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Mala Praxis Responsabilidad Del Estado Responsabilidad Civil Cumplimiento
Irregular De Servicios Derecho A La Salud Cuantificacion Del Dano

JURISPRUDENCIA Mala praxis. Responsabilidad del Estado. Responsabilidad civil.
Cumplimiento irregular de servicios. Derecho ala salud. Cuantificacién del dafio Se hace lugar ala demanda por mala praxis
interpuesta por el actor contrael GCBA y lamédica que tratd por primeravez a su mujer embarazada, quien falleciera alas pocas
horas después de haber asistido al hospital con dolencias en el abdomen. Para decidir de este modo, se dijo que se encontré
acreditado el nexo causal entre el obrar antijuridico de la profesional intervinientey el GCBA, y la privacion de la posibilidad de la
paciente de llegar a un resultado diverso a ocurrido. Por €ello, si bien no se existio certeza en cuanto a que de haberse actuado con
mayor celeridad el resultado final hubiera podido ser evitado, hubo elementos suficientes para determinar que €l accionar dela
facultativay su consecuente deficiencia en el servicio de salud brindado por el GCBA los privo alos pacientes de la chance de
superar satisfactoriamente el cuadro que padecian. Ciudad de Buenos Aires, 5 de abril de2017.  VISTAS:
las actuaciones del epigrafe, que se encuentran en estado de dictar sentencia, y de cuyas constancias; RESULTA: 1. Qued Sr.
E. G. G. promueve demanda, por si y en representacion de su hijo menor BGI, por la suma de pesos un millon cincuentay un mil
trescientos ($1.051.300) y/o lo que en més 0 en menos resulte de la prueba a producirse, con mas intereses, actualizacion monetaria
de costosy costas contralaDra. N. P. (M.N.XXXXX), el Hospital General de Agudos ?Dr. J. M. RAMOS MEJIA?y el
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES (GCBA) por los dafios y perjuicios derivados del erréneo diagndstico que sele
practico asu fallecida esposa-M. Y. I. R.- en € nosocomio demandado (ver fs. 12).  Relataque el 15 de noviembre de 2008 su
esposa, quien cursaba el octavo mes de embarazo, ingresd en la Clinica M édica del Departamento de Urgencia del Hospital General
de Agudos ?Dr. J. M. RAMOS MEJIA? araiz de un agudo dolor epigastrico en el cuadrante superior derecho, nauseasy dolor de
cabeza.  Comenta que en dicho establecimiento fue atendida por laDra. N. P. (M.N.XXXXX), quien le diagnostico una
?epigastralgia? -dolor de estbmago- y le colocé un suero, sin ordenarle ningun tipo de estudios.  Sefiala que dos horas después la
mencionada profesional le prescribio el altamédicay laexternd del nosocomio. Refiere, a su vez, que le recomendd laingesta de
?Mylanta Simple?, parael caso de que sufrieraardor o acidez en el estbmago.  Indica que aproximadamente alas 20 hs. su
conyuge fue nuevamente atendida de urgencia en virtud de su estado de gravedad.  Agrega que arribd a centro asistencial
alrededor de las 23 hs., donde se leinformé quela Sra. |. R. habiaingresado a servicio de maternidad en mal estado general.
Respecto de su diagnostico, |e detallaron que presentaba ?conjuntivas ictéricas, facies abotagada, piel seca, oligoanurica?, es decir,
?los sintomas de ?eclampsismo'?. Asimismo, le hicieron saber que ?al momento de ingresar alainstitucion médica, no presentaba
movimientos ni latidos fetales? (v. fs. 13).  Afirmaque tal diagndstico fue confirmado luego por la ecografia pertinente, en virtud
delacua se constaté que su hijo por nacer habiafallecido a causa de 7hipoxiaintra-uterina?.  Relata que aproximadamente alas
15 hs. del diadomingo 16 de noviembre de 2008, fue anoticiado de que su mujer habia fallecido producto de una hemorragia
interna.  Sostiene que tales padecimientos tuvieron su causa en €l obrar negligente y culposo de los profesionales que intervinieron
en primer término.  Refiere que en el presente caso se evidencian un conjunto de accionesy omisiones por parte de la profesional
meédica que afectan directamente su responsabilidad en relacion ala patologia sufrida por su fallecidaesposa.  En primer lugar,
destaca que laDra. N. P. incurre en responsabilidad por negligencia en el diagnostico realizado, a prescribir que la paciente sufria
un simple dolor de estdbmago, cuando en realidad presentaba los sintomas del ?Sindrome de HEL L P?. Explica, en este punto, que la
meédica demandada omitié realizar los estudios minimos que le hubieran permitido elaborar un diagnéstico correcto.  Arguye,
asimismo, que al tratarse de una paciente de cuarenta afios con un embarazo avanzado, el caso excedia los conocimientos, tanto de la
