €ello, los agravios en este punto deben rechazarse.  (iv) Lafatade andlisis del
abandono del médico efectuado por los padres:  Se quejan tanto la aseguradora como la empresa de que el fallo desconocié que
habia existido abandono por parte de los padres del menor. En efecto, ellos dgjaron de concurrir a control ordenado por €l Dr.
Buccio.  Estacritica no tiene sustento factico ni juridico suficiente.  El fallo con sano criterio expresamente consideré que la
decision adoptada por 1os padres no se advertia como un acto irresponsable, impulsivo ni tampoco descuidado. Sino que justamente,
el menor fue revisado los dias 7/11 'y 9/11/04 por médicos de la demandaday persistia con sintomas de no estar bien. Tal afirmacion
no resulta controvertida por pruebaalguna.  En efecto, no existen constancias en el consentimiento informado, ni tampoco ello
surge de lahistoria clinica que el galeno le hubierainformado y/o prevenido alos padres frente a eventual es situaciones que se
podian presentar en el post-operatorio con €l menor. Ademas el tratamiento brindado los dias subsiguientes, lgjos de mejorar la
situacion, seibaaagravando €l cuadro febril y las molestias del nifio.  Frente aello, los padres tenian el derecho a efectuar
interconsultas sobre todo con €l Dr. Diyacovo (pediatra del nifio) alos fines de descartar alguin tipo de complicacién no advertida por
los profesionales de la obra social. Tales conductas- lejos de implicar abandono- denotan unaimportante preocupacion ante la
situacién que presentaba el menor y frente a un diagnéstico inespecifico efectuado por € Dr. Coronado €l dia de la atencion
domiciliariay luego ante la consultaal Dr. Buccio €l dia9/11/04 quien no dio ningun tipo de instruccién especial no obstante el
proceso inflamatorio y la continuacién del estado febril del menor.  Por lo que laimpugnacion debe ser desestimada en este
aspecto.  (v) Erréneavaoracion delapruebarendidac  Losagravios de las apelantes en este aspecto consisten en que se ha
omitido valorar la prueba rendida, de la que surge que su actuacion fue adecuada. |mpugnan la val oracién efectuada a la prueba
pericial y delahistoriaclinica  Esta quejatambién debe ser rechazada. Explicaré por qué: @) En relacion alahistoria clinica:
La parte recurrente impugna €l fallo porque realizd una extensa critica a supuestas falas e invirtio € andlisis antes de ingresar ala
actuacion de las periciasy la actuacion profesional del Dr. Buccio. En particular afirma que el sentenciante ha desconocido el
caracter secundario de la historia clinica. Por tanto, lainsuficiente historia clinica quedaba virtualmente pulverizada teniendo en
cuenta que |os extremos no habian sido acreditados. Asimismo afirma que la insuficiente registracion de algunas etapas del
tratamiento no aportaban causalidad alguna paralaresolucion del conflicto.  Tales agravios no pueden admitirse.  La parte
apelante omite impugnar en forma concreta, claray puntual las fundadas razones por las cuales el Tribunal consider6 que la historia
clinicatenia deficienciasy que no tenia datos pormenorizados de |a actuacion médica desde laintervencion hasta el alta; lo que
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resulta corroborado por la periciarendida que habla de que la historia clinica tiene datos incompletas, (ver Dr. Ganun fs. 484 vta.).
