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DanosY Perjuicios Mala Praxis Medica Lipoaspiracion Negligencia

JURISPRUDENCIA Darfiosy perjuicios. Maa praxis médica. Lipoaspiracion. Negligencia

Serevocael fallo recurrido haciendo lugar ala demanda de mala praxis, pues durante la lipoaspiracion se extrajo una
cantidad de ganglios linfaticos ?excesiva?, o que e provocd ala paciente un linfedema crénico que posee relacion causal con el
actuar del facultativo y que justificala responsabilidad de aquel. En Buenos Aires, alos 1 dias del mes de noviembre del
afo dos mil quince, encontrandose reunidos en Acuerdo |os Sefiores Jueces de la Sala 7L ? de la Camara Nacional de Apelaciones en
lo Civil afin de pronunciarse en el expediente caratulado ?A., R. M. / Calvo de Alba, Juan Carlosy otros §/ dafiosy perjuicios? de
acuerdo a orden del sorteo laDra. Iturbide dijo:  |.- Contrala sentenciadictada afs. 601/08 en laque el Sr. Juez de primera
instancia desestimé la demanda promovida por R. M. A. contra Juan Carlos Calvo de Alba, Guillermo Fernando Lunay la compariia
aseguradora Seguros Médicos S.A. e impuso las costas a la actora vencida, expresd agravios la accionante afs. 688/95. El pertinente
traslado no ha sido respondido, por lo que las actuaciones quedaron en condiciones de dictar sentencia.  11.- Laactoraexplico a
promover lademanda que durante los primeros dias del mes de octubre del afio 2006 consult6 en varias oportunidades con el médico
demandado Juan Carlos Calvo de Alba -quien manifestaba ser especialista en cirugia pléstica estéticay reparadora-, parala
realizacion de una lipoaspiracion abdominal de ambos miembros inferioresy sillade montar (Chevett). El 26 de octubre de 2006 fue
internada en la Clinica Centro Médico e intervenida por €l cirujano mencionado. Explico la actora que en dicha cirugia ademas de
que el médico extragjo el tejido adiposo que se hallaba en exceso, aspird vasos 'y ganglios linféticos, error que imputo alaimpericiay
negligencia del galeno y que le afecto el sistemainmunolégico, provocandole unainmunodeficiencia. Continud relatando que pese a
laimportancia de la operacion, intentaron darle el alta el mismo dia, pero eso no se produjo por su 0posicion, porgque se encontraba
muy débil y carecia de fuerzas para caminar. Agregé gque permanecié internada hasta el dia siguiente, momento en el cual, pese asu
estado fisico deplorable, el Dr. Calvo de Albaledio el ata. Como los sintomas continuaron, el 29 de octubre consult6 con la Dra.
Salazar Carrasco, quien laatendid en su domicilio y el dia siguiente ordend su internacién en el Sanatorio Privado Instituto M édico
Modelo de Francisco Solano. Alli le indicaron que se encontraba en estado de shock hipovolémico y que tenia una cantidad de
hemoglobinay glébulos rojos incompatibles con lavida, cuadro que fue compensado. Afirmad la parte actora que es comun este tipo
de reacciones luego de lacirugiay que el médico no las podia desconocer, por lo cual tampoco debi6 ordenar su externacion antes
de las 48 horas de haberse efectuado |a operacion quirdrgica. Declaré que como consecuencia de la mala préactica debe usar en forma
permanente medias terapéuticasy realizar tratamientos de estimulos para permitir la circulacion de liquidos en ambas piernasy por
debajo de las rodillas, pues el organismo no lo puede realizar en formanormal. Enumer6 a su vez las indeseables disfunciones que le
ocasiono lacirugia, las cuales imput6 alamala précticaen que asu juicio incurrio e galeno demandado. Reclamé asimismo por la
falta de informacion que atribuy6 al Dr. Calvo de Alba porque no le explico cudles eran las posibles secuelas de |a operacion
quirdrgica, las caracteristicas, procedimiento, perspectiva de éxito, técnicas a utilizar, etc. Ademas refirié que debido alaimpericia
meédica en la piernaizquierdale han quedado disparidades en el contorno, ondulaciones y una pierna mas ancha que la otra, por 1o
que afirmo que se encontraba peor que antes de laoperacion.  111.- El magistrado de lainstancia anterior desestimé la demanda
porque considerd, con base en €l informe pericial médico, que no se demostro la extraccion de ganglios linfaticos ni vasos por medio
de lalipoaspiracion y dicha ausencia probatoria excluye la conducta negligente del médico en que se fundd la accion. También
consider6 que la alegada falta de informacién no fue acreditada puesto que se acompafio el pertinente consentimiento informado.
Asimismo, puso de resalto el Sr. Juez aquo que no existe demostrado el nexo causal entre la extraccion de ganglios linfaticosy la
inmuno-depresion y respecto al resultado que la actora esperd al someterse ala lipoaspiracion, sefial 6 que a no haberse completado
latotalidad del plan propuesto, esto es, efectuar una dermolipectomia, no puede concluirse que hubiera una discrepancia entre el
resultado presuntamente prometido o esperado por laaccionantey el obrar médico.  1V.- La parte actora cuestiond la decision del
magistrado de lainstancia anterior porque a su juicio se basd Unicamente en la pericial médica cuando existen otras probanzas que
son contrarias alas conclusiones del experto. De tal modo, se quejé porque el a quo resté valor probatorio alas declaraciones
testimonial es brindadas en autos, alas certificaciones extendidas por €l Dr. Kornbergy alahistoriaclinicadel Instituto Médico
Modelo de donde se desprende que habia perdido mucha sangre y que el cuadro posterior alalipoaspiracién se correspondia con una
anemia aguda, cuando de los estudios prequirdrgicos agregados en autos surge que presentaba un hematocrito correcto. Afirmé que
esa pérdida de més de un tercio de sangre, ?curiosamente? en la sentencia fue calificada como un riesgo normal. Sostuvo que surge
probado que con anterioridad ala operacion quirdrgica se encontraba en buen estado de salud fisicay luego de ello su estado
cambié. Remarcd que el perito determind un porcentaje de incapacidad que el sentenciante anterior no valord. De todos modos
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entendi6 que el informe pericial tiene un valor probatorio limitado porque el experto basd su dictamen en la historia clinica
?prefabricada por €l demandado Calvo de Albaal contestar la demanda? y porgque omitio responder la totalidad de los puntos
periciales ofrecidos.  Por Ultimo, objet6 la apelante el hecho de que en el decisorio recurrido no se hubiera tenido en cuenta que
incumbia al profesional demandado y no a ella, demostrar que los dafios provocados por el acto médico se produjeron como una
consecuencia normal de su accion y que fue debidamente informado a paciente, circunstancia que no se configuré en el caso. V.-
Aclaraciéon preliminar  Ladoctrinay lajurisprudencia coinciden en que la responsabilidad civil serige por laley vigente al
momento del hecho antijuridico dafioso (Roubier, Le droit transitoire (Conflits des lois dans le temps), cit. n° 42, p. 189, citado en
Kemelmajer de Carlucci, Aida ?Laaplicacion del Cadigo Civil y Comercia alasrelacionesy situaciones juridicas existentes?,
pagina 100, Rubinzal- Culzoni Editores). Por este motivo, en este caso particular no resulta aplicable el Cadigo Civil y Comercia de
laNacioén cuya vigencia comenzo aregir €l 1ro. de agosto de 2015, sino que corresponde aplicar la normativa vigente alafecha en
gue tuvieron lugar los hechos descriptos en el escrito inicial.  Lasolucién coincide con lajurisprudencia del Tribunal Europeo de
Derechos Humanos, que en el caso ?Maurice ¢/ Francia?, el 6 de noviembre de 2005, decidi6 que laley francesa de responsabilidad
meédica del 4 de marzo de 2001, no podia ser aplicada retroactivamente a una mala praxis médica operada antes de su entrada en
vigencia (conf. Kemelmajer de Carlucci, Aida, ob. cit., pag. 102).  Enidéntico sentido, la Corte Suprema de Justicia de la Nacion
ha resuelto que, en materia de accidentes del trabajo, rige laley imperante en el momento en que el hecho se produjo (CSIN, 5-2-98,
D.J. 1998-2-95; L.L. 1998-C-640; Doctrina Laboral 157-893; ver asimismo la doctrina mayoritaria del fallo plenario recaido en la
causa ?Rey, José ¢/ Vifiedosy Bodegas Arizu SA?, L.L. 146-273, con notade NIETO BLANC, ?Retroactividad delaley y dafio
moral?; en JA. 13-1972-352, con notade MOISSET DE ESPANES, Luis, ?El dafio moral (arts. 522 y 1078) y lairretroactividad de
laley (art. 3°)?, CFed. de LaPlata, en pleno, 29-7-69, L.L. 135-704, ob. cit. paginas 101/2).  VI.- Unavez efectuadala aclaracion
preliminar, habré de analizar en primer término el enfoque doctrinal y jurisprudencial aplicable al caso.  Lanaturalezajuridicade
la relacion médi co-paciente ha sido discutida durante mucho tiempo en la doctrinay la jurisprudencia nacionales como extranjeras.