profesional interviniente como del sector en el que fue atendida -clinica médica-. De esta manera, concluye que la demandada
incumplié con su deber de realizar las derivaciones e interconsultas correspondientes.  Entiende, a su vez, que en la causa bajo
estudio se ve configurado un supuesto de falta de tratamiento por €l temprano otorgamiento del altamédica.  En este sentido,
refiere que la médica demandada ?omit[i¢] larealizacion de los métodos y procedimientos basicos que la Ciencia de laMedicina
impone atodos |os galenos, agotamiento de I[a]s vias disponibles para la confeccion de un diagndstico |o mas cercano al
?inequivoco' y/o laderivacién oportuna alaespecialidad de que setrate?.  Atribuye laresponsabilidad de este hecho al centro
asistencial y al GCBA por los hechos del dependientey alaDra. N. P. por culpaen su obrar (v. fs. 24 vta.).  Detallalos dafios
reclamadosy requiere el reintegro de los gastos médicos, traslados y sepelio realizados.  Finalmente, ofrece pruebay cita doctrina
y jurisprudencia que consideraaplicablesal caso. 2. Que afs. 40 se ordend correr traslado de la demanda, que fue contestado por
el GCBA mediante la presentacion que luce agregada afs. 70/91.  En primer lugar, opone excepcion de falta de legitimacion
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pasiva respecto del Hospital General de Agudos ?DR. J. M. RAMOS MEJIA? en razén de que el centro asistencial carece de
personeriajuridica propiay constituye solo una dependencia administrativa, por 1o que carece de capacidad legal para estar en
juicio.  Seguidamente, efectlia las negativas de rigor de |os hechos contenidos en el escrito deinicio y brinda su version de los
hechos.  Relataque, conformelahistoriaclinicay lacausa penal, lasefioral. R. habia comenzado a ser atendida en el Hospital
General de Agudos ?DR. J. M. RAMOS MEJIA? a partir del mes de abril de 2008, con casi un mes de gestacion.  Describe que
hasta el dia 15 de noviembre de 2008 |a actora no habia presentado ningln sintoma o signo fisico de alarma, tales como edemas,
conjuntivas ictéricas o mal estado general.  Comenta que en dicha fecha la paciente se present6 en la guardia general del
nosocomio y fue atendida por laDra. N. P., quien dispuso su internacion, le colocd un suero y diagnostico epigastralgia.  Refiere
gue en virtud del tratamiento instaurado la paciente mejord y fue externadaalas 17 hs.  Sin perjuicio de ello, expresa que alas 22
hs. del mismo diareingresd a hospital en mal estado general y fue derivada de inmediato al servicio de maternidad. Alli se constaté
gue presentaba ?unatension arterial de 120/90, frecuencia cardiaca de 84 por minuto, temperatura corporal de 36 grados celcius,
facies abotagada, conjuntivas ictéricas, piel ictérica, piel seca, edemas de 6/6, [y] dificilmente respondia el interrogatorio? (v. fs. 75).
Explica que ante los sintomas de eclampsismo y el diagndstico presuntivo de un sindrome de HELLP, se decidié practicar una
intervencidn quirdrgica, la que finalizo con la extraccion del no nacido.  Agrega que ?[tJambién se realiz6 esplenectomia por
sangrado de bazo [...] histerectomia ante la falta de retraccion uterina con la medicacion impuesta[y ...] se dgj6 drengje por
contravertura? (sic; v. fs. 76).  Describe que terminada la cirugia, la paciente continud en quiréfano bajo el efecto de las drogas
anestésicasy con asistenciarespiratoriamecanica.  Finalmente, relata que tras la produccion de un paro cardiaco, se declard el
obito delapaciente.  Detalla que entre los médicos que atendieron ala sefiora |.R. se encuentran las Dras. CARLA ROVERE,
ANDREA FALCONIER, MERCEDES TARAGNA y MARIANA ISOLA (v.fs. 76 vta). A continuacién elabora una serie de
consideraciones médico legal es respecto del Sindrome de HEL LP sufrido por lapaciente.  Sostiene que en la causa penal
-ofrecida como prueba- se dict6 auto de sobreseimiento al comprobarse que el comportamiento de la Dra. N. P.se adecu6 plenamente
alas expectativas que laregian (v. fs. 82 vta.). Manifiesta, en consecuencia, que ha quedado acreditado en sede pena que no hay
vinculo causal entre la conducta de los médicos intervinientesy el fallecimiento de la pacientey de su hijo por nacer.  Por Ultimo
citadoctrinay jurisprudencia que considera aplicables a caso, rechaza los dafios reclamados por la actora asi como los montos
indemnizatorios por infundados y arbitrarios, reservaintervencion de terceros, ofrece pruebay se opone a modo en que fue
planteada la prueba confesional, hace reserva del caso federal y solicita que, oportunamente, se rechace la demanda, con costas.