En efecto, sdlo se abrogquela en que las constancias de la historia clinica resultan secundarias contrariamente a lo sefialado por la
doctrinay lajurisprudencia. Asi se hadicho:?si la historia clinica esincompleta el médico se encuentra ante la embarazosa situacién
de tener que acreditar su diligencia-al contestar la demanda- narrando "lo que hizo" en las circunstancias de persona, tiempo y lugar
(arts. 512 y 902 del Cadigo Civil) pero que "no dijo" en ese documento trascendental y definitorio. Distinta es la cosa cuando el
médico deja constancia detallada de su prestacion profesional ... situacion en la cua 1os jueces pueden ir construyendo ex post facto
larealidad de lo acontecido y en ello ladiligencia pregonada por el profesional o lafaltade ella.? (Quirds, Pablo O. La culpa médica
y €l riesgo de ser médico. La solucion en el nuevo Cédigo Civil y Comercia publicado en L.L. Gran Cuyo 2015 (febrero), 154; cita
Online: AR/DOC/4282/2014).  Ental temperamento, lajurisprudencia ha dicho: ?es un instrumento de gran valor probatorio, pues
proporciona la evidencia documentada de cémo fueron sucediendo |os hechos en forma cronol dgica, permitiendo su reconstruccion;
desde la primera entrevista con el paciente, su diagnostico, la planificacion del accionar del médico, el tratamiento profesional, la
evolucién del paciente?...(C.Nac. Civil salaH Borgatti Silvano ¢/ Instituto Dupuytren y ots. 8/10/04 citado por Lovece |sabel 7El
adecuado cumplimiento del deber de informacidny laresponsabilidad profesional? RCy S2014-VIIl, 61).  En €l sublite,
evidentemente no existio unainformacion completay detallada, es més existen fallas en cuanto alainformacion brindada alos
padres del menor en relacion a post-operatorio. Tales cuestiones resultan relevantes alos fines de analizar la conducta profesional y
lo incompleto de la historia clinica; evidentemente tales omisiones privaron alos padres de su derecho de ser informados
correctamente en cuanto alas vicisitudes que podian presentarse en el post-operatorio.  Por tanto, debe rechazarse la queja en este
punto.  b) En cuanto a informe emitido por Paolasso:  Laaseguradoray la empresa demandada se quejan porque sostienen que
el informe emitido por el Dr. Paolasso no podia validamente considerarse por ser un dictamen de parte, no es cirujano pediatray
confunde ciertas cuestiones que denotan faltade capacidad ~ Este agravio no puede admitirse.  De lalecturade la presentacion
delaaseguradoray de Asistir S.A. no surge oposicion alguna respecto a esta prueba ofrecida en el escrito de demanda, afs. 25 punto
X.  Ademas fue expresamente admitida por el Tribunal afs. 357/58, resolucién que fue oportunamente consentida por las
recurrentes.  Por tanto, mal pueden sostener que no debi6 valorarse ya que la sentenciante puede valorar el material probatorio
rendido conforme las reglas de la sana criticay tal informe fue considerado junto con el resto de la prueba rendida en la causa.
Por tanto, serechazalaquejaen este aspecto.  ¢) En cuanto alapruebapericial:  Laquejade laaseguradoray laempresa se
circunscribe alas siguientes cuestiones en relacion ala prueba pericial: a) Se ha sobrevalorado |a pericia practicada por €l Dr.
Ganun, que es un médico laboralistay carece de todo sustento cientificay b) Se ha omitido considerar la pericia del Dr. Barbero.
Estos agravios tampoco tienen asidero factico ni juridico suficiente.  Es sabido que en losjuicios de mala praxis médica la prueba
pericial asume un rol preponderante. En efecto, en tales causas, como regla, resulta indispensable recurrir ala prueba de peritos,
desde que normal mente versan sobre aspectos cientificos y técnicos sobre los cuales €l juez no esta en condiciones de opinar, pues se
trata de aplicar conocimientos ajenos a su saber. Asi |o tiene resuelto reiteradamente la Suprema Corte de Justiciade la Provincia:
"Enlosjuicios de mala praxis médica, €l juez puede desechar el dictamen pericial por carencia de fundamentacion, por lafuerzade
conviccion de otras pruebas que concurran en la especie o0 por otras causas, pero no oponiendo consideraciones propias de la ciencia,
arte o técnicadel perito? (L.S. 348-119). En igua sentido: "En los juicios de mala praxis médica, cuando €l peritaje aparece fundado
y no existe otra prueba que o desvirtle, la sana critica aconseja aceptar €l dictamen, pues el perito actlia como auxiliar de lajusticia
y contribuye con su saber, cienciay conciencia a esclarecer aquellos puntos que requieren conocimientos especiales’ (L.S. 312-75)?