La cuestién tiene importancia desde el punto de vista de la extensién del resarcimiento y de la prescripcion de la accidn, no asi en
cuanto al régimen de la prueba de la culpa que es el mismo, sea esa responsabilidad de fuente contractual o extracontractual.- La
doctrina mayoritaria sostiene que cuando existe un acuerdo de voluntades entre €l pacientey el médico, en donde este Ultimo se
obliga a prestar sus servicios profesionales, el dafio resultante generaria una responsabilidad contractual. En este aspecto nuestros
jueces han entendido que cuando el damnificado actor es el paciente que contratd el servicio, la responsabilidad médica es de
naturaleza contractual. Entonces, en principio prevalece el concepto de que la responsabilidad es contractual, y por excepcion seria
extracontractual cuando |os servicios son requeridos por otra persona distinta del paciente, 0 sea son prestados espontaneamente y
sin consentimiento o contrala voluntad del enfermo (conf. CNCivil, Sala C, "Martin de Tuercke, Emmy ¢/ Sanatorio Metropolitano
SA.", del 6/4/76, L.L, 1976-C-63, con nota de Bustamante Alsind).-  Esaeslalineatrazada en Franciadesde el dictado del
famoso caso "Dr. Nicolas c. Epoux Mercier" por la Corte de Casacion el 31 de marzo de 1936 (conf., Capitant, Henri-Weill, Alex-
Terr? Francois, "Les grands arrets de lajurisprudence civile", Ed. Dalloz, Paris, 1976, pags. 350 a 355). Sin embargo, no hace
mucho tiempo se afirmo que el planteamiento de la naturaleza del acto médico como de génesis contractual estaria experimentando
una profunda crisis, araiz de latoma de conciencia de que existe una categoria de prerrogativas juridicas, cada dia més trascendente,
conformada por ?0s derechos del enfermo?. Detal suerte, se alude alas posibilidades de que esos derechos se gjerzan frente al
Estado -que en algunos paises los contempla hasta constitucionalmente-, frente al médico, y se pone el acento en los correlativos
deberes que pesarian sobre el Estado o sobre los médicos. En definitiva, se pretende con ello resaltar que el orden pablico preside
estas relaciones generadas entre quienes tienen a su cargo el cuidado de la salud y los pacientes que necesitan asistencia. Ello se
advierte con mayor claridad en nuestro pais a partir del dictado de laley 26.529 de derechos del paciente.  Bueres advierte que
esta interpretacion efectuada por dos distinguidos juristas de Espafia -pais en el que, adiferencia de lo que ocurre en Francia, Italiay
L atinoamérica, todavia existen desacuerdos sobre el encasillamiento de la responsabilidad del médico dentro de las érbitas
contractual o extracontractual, con variados matices- no puede ser un obstécul o para que se sostenga que la directiva bésicaen la
materia es la de la existencia de un contrato entre el médico y €l paciente cuyainfraccion, por |6gica, pondra en marchalos
principios de la 6rbita contractual . Laimpronta de orden publico, que por cierto cada dia penetra més en la estructura del acto
juridico, en su contenido y en sus efectos, no parece que pueda inducir a suponer que existaunacrisis del contractualismo en la
materia (conf., "Responsabilidad civil delos médicos', pgs.74y 75).-  Ahorabien, en relacién alaresponsabilidad de los
hospital es publicos, sanatorios, centros médicosy obras sociales, también se ha afirmado en nuestro pais la tesis basicamente
contractualista-  En efecto, en todo el espectro de obligaciones cuyo objeto esta constituido por prestaciones intuitu personae,
para el acreedor es en principio irrelevante la sustitucion de la persona del deudor, cuando el comportamiento seguido por su auxiliar
0 sustituto es equivalente a comprometido por aquél. Por ello, el ambito de los sujetos por los cuales se responde no se limita a

| Page?2/9 |


https://www.infojudicial.com.ar/areas/noticias/danos-y-perjuicios-mala-praxis-medica-lipoaspiracion-negligencia/

Este documento ha sido descargado desde - infojudicial.com.ar - Noticias Judiciales
Export date: Wed Jul 15 22:57:30 2026 / +0000 GMT

concepto juridico de los dependientes, sino que comprende atodo el que auxiliaa deudor en el cumplimiento de la obligacién
asumida, o lacumple en lugar suyo.-  Como consecuencia de ello, el deudor debe responder por todos |os dafios ocasionados por
sus auxiliares en el desempefio de las funciones encomendadas (conf., Kemelmajer de Carlucci, Parelladay otros, "Responsabilidad
Civil", Hammurabi, Bs. As., 1992, p g.378 y ss.; ver también, Trigo Represas, ""Responsabilidad civil de los médicosy
establecimientos asistenciales’, L.L., 1081-D-133y ss.; CNCivil, Sala E, 31/10/78, citado a su vez por Ghersi, "Responsabilidad por
prestacion médico asistencial”, pag.106, n°33). Este principio se ha visto reafirmado por la directiva que actualmente consagra el art.