3. Que afs. 99 la Juezainterviniente admiti6 la excepcion deducida por el GCBA, con costasalaactora.  En otro orden, afs.
107/123 se presentalademandada N. N. P. y contestademanda.  Niega en particular que haya sido lamédica que asistio,
diagnostico eindico el dtadelaSra. |. R. @ momento de suingreso en el hospital.  Sostiene que el sustento factico dela
pretensién eserrbneo.  Relata que al momento de los hechos se desempefiaba como médica ayudante de guardia del Hospital
General de Agudos ?DR. J. M. RAMOS MEJIA?.  Detallaque de 8 a16 hs. se encontraba afectada ala ambulanciay que de 16 a
20 hs. teniaasu cargo €l consultorio.  Sostiene que conforme €l libro de auxilios del 15 de noviembre de 2008 el mévil a su cargo
tuvo cinco pedidos, dentro deloscualesno se hallabael delaSra. . R.. A suvez, manifiestaque el Dr. G. le present6 ala Sra. |.
R., quien habia quedado en observacion junto a otros pacientes, y le coment6 que habiaingresado con dolor abdomina alto, ante lo
que se e habia colocado un suero con medicacion (v. fs. 108 vta)).  Agrega, asimismo, que dicho profesional |e manifestd que al
terminarse el suero la paciente se podiaretirar y que no era necesario que sea eval uada por obstreticia dado que €l maotivo dela
consulta era gjeno aesaespecialidad.  Sin perjuicio de ello, expresa que le aconsegj6 ala paciente que se dirigieraal servicio de
maternidad a los efectos de realizarse los controles minimos de vitalidad fetal.  Comenta que debido a que la paciente no habia
sido anotada en €l libro de asistencia de guardiay €l médico tratante se encontraba afectado a la ambulancia, procedié a anotar su
nombrey apellido, edad, obra social, direccién y diagndstico, y suscribir el correspondiente certificado de asistencia ante el pedido
de su acompafiante.  Explicaque a momento de confeccionar dicho certificado, la paciente no padecia ninglin signo clinico que
hiciera presumible el padecimiento del Sindrome de HELLP, el cual habria presentado cuando ingrest ala guardia de obstetricia.
Concluye que no se la puede responsabilizar por el lamentable desenlace del caso yaque € diagndstico y tratamiento dela Sra. 1. R.
no estuvo asu cargo.  Argumenta que ?a prueba mayor a respecto surge de la causa penal N° 18974/09, en laque h[a] sido
sobreseida? (v. fs. 109 vta)).  Por ultimo, afirma que la demanda carece de sustento, tanto factico como juridico, refutalos dafios
reclamados e impugna la liquidacion practicada por su contraria, cita doctrinay jurisprudencia que considera aplicable al caso,
ofrece prueba, se opone ala prubatestimonial y pericial ofrecida por €l actor y expresa desinterés respecto de la pericia psicol 6gica,
citaen garantiaa SEGUROS MEDICOS SA en los términos de laley nacional 17.418, hace reserva del caso federal y solicitael
rechazo de lademandacon costas. 4. Que afs. 124 se ordend correr traslado de la demanda a la citada en garantia SEGUROS
MEDICOS SA, que lo contesté mediante apoderado afs. 153/158.  En dicha presentacion manifestd que su mandante se
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encontraba vinculado con la Sra. N. P. mediante un contrato de seguro por responsabilidad profesional médica.  Describe que
dicho contrato tuvo vigencia desde las 12 hs. del 1° de octubre de 2008 hasta las 12 hs. del 1° de octubre de 2009 y que € monto
asegurado es de pesos doscientos cincuenta mil ($250.000).  En virtud de €llo, alega que ?si [su] mandante fuese condenado a
pago de suma alguna de dinero, solamente respondera hasta dicho limite dinerario, incluida la franquicia deducible, por todo
concepto, conforme los términos de las condiciones generales y particulares de lapdlizay de las disposicionesdelaley 17.4181...],
sin que lo precedentemente expuesto signifique reconocimiento alguno de culpabilidad ni de responsabilidad? (v. fs. 154).