"No existe arbitrariedad manifiesta en la sentencia que apoya sus conclusiones en los dichos de | os expertos, cuyo conocimiento es
ajeno al delosjueces? (L.S. 342-153 entre otros). Asimismo se ha entendido que e corresponde a Juez apreciar €l mérito
convictivo del dictamen pericial, no estando obligado a admitirlo cuando no reline los requisitos para su eficacia, toda vez que se
trata de una prueba que es objeto de valoracion y no de unafuncion jurisdiccional, que es privativa e indelegable del juzgador. No es
el perito quien decide la controversia, sino que tan sélo emite un concepto que le sirve a Juez para sentenciar. Su opiniodn no es
obligatoria paralas partes, ni obligaa Juez, conforme a una sana critica de su contenido? (LS 260-443).  Cabe precisar que unade
las caracteristicas fundamentales del dictamen pericial es que no es vinculante, ello por cuanto no implicaque el juez deba atarse
inevitablemente alas conclusiones periciales. Sin embargo para apartarse de €ellas 0 aceptar |as impugnaciones de |as partes debe
encontrarse asistido de fundadas razones, pues tratdndose de una ciencia ajena a su conocimiento no puede arbitrariamente emitir
unaopinion (Vazquez Ferreyra, Roberto ?Dafios y Perjuicios en €l gjercicio de laMedicina?, Editorial Hammurabi, Buenos Aires,
1992. Enigual sentido: C. Nac. Civ. SalaM 30/8/01 ?G.C.E.v.P,V y otro?, C.Civil. y Com. San Isidro, Salall 4/5/90 JA semanario
del 25/09/91; C. Nac. Civ. SalaK 7/09/89 JA 1990-1-222).  En € caso, lavaloracién de la prueba pericial no aparece como
absurdani ilégica. En efecto, €l fallo hizo hincapié en las conclusiones del Dr. Ganun en cuanto a que la historia clinica estaba
incompleta; tal afirmacion resulta corroborada de la lectura de la misma historia clinica de la que surge que no se han consignado
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todos los datos relevantes a los fines de como sucedieron los hechos en €l post-operatorio, tampoco el consentimiento informado fue
debidamente completado tal como sefial é precedentemente.  Por otra parte. no puede soslayarse que las impugnantes no sefialaron
otras circunstancias que quitaran valor objetivo alas conclusiones emitidas por Ganun; por lo que no resulta absurdo que el Tribunal
haya considerado la prueba pericial en su totalidad complementandola con el resto de la prueba rendida en la causa ya que cuando €l
peritaje aparece fundado en principios técnicosy no existe otra prueba que lo desvirtle |a sana critica aconseja aceptar el dictamen
pues el perito como auxiliar de lajusticia contribuye con sus conocimientos especiales aesclarecer laverdad.  Asimismo se
guejan las recurrentes en que se ha omitido considerar la periciadel Dr. Barbero; si bien es cierto que la magistrado de grado
expresamente consider6 que- alaluz de las reglas de la sana critica- tal prueba presentaba inconsistenciasy contradicciones. Lo
cierto es que alin considerando o expuesto por Barbero en cuanto aque €l protocolo quirdrgico y latécnicafue adecuada. La
realidad es que la reprochabilidad de la conducta del profesional fue endilgada en cuanto a deber de informacion y sobre todo ala
conducta desplegada en el post-operatorio y no alaoperacion en si misma.  Por €llo, la solucién adoptada en cuanto al
apartamiento aparece fundada sobre todo teniendo en cuenta que el profesional no se explay6 en relacién ala conducta en €l
post-operatorio, lafirmadel atasin haber controlado el nifio; es decir, circunstancias dirimentes a los fines de analizar la conducta
del galeno.  Por tanto, tampoco pueden admitirse | as criticas respecto a este aspecto.  d) Testimonial delos Dres. Dalla Torresy
Coronado:  Se quejan las impugnantes en cuanto a la valoracion efectuada por la sentencia de los testimonios de los Dres. Dalla
Torresy Coronado. En particular sostienen que tales testimonios corroboran lo expuesto por el Dr. Barbero ya que el Dr. Coronado
no advirtio signo o sintoma de infeccion. Por su parte, € Dr. Dalla Torre confirma que no existié infeccion hasta después del
11/11/04.  Estos agravios no tienen el alcance que las recurrentes pretenden darle.  En efecto, ni en laasistencia domiciliaria
efectuada por el Dr. Coronado ni con la eco-grafia efectuada el 11/11/04 informada por €l Dr. Dalla Torre se detect6 el proceso
infeccioso. Ello fue detectado recién con los andlisis clinicos solicitados en el Hospital Militar cuando el menor fue internado.