732 del Cédigo Civil y Comercial.  Lanocién expuesta es valida para las distintas variantes de contratos de prestacién de
servicios médicos. No media dependencia entre el médico -gjecutor inmediato- y el deudor directo, pero éste debe valerse de
técnicos o especialistas dada la indole misma de la obligacién asumida, y la condicion de persona de existenciaideal que suele
revestir, y que leimpide obrar por si.-  En esamedida, el médico se constituye en sustituto del establecimiento asistencial o de la
obrasocial que lo contratay se vale de su acto médico parael cumplimiento de su prestacion.-  Laexplicacion del fundamento de
laresponsabilidad de las clinicas, también ha sido buscada en la figura de la estipulacién a favor de un tercero, consagrada por €l
articulo 504 del Cadigo Civil (ver en el mismo sentido, art. 1027 del Codigo Civil y Comercial). Conforme a esta postura, €l
nosocomio, laobrasocia o laempresa de cobertura asistencia prepaga, responden frente a paciente (beneficiario) en virtud de la
estipulacion celebrada previamente por aquellos (como estipulantes) con el médico (como promitente). De ello emerge la
responsabilidad contractual y directa de tales entes, que descansaria, ademéas, en la obligacién de seguridad (conf., CNCivil, SalaE,
25/11/1980, L.L., 1981-D-136y ss; idem, SalaC, fallo 36.846-S, L.L. , 1985-C-638).-  Asi, laresponsabilidad de las clinicas es
objetiva, pues revelada la culpa del médico, dicha responsabilidad se tornainexcusable o irrefragable por laviolacion dela
obligacion de seguridad que incumbe a esos entes asistenciales (ver en ese sentido Lovece Graciela, ?Prestaciones asistenciales.
Alcances de laobligacién de seguridad? en Rev. LaLey 18/9/15).  En ese marco, estara permitido alos centros asistencialesy a
las obras sociales probar la ausencia de culpa del facultativo, cuando estén en juego obligaciones de medios, puesto que aungue ese
factor de imputacion (culpa) no hubiere de proyectarse reflejamente sobre la entidad, su prueba en sentido negativo impide el
nacimiento de la obligacion de seguridad por falta de una exigencia: la culpa del médico. Ademaés, tanto en los supuestos de
obligaciones de medios como en los de obligaciones de resultado, la clinica podré hacer patente que €l dafio no esimputable ala
culpadel galeno o alaviolacion del deber objetivo -surgido en los deberes de fines-, respectivamente, sino por provenir (el dafio) de
un caso fortuito en sentido amplio (causa ajena) -hecho de la victima, hecho de un tercero por el cual el ente no debe responder o
cualquier otro casus genérico-, con lo cua queda destruidalarelacion de causa a efecto (conf. Bueres, obra citada, pags.386/387).-
Detal manera, se supera la ausencia de subordinacién profesional del médico al ente asistencial, obstaculo insoslayable paradar pie
aunaresponsabilidad refleja, a pesar de que entre ambos sujetos pueda haber de por medio unalocacion de servicios o un contrato
de trabajo que suponga subordinacion juridica entre el médico y lainstitucion, pues esta circunstancia difiere de la anterior en razén
de que no atafie ala dependencia técnica, cientifica, puramente intelectual, sino alas facultades del establecimiento de fijar reglas
destinadas al galeno parala atencion de pacientes, cumplimiento de horarios, condiciones del lugar, empleo de personal, etcétera
(conf., Bustamante Alsina, "Responsabilidad civil delos médicos en el gercicio de su profesion”, n° 6, p g.64 y n° 15, pag. 66).-
Ahorabien, como ya dije, desde hace largo tiempo se admitié en Franciay en el derecho nacional, unateoria que contemplael
punto, mediante la figura de |la estipulacién afavor de tercero (conf. articulo 504 del Cédigo Civil y en el mismo sentido art. 1027
del actual Codigo Civil y Comercia delaNacion).-  Por un lado, se computa la autonomia cientifica que tiene el médico respecto
de las autoridades del establecimiento y, por otro, la verdaderaraiz de las declaraciones voluntarias vinculantes. En consecuencia,
entre la clinica (estipulante) y el médico (promitente) se celebra un contrato afavor del enfermo (beneficiario). De este doble juego
de relaciones surge entonces que las responsabilidades del galeno y del ente asistencia frente al paciente son directasy de naturaleza
contractual (conf., Bueres, obracitada, pags. 372/375).-  Enlo que respectaalaclinica, se ha dicho que ademés dela
responsabilidad contractual directa del médico para con el enfermo, de resultas de haber prestado éste su adhesién de eficaciaala
estipulacion concertada en su beneficio (articulo 504 del Codigo Civil), habra una responsabilidad contractual directade la
institucion asistencial respecto del paciente.-  Ese deber de las clinicas se origina en la existencia de una obligacion tacita de
seguridad que funciona con caracter accesorio de la obligacion principal de prestar asistencia médica por intermedio de los
facultativos del cuerpo médico.  Lavigencia de la obligacion de seguridad, en general y en determinados contratos, ha encontrado
razon de ser suficiente en lanormadel articulo 1198, parrafo 1° del Cédigo Civil, que contiene el principio de la buenafe (conf.,
CNCivil, Sala C, "Kucharuk, Ricardo Fernando ¢/ Asociacion Francesa Filantrépicay de Beneficencia s/ cobro de sumas de dinero”,
23/08/02; idem, Sala D, "Fava, Ricardo ¢/ Institutos Médicos Antartida’, del 30/5/2003; CNCom., SalaB, "C. de B. M. G. y otro
c/L.S.A.y otro S/ordinario?, del 11/4/2003, en € mismo sentido, ver art. 961 del Cédigo Civil y Comercial delaNacion).- Enese
contexto, un punto que fue objeto de largas controversias y sobre el que bien puede afirmarse que han corrido rios de tintaen las
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Ultimas décadas, hasido el de lapruebadelaculpamédica- Ladoctrinaclésica propicia, siguiendo el esquema de Demogue, que
en los casos de obligaciones de medios del médico -que son los mas numerosos-, €l paciente debia probar la culpa de aquél. Delo
contrario, lademanda no podia prosperar a no haberse evidenciado el factor de atribucién.-  Laopinion doctrina y pretoriana,
pese a notable prestigio que posee Mosset Iturraspe, y alainfluenciaindiscutida que él hatenido en la evolucion de las ideas
inherentes a la responsabilidad por dafios en las Ultimas décadas, no se hicieron eco de la conclusion extrema que el autor sugirio. De
todos modos, |a postura de Mosset Iturraspe, tuvo su mérito, pues aertd los espiritus de los juristas, y contribuyd a provocar la
ruptura de los moldes tradicionales. En este ltimo sentido, también fue de una gran importancia el aporte de Ricardo L. Lorenzetti,
quien sostuvo de lege data que, probado €l dafio médico, incumbe a profesional producir la prueba de su ausenciade culpa.-  Por
su parte, Bueres sostiene que la culpa de los médicos esta gobernada por |as reglas general es orientadoras en la especie. Entonces, €l
juez echara mano del articulo 512 del Cadigo Civil y valorarain concreto la naturaleza de la obligacion y las circunstancias de
personas, tiempo y lugar. A esos efectos, servirade auxilio lanormadel articulo 902 del Cédigo Civil paramensurar €l deber de
prevision del sujeto. Y s bien es cierto que al juzgar ordinariamente una conducta solo hay que tener en cuenta primafacie las
circunstancias externas, dado que las condiciones personales del agente -instruccidn, conocimiento, habilidad, inteligencia, etc.- no
son computables, salvo para graduar €l limite de la previsibilidad en los términos del citado articulo 902 del Codigo Civil, en el caso
particular de laresponsabilidad médica jugara un papel importante el precepto del articulo 909 del Cadigo Civil, en cuanto en la
oOrbita contractual autoriza a considerar las aptitudes profesionales del facultativo si éstas fueron tenidas en miraa contratar (ver en
€l mismo sentido, art. 1725 Cadigo Civil y Comercial delaNacion).  Unavez realizada esta operacion in concreto, el magistrado
imaginara el tipo abstracto que le sirva de comparacion. Ese estandar sera fluido, variable, laxo, y estarareferido al obrar de un
meédico prudente de |a categoria o clase ala que pertenezca el sujeto deudor (conf., Bueres, obracitada, T. 2, pags.118y 119).-
Picasso, por su lado, sostiene que la culpa médica no es un tipo especial de culpa, sino que se rige por 1os mismos parametros antes
indicados. De modo que para apreciar si un galeno haincurrido en culpa, deberd compararse su obrar con €l que cabria esperar de un
médico medio de su misma clase o especiaidad puesto en iguales circunstancias (cfr. Compagnucci de Caso, Rubén H., 2La culpa
en laresponsabilidad médica?, en LL 1994-A-227; Picasso, Sebastian, ?Error y culpa médica?, en ?Responsabilidad civil?, direccion
de AidaKemelmagjer de Carlucci).  Delo expuesto se colige que no existe una culpa profesional especificamente considerada, o
sea, no existe un concepto de culpa médica diferente a que describe €l articulo 512 del Codigo Civil (en € mismo sentido, ver arts.