Del informe del Dr. Dalla Torre (fs. 9 de autos) surge que existia un aumento de volumen del testiculo izquierdo en la ecografiade
fecha 11/11/04; pero el profesional expuso ex-presamente que los ?hallazgos debian ser correlacionados con |os antecedentes
quirargicosy laclinica. En su testimonio (fs.698 y vta.) aclar6 que se veia ?en el testicul o izquierdo cambios inflamatorios de
caracteristicas inespecificas con un antecedente de cirugia reciente?. Por su parte cuando fue interrogado si tenia signos o sintomas
de infeccion expuso: ?no parece?.  Por tanto, si bien es cierto que nada decia en la ecografia; ello no significa per se que el
proceso infeccioso no estuviera evolucionando ya que la fiebre con la que salié del nosocomio persistio durante esos dias tal como
surgiadel resto de la prueba especialmente el informe de ingreso al Hospital Militar donde se consigné que el estado febril teniaseis
dias de evolucion. Por €llo, la afirmacién de un médico que informé sobre unaimagen no puede tener el alcance que pretende darle
laimpugnante maxime cuando él no afirmo en forma contundente y certera que no existiainfeccion simplemente dijo que no le
pareciaello por cuanto habia dgjado consignado que debian correlacionarse otros antecedentes.  En cuanto al testimonio del Dr.
Coronado consigno que tenia fiebre de 37,7 compensado clinicamente sin signos de infeccion sobre el organismo; pero aclar6 que lo
habia atendido como médico de guardia. Por o que evidentemente tampoco €él tenia los elementos como para determinar si teniaun
proceso de infeccidn o no, contrariamente alo que sefidlalarecurrente.  Por lo que la queja en este aspecto debe ser rechazada.
(vi) En funcion de los criterios expuestos no advierto lamentadailogicidad en la ponderacién de | as pruebas obrantes en la causay
en la consecuente atribucion de responsabilidad del Dr. Buccio, por €llo, corresponde el rechazo de los agravios de Triunfo
Cooperativa de Seguros Ltda. y Asistir S.A. en este punto. B) CUANTIFICACION DE LOS RUBROS: Laquejadelapartes
en este punto se circunscribe a que lo acordado. Para la actora los montos resultan exiguos. Por su parte, la aseguradoray laempresa
losimpugnan por elevados.  Del andlisis de laquejaen particular se advierte: (i) Incapacidad sobreviniente:  Sequejala
actora porque el decisorio soslay6 que debido ala escasa edad del paciente no era posible determinar si € Unico testiculo restante iba
a ser suficiente para la secrecion de hormonas testiculares. Por |o que evidentemente existia una limitacion de sus potencialidades
que resultaba indemnizable. Propiciasu elevacion a$ ? alafechade lasentencia.  Por su parte, la codemandaday |a aseguradora
se agravian porgue entiende que se ha otorgado demasiado por €l rubro y resulta desajustado en relacién alas lesiones sufridas.
Adelanto que propiciaré elevar el monto por las siguientes consideraciones de hecho y de derecho. Explicaré por qué:  La
Suprema Corte de Justicia de la Provincia ha afirmado que el dafio resarcible no consiste en lalesion misma, sino en sus efectos. Por
ello, no deben confundirse las lesiones que puede inferir un determinado hecho (en el caso las ocasionadas a laintegridad fisicay
psiquica de la persona) con €l dafio resarcible que aquellalesion puede producir, porque lalesion entrafia la af ectacion de
determinada esfera de la persona. El dafio versa sobre |as concretas consecuencias o efectos disvaliosos, es decir, consisten en €l
producto o resultado negativo de laviolacion del derecho, bien o interés de lavictima. Laintegridad fisica no puede ser objeto de
resarcimiento ?per se? en caso de menoscabo porque no tiene valor pecuniario, no es un bien que esté en el mercado, ni vale menos
intrinsecamente por razén de su deterioro. (Expte. 52351, F.c/ Zambudio, Juan Carlos p/ Lesiones &/ Cas., Jurisprudencia de
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Mendoza 2° Serie, n°43, p4g.28).  Concretamente en materia de incapacidad sobreviniente, cabe destacar que nuestro Superior
Tribunal Provincial adhiere al principio de reparacion integral, conforme con el cual debe considerarse no solo de qué manerala