1724y 1768 del Cédigo Civil y Comercial de laNacién), sin perjuicio de que €l patron comparativo no sea cualquier persona sino,
por el contrario, €l "buen médico" de su misma categoria o especialidad.-  En las operaciones plasticas no cabe entender que el
facultativo se obliga alograr el resultado buscado por él y su cliente, sino mas bien, a g ecutar con diligencialo que laciencia, la
técnicay el arte médicos indican como conducentes para ello, segiin las circunstancias de |as personas, del tiempoy del lugar. Si
bien, el cumplimiento de las obligaciones asumidas por el galeno deberan valorarse con mayor rigor, ello no cambiael caracter de la
obligacién, de medio y no de resultado. Cualquier intervencion sobre el cuerpo humano presenta riesgos imprevisiblesy siempre
esté presente -alin en las cirugias plésticas- el alea que caracteriza alas obligaciones de medios, por cuanto la méas inocente
operacion siempre puede aparejar consecuencias inesperadas (conf. CNCiv, Sala ?A?, autos ?Méndez, Alcira Teresac/ Ciarrochi,
Eduardo ¢/ dafiosy perjuicios? del 6 de diciembre de 1994, extraido de la Base de Datos de la Camara Civil, B 151, doc. 000003503)
Lo hasta aqui resefiado llevaaindagar en la carga de la prueba, cuestion que se encuentra estrechamente vinculada con €l
encuadre de la responsabilidad contractual o extracontractual y con las obligaciones de medios o resultados.-  El principio genera
es que la carga de la prueba pesa sobre quien ha sufrido el dafio, vale decir €l paciente. Este debe demostrar que €l médico ha obrado
con imprudencia o negligencia, o impericia, ya sea en laintervencion quirdrgica que le haya practicado, en la confeccion del
diagnostico, etc.-  Hace ya varios afios destacados encuentros juridicos, tales como las "IV Jornadas Sanjuaninas de Derecho
Civil" (San Juan-1989); "Primeras Jornadas de Rosario sobre Responsabilidad Civil en el gjercicio de profesiones liberales'
(Rosario-1989); " Segundo Congreso Internacional de Dafios' (Buenos Aires-1991), han insistido en que, si bien cuando la
responsabilidad profesional se basaen el factor subjetivo de atribucion (de culpa), ésta debe ser probada por el damnificado, tal
concepcion no impide que el juzgador tenga en cuenta laimportancia de las presunciones judiciales y la carga probatoria dinamica
gue implica que la carga de la prueba recaiga en aguél que se halla en mejor situacion de demostrar. Esta postura fue avalada por
destacados juristas, entre otros, Alberto J. Bueres, Atilio A. Alterini, Oscar J. Ameal, Roberto M. Lépez Cabana, Roberto H.
Brebbia, Eduardo Zannoni, Rubén Campagnucci de Caso, Aida Kemelmajer de Carlucci, Isidoro H. Goldenberg, Carlos A.
Parellada, Félix A. Trigo Represas, Gustavo Bossert y Graciela Messinade Estrella Gutierrez.-  La"teoriade las cargas
probatorias dinamicas" le impone la carga de probar a quien esta en mejores condiciones de hacerlo. En este orden de ideas, parte de
nuestra doctrinay jurisprudencia ha sostenido que si bien ambas partes deben acreditar sus derechosy desvirtuar sus
responsabilidades, como forma de colaborar en el logro de una aplicacion justa del derecho, es evidente que la carga pesa sobre
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quien se encuentra en mejor situacion para producir pruebas, en €l caso, €l médico, ya que es quien tiene |os conocimientos técnicos
necesarios para explicar los hechos ocurridos y la vivencia directa con ellos (conf., voto de la Dra. Borda de Radaelli, CNCivil, Sala
[, 25/10/90, "Favill, Humberto c/ Pefiero, José y otros', L.L 5/8/91, pag. 3).- Al respecto, no puedo dejar de sefidar que el Cédigo
Civil y Comercia delaNacion (ley 26.994), que comenzo aregir €l 1ro. de agosto de 2015, dispone en el art. 1735 que: X(...) €l juez
puede distribuir la carga de la prueba de la culpa o de haber actuado con la diligencia debida, ponderando cud de las partes se halla
en mejor situacion paraaportarla. Si el juez |o considera pertinente, durante el proceso debe comunicar alas partes que aplicara este
criterio, de modo de permitir alos litigantes ofrecer y producir |os elementos de conviccién que hagan asu defensa?.  En otras
palabras, a experto le corresponde demostrar que de su parte no hubo culpa, que obré de acuerdo a "buen médico" de su
especialidad o categoria, exigiéndole a profesional médico una amplia colaboracién en la dilucidacion de los hechos que hacen ala
controversia-  VII.- Unavez explicitados los principios que en mi opinidn deben tenerse en cuenta para juzgar |a responsabilidad
alos demandados, analizaré |os elementos probatorios incorporados en autos a fin de establecer si se logré demostrar lamala
practica que la actora atribuy6 a Dr. Calvo de Albay por la cual se habria visto afectado su sistemainmunoldgico.  En primer
lugar corresponde sefialar que os jueces no estamos obligados a analizar todas y cada una de las argumentaciones de | as partes, sino
tan solo agquéllas que sean conducentes y posean relevancia para decidir €l caso (cfr. Fassi-Y afiez, 2Codigo Procesal Civil y
Comercia de la Nacion. Comentado, anotado y concordado?, T. |, pag. 825; Fenochietto-Arazi, ?CAdigo Procesal Civil y Comercial
dela Nacion. Comentado y anotado?, T. 1, pag. 620; CSIN, Fallos 258: 304; 262: 222; 265:301; 272: 225; entre otros).-  No debe
olvidarse tampoco que no es obligacion del juzgador ponderar todas las pruebas agregadas a expediente, sino aquellas que estime
apropiadas pararesolver €l caso (cfr. art. 386, in fine, del CAd. Procesal; CSIN, Fallos: 274:113; 280:3201; 144:611).- El informe
meédico fue elaborado por el Dr. Juan Marcos Garau, médico legista. El experto sefial 6 que ?La anemia aguda por hematoma del
lecho quirdrgico que sufrié la actora fueron consecuencia de una complicacién pos operatoria? (fs. 543 vta.) y que la actora fue
internada en el Sanatorio Privado Instituto Médico Modelo con un cuadro de anemia aguda e hipotension pos quirdrgica, o que no
es sinbnimo de shock. Aclaro €l perito que si ese cuadro no se hubiera compensado si hubiera entrado en shock hipovolémico y
hubiera corrido riesgo lavida.  Explicd asimismo que ?Las constancias obrantes demuestran una complicacién pos operatoria no
infrecuente en este tipo de tratamientos...? y agregd que ?en laliposuccion, como habitualmente ocurre se exfoliatejido graso y
ganglios linféticos (con didametros menores a5 mm) ya que se trata de unaintervencion aciegas. Esa exfoliacion ganglionar en el
caso de autos no fue masiva (como se comprueba con €l centellograma de vias linféticas...). La circulacion linfatica puede activarse
mediante maniobras o adminiculos de compresion y asi mejorar el linfedema. Con el tiempo lamallavascular linfatica establece
ramas supletoriasy mejora el edema. El hematoma por sangrado del lecho es una de las complicaciones posibles. No existe relacion
causal entre la extraccion de algunos ganglios linféticos superficiales y lainmuno- depresion?. (fs. 545y vta).  Concluyo el perito
en que, independientemente de la praxis médica, |a actora padece unaincapacidad, parcial, permanentey definitivadel 5 % porque
lalipoaspiracion podria ser en parte un factor concausal del linfedema.  El informe fue impugnado por |a parte actoraa fs. 548/51.