incapacidad incide en las aptitudes de lavictima para el tras-bajo futuro o en la frustracion de obtener beneficios econdmicos, pues
esaincidenciano es Unicani exclusivaalos fines resarcitorios, sino ademas, de qué manera esa incapacidad gran-vita en todos los
demas aspectos de la personalidad, tanto en su vida personal como de relacion (L.S. 262-484; 298-452). En tal contexto ha
establecido como pautas a considerar, la edad de la victima, su estado de salud, actividad habitual, capacidad residual, la efectiva
disminucion en las tareas, larenta que puede obtener en el mercado financiero, etc.  Ello asi, teniendo en cuenta que la doctrina de
nuestro Superior Tribunal en materiaresarcitoria, se hainclinado hacialafijacion prudencia del monto del resarcimiento, através
de la ponderacion de todas las variables de incidencia, sin descartar ninguno de los métodos tradicional es utilizados como baremos o
parametros de determinacion, siendo la Unicalimitacion el resultado irrazonable a que pueda conducir, en €l caso particular, la
implementacion atodo trance de cualquiera de ellos (L.S 254-149, 269-474, 288-47). Es decir, que segln la doctrina de dicho
Cuerpo, cualquiera sea el método empleado, |os parametros rectores deben estar fijados por los principios derivados de la prudencia
y equidad y concretamente acotados por larealidad que toca evaluar, sin que sea desechable ab-initio , ninglin método de fijacion del
dafio. Es decir que si bien ab initio no descarta la aplicacion de formulas matematicas, tampoco se sujeta a ellas de un modo fijo
(L.S. 254-187), aparténdose de su aplicacion cuando el resultado al que se arriba resultairritante ya sea por su exigliidad o
excesividad (L.S 254-187; 258-301; 269-474 entre varios).  En cuanto al caso, que nos ocupa, es decir, la pérdida de un testiculo,
es un tema que ha sido objeto de tratamiento doctrinario y jurisprudencial.  En tal temperamento, el Dr. Galdés ha analizado en
profundidad el temay ha destacado que €l dafio sexual en cuanto dafio juridico resarcible es por esencia un dafio moral que
concurrentemente podra representar un dafio patrimonial como incapacidad sobreviniente concebida ésta en su acepcion amplia
como alteracion alaintegridad psiquicay fisicano slo laborativa sino también comprensiva de todas las facetas de la persona
(familiar, social, artistica, deportiva, etc.) ( Galdds, Jorge Mario ?¢Hay dafio sexua ?? publicado en R.C. y S 2006-129). Por su
parte, lajurisprudencia ha considerado que? la pérdida de un testiculo como incapacidad sobreviniente, teniendo en cuenta un
sentido amplio abarcativo de la aptitud relacional genéricade lavictima? (Cam. Nac. Civil Salal 20/04/04 ?R.J.N C/ Fernandez
Caputlo Mario Luis ¢/ dafiosy perjuicios). En otro precedente se expuso que ?importa una evidente mengua fisica (aunque no se
estimara porcentajes de incapacidad) porque representa un serio impedimento para determinados emprendimientos que pudiere tener
en miras realizar, no solo restringiendo sensiblemente el espectro de posibilidades |aborales respecto de otros sino también la
préctica de deportesy trabajos de contacto fisico violentos que puedan lesionar un Unico testiculo? (Cam. Nac. Civil SalaH, 8/11/04
citado por Galdds, obracitada).  De las constancias de autos surge que el menor Matias a momento de la cirugia tenia sélo dos
meses y que las secuelas del post-operatorio consistieron en la pérdida del testiculo izquierdo. El fallo admitié la procedencia del
rubro principalmente teniendo en cuentala edad y considerando lo expuesto por el Dr. Ganun (15% de incapacidad), haciendo
hincapié principalmente en que tal pérdida le ocasionaba una limitacion en sus potencialidades que debiaindemnizarse.  En mi
opinién, el fallo resulta acertado en cuanto ala procedencia del rubro, contrariamente alo expuesto por la aseguradoray la
demandada en sus libelos recursivos. En efecto, las eventuales secuelas en cuanto alavida de relacion y a su capacidad de procrear
no fueron consideradas a los fines de justipreciacion ya que tales dafios no resultan ciertos pero si existe certeza de la pérdida del
miembro. Por €ello, el decisorio con sano criterio aclard que no se indemnizaba la pérdida de la capacidad productivay/o las
eventual es consecuencias que recién podian ser constatadas en la pubertad. En definitiva, con esta afirmacion se hace cargo de la
critica de los apelantes en cuanto a que los dafios indemnizados resultan inciertos pues justamente tal es dolencias no fueron incluidas
en la cuantificacion por ser dafios que todavia no se sabe si van o no a existir ya que evidentemente tal constatacion puede solo verse
luego de la pubertad tal como surge de la periciadel Dr. Ganun (fs. 485 consideraciones médicos legales parte final) ~ Por otra
parte, le asiste razén ala actora en cuanto a que la suma acordada ($...) resulta exigua ya que lajustipreciacion de la secuela de
caracter permanente que implicala ablacion de un érgano y las limitaciones que le significan a un nifio en cuanto a précticas de
deportes, cuidado con los juegosy €l contacto fisico, etc. debieron ser cuantificadas en su justamedida.  Por €ello, estimo justo y
equitativo elevar el monto a ? pesos ala fecha de la sentencia de primerainstanciatal como propicialaaccionante (art. 90 inc. VII
del C.P.C.) (ii) Dafomora: Sequejalaactorapor el monto acordado a que calificade exiguoy propiciaque se elevea
monto solicitado en la demanda con los intereses desde |a fecha del hecho. Por su parte la demandada y |a aseguradora se quejan
porque entienden que el monto esmuy alto.  Se admiten los agravios de |a parte actoray se rechazan los de la demandaday de la
citada en garantia por los siguientes razonamientos.  Cabe destacar que el dafio moral es aquel determinado por las "afecciones al
espiritu”, es decir perjuicios sufridos por el dolor, laangustia, lahumillacién, laintromision en lavida privadaaraiz de un
determinado acontecimiento. No tiene efectos sobre el patrimonio, pero si sobre la personadel que lo sufre. En efecto, supone la
privacion o disminucion de bienes que tienen un valor importante en la vida de los hombres, como ser la paz, latranquilidad de
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espiritu, lalibertad individual, laintegridad fisica, € honor y los mas sagrados afectos. A su vez, algunos autores con un criterio que
puede ser calificado como amplisimo, entiende que €l dafio moral contiene al tradicional pretium dolorisy todas las posibilidades no
patrimoniales que tiene el sujeto pararealizar en plenitud su proyecto de vida enumerando en esta categorizacion a dafio alavida de
relacién, el dafio psiquico, el estético, a perjuicio juvenil y a menoscabo sexual (Mayo, Jorge A., El dafio moral. Los diversos
supuestos caracteristicos que lo integran” en Revista de Derecho de Dafios N° 6 Dafio Moral, (Editorial Rubinzal-Culzoni Editores,
Santa Fe, Buenos Aires, 1999), p4g. 179).  Ladoctrina prevalecientey lamayoria de lajurisprudenciale atribuyen al dafio moral
un caracter resarcitorio, apelando alafuncion satisfactiva del dinero, €l cual posibilita acceder a gozos sustitutivos de lalesion
extrapatrimonial sufrida por la victima (Parellada Carlos-Parellada Ariel ?La cuantificacion de los dafios segin la SCJ de Mendoza
en Revista de Dafios N° 2005-3 Determinacion Judicial del dafio-11; Rubinzal Culzoni, Santa Fe). En el caso, el faloencrisis
ponderé que tanto el hecho lesivo en si mismo, como sus consecuencias, constituian fuentes productoras de sufrimiento; asimismo
hizo hincapié en lainternacion posterior en €l Hospital Militar y la segunda operacion efectuada en el afio 2007. Tales circunstancias
no han sido negadas por la aseguradora y |la empresa demandada quienes simplemente explicitan que el dafio no escierto.  Con
esta perspectivay partiendo del hecho probado Zafaltade un érgano genital - de que de lalesion sufrida por €l menor derivan
indudables repercusiones en su actividad deportiva, socia y recreativa. Es asi en tanto no puede discutirse que esta situacion, sin
ninguna duda angustiante, ha significado para el menor Matias una modificacion disvaliosa en su espiritu, 1o cual evidentemente
afectay provocainquietudes espirituales que debian ser indemnizadas. Tal como sefial 6 la perito psicologa afs. 463 el nifio presenta