El perito respondi¢ afs. 556/7 que ?se puede discutir €l criterio del cirujano de realizar estudios de control mediato o
inmediatamente al acto quirdrgico?. En dicha oportunidad reevalud laincapacidad otorgaday la estimo en un 8 % porque la actora
presenta linfedema crénico con algunas zonas de fibrosis.  Como medida para mejor proveer este Tribunal requirié del perito
Garau que respondiera en forma acabada y detallada |os puntos periciales ofrecidos por la actoray su impugnacion (fs. 700). A fs.
708/12 el experto cumplid con laorden. Alli explico que ?el linfedema comprobado puede estar indicando una expoliacion linfética
excesiva? y volvio areevaluar laincapacidad que presentala actora, pues a cinco afios de la operacion padece dolor y edemaen
ambas piernas y continla tratandose con drenagje linfatico, por lo cual consideré que por €l linfedema crénico con fibrosis sin
alteraciones tréficas se le debe asignar un 15 % deincapacidad.  Es cierto que €l dictamen pericial no brindalatotalidad de la
informacion necesaria, pero no debe pasarse por ato que el experto fue claro al establecer el vinculo concausal entre el acto médico
y laincapacidad que padece la paciente. Ahorabien, no por esa sola circunstancia corresponde tener por probadala culpadel galeno
gue intervino en el acto médico, pues sabido es que la falta de éxito de unaintervencion quirdrgica no constituye malapraxissi se
realizé mediante una técnica adecuada, No obstante, debe tenerse por configurada responsabilidad cuando laincapacidad es
atribuible al actuar negligente o imprudente del profesional, aun cuando latécnicafuerala adecuada, si se demostré que no se han
extremado |os recaudos pertinentes durante la operacion quirlrgicay el postoperatorio, de acuerdo alos principios

médi cos-cientificos adecuados, afin de evitar de tal maneraun perjuicio a paciente.  Ocurre que en €l caso, si bien latécnica
utilizadafue la correcta, el perito concluy6 afirmando en su tercera presentacion en el expediente que ?el linfedema comprobado
puede estar indicando una expoliacion linfatica excesiva?. Queda claro entonces que durante la lipoaspiracién se extrgjeron una
cantidad de ganglios linféticos ?excesiva?, que le provoco ala paciente un linfedema crénico que posee relacién causal con el actuar
del facultativoy que justificalaresponsabilidad de aquel. Es que aun cuando se trate de una ?cirugia a ciegas? como refirio el perito,
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debio el demandado arbitrar mayores cuidados para no provocar en la actora unaincapacidad permanente.  Ademés, si bienla
accionante no padeci6 un shock hipovolémico como alego, sino que sufrid una anemia aguda, no existen dudas de que con
anterioridad a la cirugia plastica se encontraba en buen estado de salud y luego de ello su estado fisico se modificé abruptamente. En
tal sentido, se preguntd a experto si de los andlisis realizados con anterioridad resultaba alguna anomalia que permitiera presumir
gue la actora pudiera encontrarse en la situacion actual, alo que el perito médico respondi6 negativamente (respuesta b, fs. 543)
aclarando que esos andlisis no detectaban anomalias. A ello se sumala declaracion testimonial de Salazar Carrasco, médica que
atendi6 alaactora en su domicilio alos pocos dias de la operacion quirdrgica. Latestigo dijo afs. 407/9 que cuando vio alaSra. A.
estaba hipotensa, pdlida, somnolientay que padeciataquicardia, por lo cual ordend su internacion en el Instituto Médico Modelo el
dia lunes ala mafiana cuando la operacién habiatenido lugar €l diajueves anterior. Aclaré latestigo que el estudio prequirdrgico
gue la actoraserealiz6 € 24 de octubre, dos dias antes de la cirugia, daban un hematocrito de 36 0 36,5 y cuando fue internada el
examendio 23.  Explico que ?Esto lo sé, lo del 24 o sé porque me lo mostro antes de operarse y con ese valor se podia someter a
cualquier tipo de cirugiay mas a una de éstas que no tiene tanto sangrado. Del otro resultado me enteré porque cuando se internd en
laClinicalafui avery vi el andlisis. Esta disminucion de hematocrito implica que hubo mucha pérdida de sangre. Con esos valores,
corresponde una anemia aguda porgque hubo un lapso breve de tiempo entre un hematocrito previoy el posterior. Esto no es para
nada normal en el tipo de cirugia que la actorarealizd. Esta pérdida tan grande puede haber sucedido porque se haya tocado algin
vaso importante o tejidos mas profundos més vascularizados que €l tejido adiposo?.  Aun cuando latestigo fueraladirectora
meédica del geriatrico de la actora, esa sola circunstancia no es suficiente para desacreditar sus dichos, pues la declaracion resulta
claray convincente y se halla corroborada con el resto de las probanzas de autos. Por ello, de acuerdo con las reglas de la sana critica
(conf. arts. 386 y 456 del Cad. Procesal) tendré en cuenta las conclusiones que de esa prueba se derivan.  En consonancia con lo
expuesto, y considerando ademas los dichos de la testigo Leiva, quien acompafio ala actora durante lacirugiay en los dias
posteriores (ver fs. 382/4), tengo por probado que a momento en que la Sra. A. fue dada de alta se encontraba en mal estado de
salud, circunstancia que concluyé con su internacion a cuarto dia de haber sido operada quirdrgicamente, con un cuadro de anemia
aguda, que de no haber sido compensado corriariesgo de vida, o que permite inferir un obrar poco prudente por parte del Dr. Calvo
de Alba al momento de otorgar el altamédica. No explicé el perito, ni intent6 el demandado demostrarlo, si de haber continuado con
lainternacién en la Clinica Centro Médico, la consecuencia hubiera sido la misma, pero en definitivalo que se acredité en autos es
gue luego de la cirugia no solo la actora permanecié en mal estado de salud, sino que empeord a punto de volver ainternarse con un
cuadro de anemiaaguda.  No excluye laresponsabilidad del médico demandado, |a circunstancia de que se trataba de una
complicacion ?no infrecuente? en estas intervenciones, segun dijo el perito, pues no expresd lo mismo latestigo Salazar Carrasco y
como lo anticipé, en el caso surge demostradala mala practica en que incurrié el galeno demandado, sumada ala actitud
desaprensiva al conocer que la paciente sangraba luego de la operacion y no acudié alos [lamados (ver declaracion testimonial de
Leivd). Endefinitiva, en mi opinion el conjunto de las pruebas analizadas resultan suficientes para admitir el vinculo entre la
actuacion negligente del demandado y laincapacidad constatada en el peritaje, desde que se acredito fehacientemente larelacion
causal entre la excesiva extraccion linfaticay € linfedema que sufre la paciente, concurriendo entonces en autos |os presupuestos de
laresponsabilidad civil atribuida al profesional.  En cuanto a supuesto deficiente resultado estético, mas alla de que el médico no
se obligaalograr €l resultado esperado por la paciente, en el caso no solo no se demostré tal menoscabo, sino que tampoco se
cumplio con la segunda etapa del tratamiento, esto es realizar una dermolipectomia, por lo que mal puede reclamarse del galeno algo
al respecto.  En suma, por las consideraciones expuestas propongo al Acuerdo que se admitan los agravios de la parte actoray se
revogue la sentencia, haciendo lugar ala accién por ella entablada contrael Dr. Calvo de Albay contra Guillermo Fernando Luna,
en su caracter de explotador del Centro Médico (ver declaracion de rebeldia de fs. 220, presentacion de fs. 222 y constancias de
fs.119/25 y 245). Asimismo, propongo que se haga extensiva la condena a la compafiia aseguradora Seguros Médicos SA., en los
términos del art. 118 delaley 17.418, en virtud del reconocimiento de la existencia del contrato de seguro formulado afs. 209/14.