cambios en su personalidad que alteran su equilibrio basico desde el momento del suceso transcurrido...?se identificaron los
siguientes estados emocionales. ?elevada sensacidn de riesgo? (no realiza determinadas actividades fisicas por temor a dafiarse o que
le pase algo), sentimiento de enojo, miedos (a quedarse sol0)...pesadill as recurrentes generando estados de
angustia...sensibilidad...alto nivel de ansiedad 1o que generaen el nifio hiperactividad? (preguntaa).  Por ello, entiendo quele
asiste razén ala actora en cuanto la suma acordada a la fecha de la sentencia resulta exigua frente a las af ecciones moral es sufridas
por el nifio y las secuelas que ha experimentado en estafaz, por ello considero equitativo elevar laindemnizacion por las dolencias,
molestias, incomodidades y disminucion de las potencialidades sufridas ala suma de cincuentamil (art. 90inc. 7 del C.P.C.). En
relacién a agravio de la actora de que la suma debe devengar intereses desde |afecha del hecho, el fallo efectivamente los aplicd
desde tal fecha; por lo que no se entiende €l agravio en este punto.  Por |o que se admite la queja de la parte actora en cuanto a
guantum y se rechaza en cuanto alos intereses. Por su parte, se rechaza la queja de la aseguradoray de la empresa de-mandada en
cuanto al exceso justipreciado.  (iii) Tratamiento psicolégico:  Se agraviala actora en cuanto a este punto porque sostiene que la
suma acordada no condice con o expuesto, ya que la pericia psicol 6gica era de fecha 14/09/09 (fs. 463/67) y la sentenciafijo el
valor al momento de su dictado. Ademas critica ala sentenciante porque no consider6 que laterapiaeraindividual y no grupal delos
padresy del nifio. Propicia su elevacién ala sumaindicada en la demanda alafecha del hecho con méas susintereses.  Por su
parte, la sociedad demandadayy la citada en garantiaimpugnan la resolucién por entender que la suma acordada resulta excesiva.
Le asiste razon parcialmente ala actoray debe desestimarse |0 expuesto por lademandaday laaseguradora.  Cabe destacar que la
actora peticiond lasumade $ ? a8l momento de demandar y considerando el costo de lasesion a$ ? durante diez afios.  Dela
pericia psicol 6gica surge que la terapeuta aconsej o tratamiento individual y no grupa de los padresy del nifio sin especificar
concretamente el tiempo necesario paratal terapia porque ello dependia de los tiempos internos de cada persona. Estimé como un
costo aproximadoen$?a$... Frenteaello, el falo estimé prudente tomar como pauta temporal el término de un afio y
justiprecié el monto en la suma de pesos ?. Ademas considero que la suma debia devengar intereses desde la fecha de la sentenciay
hasta el efectivo pago alatasaactiva.  Cabe destacar que |e asiste razon ala actora en cuanto a que la justipreciacion del
tratamiento fue efectuada por la perito en abril de 2009 (ver pregunta g, fs. 466). Por ello, estimo razonable elevar la suma por este
rubro. A talesfinestomo como pautatemporal el plazo de un afio considerado por lajuez a quo, por |o que estimo justo y
razonable elevarlaa Pesos ? (art. 90 inc. 7 del C.P.C.).  Por su parte, la actora se queja de que los intereses deben correr desde la
fecha del hecho y no desde la sentencia, no puede admitirse. En efecto, el impugnante no se hace cargo de un argumento dirimente
del decisorio en cuanto que €l dafio es futuro; por lo que se rechaza la queja en este punto ya que no se advierte lairrazonabilidad en
cuanto a que los intereses acordados deben correr desde lafechadelasentencia.  (iv) Conclusiones.  Se desestiman |os recursos
interpuestos por Triunfo Coop. de Seguros Ltda. y por Asistir SA.  Se admite parcialmente el recurso de la parte actora en cuanto
alaelevacion de los montos apelados.  Sobre la misma cuestion las Dras. Furlotti y Marsala dijeron que adhieren, por sus
fundamentos, al voto que antecede.  SOBRE LA SEGUNDA CUESTION LA DRA. MARIA TERESA CARABAJAL MOLINA
DIJO: Lascostasdel recurso del actor se imponen alarecurridavenciday alos demandados recurrentes que en cuanto resultan
vencidos.  Sobrelamisma cuestion las Dras. Furlotti y Marsala dijeron que adhieren, por sus fundamentos, a voto que antecede.
Con lo que se dio por finalizado €l presente acuerdo, procediéndose a dictar la sentencia que a continuacion se inserta:
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SENTENCIA:  Mendoza, 07 de Setiembrede 2.015. Y VISTOS:  Por lo que resultadel acuerdo precedente, este Tribunal,

RESUELVE: 1- Rechazar €l recurso de apelacion deducido afs. 828 por Triunfo Coop. de SegurosLtda.  2- Imponer las
costas alarecurrente vencida (arts. 35y 36 C.P.C.).  3- Regular los honorarios de los Drs. Maria Ménica Piccolo, Ezequiel
Ibafiez; Ana CarolinaMéndez y Jorge Giaguintaen las respectivas sumasde $...; $...; $... y $... (arts. 2, 3, 15y 31 ley arancelaria).
4- Rechazar €l recurso de apelacion deducido afs. 829 por Asistir SA.  5- Imponer las costas alarecurrente vencida. (arts. 35y
36 C.P.C.) 6- Regular los honorarios profesionales de Silvia Cristina Martinez; Ana CarolinaMéndez y Jorge Giaguintaen las
respectivassumas de $?; $...; $... y $... (arts. 2, 3, 15y 31 ley arancelaria).  7- Hacer lugar parcialmente al recurso de la parte
actoray en consecuencia modificar laresolucion dictada en primerainstanciala que en adelante queda redactada de la siguiente
forma:  ?I- Hacer lugar parcialmente ala demanda interpuesta por los Sres. Leandro Hernan Fernandez y Jesica Marina Vazquez,
en nombrey representacion de su hijo menor M. H. F., en contrade Obra Social Asistir S.A., Dr. Jorge R. Buccio, y Clinica Santa
Rosa, en consecuencia condenar a éstos a pagar en forma concurrente a actor, en el término de diez dias de que quede firme la
presente sentencia, la suma de pesos ? ($...) con mas los intereses establecidos en los considerandos. 2. ?l1.-Hacer extensivo los
efectos de la sentencia a Prudencia Compafiia Argentina de Seguros Generales S.A. y Triunfo Cooperativa de Seguros Ltda. en los
[imites, franquiciasy alcances del contrato de seguro contratado (art. 118 ley 17.418)?.  ?Il.- Imponer las costas alos
demandados por resultar vencidos?. V.- Regular los honorarios profesionales a los Dres. Ana Carolina Mendez, Jorge A.
Giaguinta, Jorge Rodrigo Diaz, Viviana Nardelli, Sergio Mario Barochovich, Sergio Damian Barochovich, Adriana Abdelnur,
Mariana Sol Arias, Cristina Martinez, Osvaldo José Lima, Maria Veronica Lima, Paola Gauna, Verénica Hynes, Federico Perez
Brennan, Ezequiel |bafiez, Mariadel Pilar Varas, Andrés Boulin, Maria Piccolo de Sarmiento, y Laura Gonella, en las respectivas
sumasde$..., $...,$5.; 5., 5., 5..,5.,5..%5...%5..%.,%.,%.,%..,%..%.,%.;%..y$.., sin perjuicio de los honorarios
complementarios que pudieran corresponder (arts. 2, 3, 4inc. a), 13y 31 LA)?. N/ .-Regular los honorarios de los peritos
intervinientes, Dres. Jorge Alberto Ganun, Hugo Alfonso Barbero y Licenciada Lorena Aguilera Cavagnaro, en las respectivas
sumas de $... acadauno de ellos (art. 1627 del CCivil)?.  /1.- Declarar lainconstitucionalidad de laley 7198?.  VIl.- Sedeja
expresamente establecido que al momento de practicarse liquidacion debera adicionarse el impuesto al valor agregado (1.V.A.) alos
profesionales que acrediten la calidad de responsablesinscriptos?. 8- Imponer las costas alademandadavencida.  9- Regular
los honorarios profesionales alos Drs. Ana Carolina Méndez, Jorge Giaquinta, Verénica Hynes, Oscar Herndn Alendaen las

respectivassumasde$...; $...; $...y $.... (arts. 15y 31 L.A.). NOTIFIQUESE Y BAJEN. Dra. Maria Teresa
CARABAJAL MOLINA  Dra. SilvinaDel Carmen FURLOTTI  Dra. Gladys DeliaMARSALA
004404E
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