L as costas propongo que se impongan alos demandados y ala compariia aseguradora vencida (conf. art. 68 del Céd. Procesal).
VI1I1.- Rubros indemnizatorios reclamados por la parte actora. @) Incapacidad laborativatotal y permanente  Por esta partida se
reclamo lasumade $ ... Reiteradamente he sostenido que la afectacion de laintegridad fisica o psiquica que arroja una secuela que
impide temporaria o definitivamente el restablecimiento del estado de cosas de que gozaba la persona con anterioridad al suceso
dafioso, habra de indemnizarse adecuadamente de acuerdo con las particulares circunstancias de cada caso, pues no todo ataque
contralaintegridad corporal o la salud de una persona generaincapacidad. A tal efecto, es menester la subsistencia de las secuelas
gue el tratamiento o asistencia prestados a la victima no logran enmendar o no lo consiguen totalmente.-  Asi, los dafios
psicofisicos y la consiguiente incapacidad deben acreditarse mediante la prueba pericial. El dictamen del experto tiene importancia
no solo para mensurar la indole de las lesionesy su gravitacion negativa en la capacidad del sujeto, sino también con €l objeto de
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esclarecer larelacion causal con el accidente (Zavala de Gonzélez, "Resarcimiento de dafios', 2a, Dafios a las personas, pagina 359).
El porcentaje de incapacidad definido en el informe del perito médico y las demés caracteristicas personales de la victima, su
condicién social, familiar, sexo, edad y condiciones de trabajo presentes y futuras, permiten obtener una suma prudencial que tiende
amitigar las consecuencias econdmicas sufridas por aquélla como consecuencia de su lesién. El porcentgje que se adjudique ala
incapacidad es decisivo en tanto y en cuanto incida en la situacion actual de lavictimay en sus posibilidades futuras. Lo que interesa
propiamente no es, entonces, laminusvalia fisica considerada en si misma, sino su proyeccion o trascendencia en la actividad o
aptitudes del sujeto (Zavalade Gonzélez, obracitada, pagina366). Detal forma, lo que importa "desde el puro angulo
patrimonial, no es medir la extension del dafio en relacién con el valor objetivo que tiene para toda persona su integridad fisica, sino
medir, conforme a principio del "interés’, las repercusiones estimables del sacrificio inferido alavictima en funcion del concreto
empleo que ella hacia de su cuerpo o de la parte del mismo que resulté dafiada" (Melich Orsini, "La reparacién de |os dafios por €l
juez", en Estudios de Derecho Civil, pagina338). Como ya se havisto €l perito Garau establecio afs. 712 que la actora padece un
linfedema crénico con fibrosis, sin alteraciones tréficas que le generaunaincapacidad del 15 %.  En consecuencia, esta partida
resulta procedente y para fijar su cuantificacion tengo en cuenta las secuelas fisicas detectadas y la repercusion que ellas tuvieron,
tienen y habrén de tener en lavida de relacion de la victima de acuerdo a sus circunstancias personal es tales como su edad (45 afios
al momento del accidente), su estado civil (separada), su nivel socio-econdmico (tenia un geriétrico, segun declararon los testigos a
fs. 382/4, 385y 4047/9), y en ese marco juzgo equitativo establecer por esta partidalasumade$ ... (art. 165 del Cad. Procesal).
b) Dafio psiquico  Sereclamd $ ... por este concepto.  No se efectud informe pericial afin de demostrar la existencia de alguna
disminucion de la capacidad psiquica, por lo cual no resulta posible admitir esta partida, al no haberse demostrado su procedencia.
c) Daflo moral  Pretende la parte actora que se establezca por estapartidalasumade$...  LosDres. Matilde Zavalade
Gonzdlez y Ramén Pizarro han precisado que asi como el dafio patrimonial constituye una modificacion disvaliosa
-?econémicamente perjudicial?- del patrimonio que se traduce en un modo de estar diferente de aquel en que se encontrabala
victima antes del hecho 'y como consecuencia de éste, del mismo modo ?el dafio moral es una modificacion disvaliosa
-animicamente perjudicial- del espiritu...?, que se traduce en un modo de estar de la persona diferente de aquel en que se encontraba
antes del hecho, como consecuencia de éste (cfr. Zavala de Gonzélez, Matilde, ?El concepto de dafio moral?, en JA, 1985-1-729, N°
V; id. ?Resarcimiento de dafios?, Hammurabi, Bs. As., 1990, t. 2, a, p. 36, parag. 8; Pizarro, Ramén D., ?Reflexiones en torno al
dafio moral y a su reparacion?, en JA, 1986-11-900; id. ?Dafio moral contractual?, en JA, 1086-1V-925, N° 11-5; idem, ?Dafio moral ?,
Hammurabi, Bs. As., 1996, p. 47y ss,, pardg. 2y 3).-  Lajurisprudencia hadefinido al dafio moral como lalesiéon en los
sentimientos que determinan dolor o sufrimiento fisico, inquietud espiritual o agravio alas afecciones legitimasy, en general, toda
clase de padecimientos insusceptibles de apreciacion pecuniaria (cfr. CNCiv., Sala 2J?, 1/6/93, ?Silvero Rodriguez de Aquino,
Eugenia ¢/ Empresa Transporte Alberdi S.A.y otro?, LalLey, 1993-E -109y DJ, 1994-1-141).  Este dafio, fuera de alguna opinion
diferente, tiene caracter resarcitorio y no punitivo. La determinacion de su cuantia en dinero cumple una funcion de reparacion
compensatoria o satisfactivay en modo alguno de equivalencia de un dafio que, por su propia indole, no es susceptible de valoracién
economica (cfr. Pizarro, Ramon, ?Dafio moral?, p. 339, Ed. Hammurabi, 1996).  Se ha sefidlado que ?mientras que en el dafio
patrimonial la valuacion se averigua mediante un vinculo de equivalencia con laindemnizacién, la cual ingresa ?en lugar? del
perjuicio; en el dafio moral laindemnizacion se decide sin ningln elemento que permita traducir la entidad de aquél en la magnitud
de ésta, que se coloca ?a su lado?. No media nexo demostrable entre la entidad del dafio y laimportancia de la condena, porque no
puede haberlo entre un mal espiritual y un bien dinerario (debe afrontarse un salto sin puente que unalos extremos)? (cfr. Zavala de
Gonzédlez, ?Cuanto por dafio moral?, LalLey, 1998-E, 1057).-  Paraprobar €l dafio moral en su existenciay entidad no es
necesario aportar pruebadirecta, 1o cua esimposible, sino que el juez debe apreciar las circunstancias del hecho lesivoy las
calidades morales de la victimaafin de establecer objetivay presuntivamente el agravio moral en la érbitareservada de laintimidad
del sujeto pasivo. El dafio moral no debe ser objeto de prueba directa pues ello resultaimposible si setiene en cuentala indole del
mismo que reside en 1o més intimo de la personalidad, aunque se manifieste a veces por signos exteriores que pueden no ser
auténtica expresion. Nadie puede indagar el espiritu de otro tan profundamente como para poder afirmar con certeza la existenciae
intensidad del dolor, laverdad de un padecimiento, larealidad de la angustia o la decepcidn (cfr. Bustamante Alsina, Jorge, ?Teoria
de laresponsabilidad civil?, p. 244; Pizarro, Ramon Daniel, ?La pruebadel dafio moral?, en Rev. Derecho Privado y Comunitario,
N° 13, Prueba-l, 1997; Trigo Represas, Félix A.-Lopez Mesa, Marcelo J., ?Tratado de laresponsabilidad civil?, T. 1, p. 478 y ss.).-
La cuantificacion de este rubro es una de las tareas més dificiles pues se carece de canones objetivos. Lo mas adecuado es utilizar
un modelo donde aparezca una fuente que permita trocar €l sufrimiento por alegria o placer y producir nuevamente la armonizacién
perdida; encontrar un sucedaneo a estado negativo del sujeto que prevalezcay se vuelva estable en situacion de dominacion
respecto de |a estructura en que interacttia (Ghersi, Carlos Alberto: Dafio moral y psicolégico, 22 edicion, Buenos Aires, Astrea,
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2002, pag. 179/181); hallar causas externas que produzcan placeresy alegrias que logren compensar |os padecimientos sufridos:
remedios paralatristezay €l dolor. Esrazonable bucear, atal fin, entre distintos placeres posibles, a saber: el descanso, las
distracciones, las diversiones, 10s juegos, escuchar buena musica, placeres de la gastronomia, etc. (Iribarne, Héctor Pedro: ?La
cuantificacion del dafio moral?, en Revista de Derecho de Dafios n° 6: Dafio Moral, Santa Fe, Rubinzal-Culzoni, 1999, pag. 185y
siguientes). Todo ello se ve reflejado en |os principios consagrados en €l art. 1741 in fine del nuevo Cédigo Civil y Comercial dela
Nacion. A laluz de esas premisas basicas y teniendo en cuenta que las secuel as fisicas que la actora sufre y los padecimientos
transitorios que el acto médico que aqui se objeta le ocasionaron, propongo a Acuerdo que se establezca esta partidaen lasuma de $
... (art. 165 del Céd. Procesal). d) Gastos médicos Por estos conceptos la actorareclamé lasumade $ ... por los gastos de andlisis de
sangrey de orinamensuales, $ ... por los dos drengjes linféticos que se debe efectuar por mes, $ ... por las cuatro neumosuccién y
drenajes por mes, $ ... por los gastos en tomografia computada cada seismesesy $ ... por |os mayores costos derivados de alimentos
especiales. L os Unicos gastos que han sido acreditados en autos son la necesidad de efectuar drengjes linféticos con malla el astica,
con un recambio semestral como minimo (ver pericial afs. 712 vta.). A fs. 543 vta. €l experto explicd que los costos necesarios
consisten en medias de compresion graduadas 'y 10s de un gimnasio o pileta de natacion pararealizar aquagym. La necesidad del
resto de los excesivos gastos reclamados no ha sido demostrada, por [o que no corresponde su admision. Respecto ala supuesta dieta
que la actora debe cumplir, el perito médico indico afs. 557 que lo es por obesidad y no por la complicacion pos operatoria. Por
ende este item tampoco puede prosperar.  Teniendo en cuentalo expuesto y considerando que no ha sido reclamada una suma para
afrontar los gastos de gimnasio o pileta de natacion, propongo que se establezca esta partidaen lasumade $..., de acuerdo con las
facultades que €l art. 165 del Cod. Procesal otorgaalosjueces.  Por los gastos de farmaciasereclamé $ ... y por los de traslados $

Jurisprudencial mente se ha resuelto que no constituye un obstaculo para admitir el rubro por gastos médicosy de farmaciala
circunstancia de que no se hayan acompafiado comprobantes pues esos gastos deben ser admitidos siempre que las lesiones sufridas
presupongan necesariamente su existenciay aun cuando la victima haya sido tratada en un establecimiento gratuito o dependiente de
una obra socia (Conf. CNCiv., SalaA, 2- 7- 90, L.L. 1990- E- 297; id. id. 20- 6- 89, LL 1991- C- 65; id. SadlaC, 2I- 9- 89, L.L. 1990-
A- 677, 38.125- S; id. id. |0- 10- 89, L.L.1990- B- 19I; id. SalaK, 21- 12- 89, LL 1991- E- 617). Ello se ve reafirmado por la
presuncion que en la actualidad contempla el art. 1746, 2° parrafo, del Cad. Civil y Comercial.  Los gastos de movilidad
constituyen erogaciones que pueden inferirse a partir de lanaturaleza de lalesion y lanecesidad - de parte de lavictima- de realizar
traslados (v.gr., a hospital, clinica o consultorio médico). Al ser ello asi, corresponde admitir el mayor gasto que insume la
realizacion de los traslados en taxis o remises, si de la naturaleza de la afeccion puede inferirse laimposibilidad, dificultad o peligro
derealizar €l traslado por medio de colectivos, subterraneos o subtes (cfr. Pettis, Christian R. en ?Proceso de dafios? (Dir.: Claudio
M. Kiper), T. Il, p. 253, Editorial LaLey, 2008).- Enlaespecie, por laindole de las lesiones que sufrié la actora es razonable
concluir en que no estaba en condiciones de movilizarse a través de medios de transporte pablico, asi como también que sevio
obligada a utilizar automévilesde aquiler.  Consecuentemente, de acuerdo alo que se desprende de la pericial médicaya
analizada, estimo equitativo establecer estapartidaenlasumade $ ... (art. 165 del Cod. Procesal). IX.- Intereses  Seha
sostenido en anteriores oportunidades que, en el caso de una mala praxis médica, si lamora se produce en e mismo instante del acto
meédico desencadenante de |os dafios por |os que prospera la pretension, los intereses deben correr desde ese momento. Es que, ain
frente a hipotesis de responsabilidad contractual, tratandose de una obligacion incumplida en forma definitiva, no es necesariala
previaintimacion para constituir en mora (conf. CNCiv., 13/06/02, Sala"E", "L 6pez Beatriz | sabel c/Hospital Britanico de Buenos
Aires', elDial - AEIAB2). Enigual sentido, laSalaH dela Excma. Camara Civil ha establecido que el punto de partida del
computo de los intereses debe efectuarse desde el momento en que tuvo lugar €l obrar antijuridico de los demandados, si las
consecuencias dafiosas se produjeron en forma coeténea con el hecho ilicito motivo de lalitis por la existencia de una mala praxis
médica (conf. autos: "Raso de Scibetta Cristina Alicia c/Aranovich, Fernando y 0. s/Responsabilidades profesionaes’, del 03/04/01,
id "Taborda Juan c/Fiorentino Jorge Sordinario”, L. n°® 397.402 del 08/11/04).  En el caso, la deuda de responsabilidad -cuyo
incumplimiento constituye la fuente de los intereses- es previaala promocion de la demanday alaresolucion jurisdicciona que la
reconoce, alin cuando su existenciay magnitud solo se aprecien en esaoportunidad Al ser asi, las consecuencias dafiosas sufridas
por la parte actora se produjeron en forma coetanea con el hecho que motivo estalitis, por |o que el deber de resarcir naci6 a partir
del momento en que tuvo lugar el obrar antijuridico de los demandados (conf. CNCiv. SalaH, "Ordofiez Maria Cristina ¢/Gobierno
de laCiudad de Buenos Airesy otros s/Dafios y Perjuicios-Resp. prof. Médicosy aux.", R. 446.956; 30/11/2006). En consecuencia,
entiendo que los intereses deben comenzar a correr desde lafecha en que se efectud la lipoaspiracion, esto es el 26 de octubre de
2006. Respecto delatasaaaplicarse, comparto los fundamentos eshozados por la mayoriaen el falo "Samudio de Martinez,
Ladislaa ¢/ Transportes Doscientos Setenta S.A.", del 20-4-2009, por lo que los intereses deberan liquidarse desde lafechaindicada
hasta el efectivo pago alatasa activa cartera general (préstamos) nominal anual vencida a treinta dias del Banco de laNacion
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Argentina. Adopto este temperamento en virtud de lafacultad que el art. 767 in fine del Cadigo Civil y Comercia delaNacion
confiere alos jueces en relacion alafijacion de intereses compensatorios, en supuestos como €l que se configura en €l presente
proceso.  En cuanto alosintereses moratorios que esta Sala aplica para el caso de incumplimiento de pago en el plazo establecido,
si bien es una cuestién que no consideré como Jueza de primera instancia, un nuevo andlisis de la cuestion me lleva a compartir €l
criterio sustentado por mi colega Dr. Liberman en los autos ?Chivel, Francisco Alberto ¢/ Venturino, Gustavo &/ dafios y perjuicios?
del 28 de mayo de 2014, por lo que propongo que para el caso de demoraen el pago de la condenaen el plazo de diez dias, ademés
de los intereses compensatorios se paguen intereses moratorios equival entes a otro tanto de la tasa activa del plenario ?Samudio?.
Ello en virtud alo previsto por los arts. 768y 1747 del Cadigo Civil y Comercial delaNacion.  X.- A fs. 180 el Dr. Calvo de
Alba solicité que se atentie laindemnizacion en los términos del art. 1069, 2do. parrafo del Cédigo Civil. Mésalladequela
accion prosperé por un monto por demés inferior a solicitado, y de que el fundamento de este reclamo radicé en el monto reclamado
en lademanda, o cierto es que en el caso no se configuran los requisitos que impone la norma pues no demostro el peticionante su
situacion patrimonial afin de conocer si existe la desproporcion entre la cuantia de laindemnizacion y la situacion econdémica del
obligado.  Tal orfandad probatoria sellala suerte de este reclamo. No obstante, cabe sefidar que la Dra. Tanzi decidio en un
antecedente ?P.P.1. y otro ¢/ Gobierno de la Ciudad de Buenos Airesy otros & dafios y perjuicios? del Juzgado Nacional de Primera
Instanciaen lo Civil nro. 37, expte. nro. 84525/2007, del 7 de septiembre de 2015 que: ?Ahorabien, el art. 1069 del Cédigo Civil
autorizaalos jueces areducir las indemnizaciones por razones de equidad y con fundamento en la situacion patrimonial del deudor.
Sin embargo, se trata de una norma de interpretacion restrictiva pues pugna con el principio de reparacion integral y, por €llo, es
necesario que quien lo pide produzca prueba suficiente sobre su situacion patrimonial, laimposibilidad de obtener recursosy las
cargas familiares, entre otros (Conf. Belluscio, Codigo Civil-Comentado, Anotado y Concordado, Editorial Astrea, T. 5, Pag. 36y
sgtes)  Entonces, como en el caso L. G. M. selimité a pedir la atenuacion de laindemnizacion, pero no ofrecio ni produjo prueba
sobre su situacion patrimonial, cabe rechazar su pedido.  Solo a mayor abundamiento, destaco que su planteo tampoco hubiese
prosperado en caso de juzgarse este proceso conforme las normas del Cédigo Civil y Comercial. Es que, €l vigente art. 1742 propone
como pautas orientativas no solo la situacion patrimonial del deudor, sino también la situacion personal delavictimay las
circunstancias del hecho.  Por tanto, no solo la falta de prueba sobre su situacion patrimonial sino también las particularidades del
presente caso y la situacién de toda la familia que aqui reclama, impediria también aceptar la peticién sobre la base de esta norma?.
Por todo o expuesto, propongo al Acuerdo que se desestime la aplicacion a caso de la segunda parte del art. 1069 del Codigo
Civil.  XI.- Por todo lo expuesto, si mi voto fuera compartido propongo al Acuerdo que: 1) Se revoque la sentencia de primera
instanciay se admitalaaccion iniciada por R. M. A. en contra de Juan Carlos Calvo de Albay Guillermo Fernando Lunay selos
condene a que en el plazo de diez dias le abonen lasumade $ ... con més|os intereses que se dispusieron en el considerando | X.
Dicha condena se hace extensiva a Seguros Médicos S.A. en lostérminos del art. 118 delaley 17.418. 2) Se desestime el pedido de
aplicacion del art. 1069, 2da. parte del Cadigo Civil. 3) Las costas de ambas instancias se impone alos vencidos (conf. art. 68 del
Caodigo Procesal).  Por razones andlogas a las expuestas por la Dra. Iturbide, 1os Dres. Liberman y Pérez Pardo votan en el mismo
sentido.  Conlo que termind el acto. Firmado: Gabriela Algjandra Iturbide, Victor Fernando Libermany Marcela Pérez Pardo. Es
copiafiel del origina que obraen el Libro de Acuerdos de esta Sala. Jorge A. Cebeiro  Secretario de Camara
Buenos Aires, ... noviembre de 2015. Y VISTOS: lo deliberado y conclusiones establecidas en el Acuerdo precedentemente
transcripto el tribunal decide: 1) Revocar la sentencia de primerainstanciay admitir laaccion iniciada por R. M. A. en contra de
Juan Carlos Calvo de Albay Guillermo Fernando Lunay se los condene aque en €l plazo de diez dias le abonen lasumade $ ... con
maés los intereses que se dispusieron en el considerando | X. Dicha condena se hace extensiva a Seguros Médicos S.A. en los
términos del art. 118 delaley 17.418. 2) Desestimar el pedido de aplicacion del art. 1069, 2da. parte del Codigo Civil. 3) Las costas
de ambasinstancias seimpone alosvencidos.  Difierese expedirse acerca de los honorarios hasta tanto exista liquidacion
aprobaday firme.  Registrese, notifiquesey devuélvase.-  Se deja constancia que la publicacion de la presente sentencia esta
sometida alo dispuesto por el art.164, 2° parrafo, del Codigo Procesal y art.64 del Reglamento parala Justicia Nacional.
GabridlaAlgjandralturbide  Victor Fernando Liberman  Marcela Pérez Pardo 005246E
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