Explicaque lalimitacion del riesgo y la franquicia deducible son razonables, en tanto ningln asegurador dispondria de un capital
suficiente si no se conoce cud es laresponsabilidad que asume a emitir lapdliza.  Por Ultimo, adhiere ala contestacién de
demanda efectuada por su asegurada, ofrece prueba, manifiesta desinterés en prueba pericial psicolégica, citadoctrinay
jurisprudencia que considera aplicable al caso, hace expresareservadel caso federal, funda en derecho y solicita el rechazo de la
demandacon costas. 5. Que seguidamente latitular del Juzgado Nacional de Primera Instanciaen lo Civil N° 20 -ante €l cual
tramitaran inicialmente | as presentes actuaciones- resolvié rechazar parcialmente las oposiciones ala prueba pericia formuladas por
lademandada N. P. y la citada en garantia SEGUROS MEDICOS SA y reformul 6 los puntos d), i), j), k), I1) y m) propuestos por €
accionante. A su vez, en ese mismo acto convoco alas partes ala audiencia prevista en articulo 360 del CPCCN, de la que da cuenta
€l acta obrante afs. 238/240, en la que se proveyeron las pruebas ofrecidas por las partes (cfme. resolucion de fs. 227/228). 6.
Que paralelamente el GCBA dedujo accién alos fines de que este Tribunal declarara su competencia para entender en la presente
causa, planteo a que el suscripto hizo lugar el 18 de abril de 2013. En consecuencia, se ordend librar oficio al Juzgado interviniente
afin de que seinhibiera de seguir entendiendo en la presente causa, o bien laremitieraala Corte Suprema de Justicia de la Nacion a
fin de dirimir lacontienda (v. fs. 357).  Asi las cosas, € 13 de agosto de 2013 lajueza a cargo del Juzgado Nacional de Primera
Instanciaen lo Civil N° 20 resolvi6 continuar entendiendo en las presentes actuacionesy elevarlas al Méximo Tribuna (v. fs.
372/373).  Finamente, el 11 de noviembre de 2014 la Corte Suprema de Justicia de la Nacion zanjo el conflicto suscitado y
declar6 la competencia de este Tribunal (v. fs. 394).  En este contexto, afs. 364/366 el actor solicitala aplicacion de sancion por
temeridad y malicia en virtud de la conducta desplegada por el GCBA durante lainhibitoriaplanteada. 7. Que afs. 396 se hizo
saber alas partes que el juez que conoceria en las presentes actuacionesy se corrié vistaa Ministerio Piblico Tutelar, que tomé
intervencién en representacion de nifio BGI (v. fs. 400).  Seguidamente, afs. 497/498 se resolvié rechazar el planteo de
negligencia de prueba formulado por laparte actoraafs. 488. A fs. 482/483, 506 y 512 obrala certificacion respecto del
vencimiento del periodo de pruebay de su produccion, por [o que afs. 513 se tuvo por clausurada la etapa probatoria, se pusieron
los autos paraalegar y se corrig vistaal Ministerio Plblico Tutelar. A fs. 525/531 obra agregado el alegato de la parte actora.

A fs. 534/545 la Sra. Asesora Tutelar se expidid sobre el fondo de la cuestion debatida en autos y solicito que se hicieralugar ala
demanday se condenaraal GCBA con |os alcances propuestos, con intereses e imposicion de costas.  Finalmente, afs. 546 se
[lamaron los autos para dictar sentencia, providencia que al encontrarse firme deja alos presentes en estado deresolver. Y
CONSIDERANDO: 8. Que cabe recordar que los jueces no estén obligados a pronunciarse sobre todos |os argumentos
esgrimidos por las partes, ni hacer referenciaalatotalidad de la prueba producida, sino que basta que valoren las que sean
conducentes para la correcta composicion del litigio (cfme. art. 310 del CCAyT; CSIN, Fallos, 272; 225, 276: 132, 287: 230, entre
otros; FENOCHIETTO, CARLOS EDUARDO, Cadigo Procesal Civil y Comercia de laNacion, Buenos Aires, Astrea, 1999, p.
584). 9. Que corresponde en primer término determinar cudl es, en definitiva, el objeto de la pretension esgrimida por €l actor.
De las manifestaciones vertidas en la demanda se desprende que el reclamo interpuesto por €l accionante consiste en la reparacion de
los dafios y perjuicios derivados de una presunta mala praxis médica por parte de la profesional interviniente -Dra. N. P.
(M.N.XXXXX)- en e Hospital General de Agudos ?DR. J.M. RAMOS MEJIA? -dependiente del GCBA-, que habria tenido como
consecuencia el fallecimiento de su hijo por nacer y de su conyuge.  En este sentido, aduce que ?tal es padecimientos tienen su
causa en el obrar negligente'y culposo de los profesionales que [ ...] intervinieron por primeravez? (v. fs. 14).  En este punto, vale
aclarar que por ?profesionales que intervinieron por primera vez? debe entenderse a aquellos que atendieron ala Sra. . R. durante su
consultaen laguardiay no a aguellos que intervinieron durante su posterior internacion. A mayor abundamiento, cabe adelantar que
de la pericia médica efectuada por € médico legista-especialista en obstetricia- EDUARDO ROBERTO BARRON, se desprende
gue ?[I]a atencién brindada a la paciente durante su internacién fue adecuada de acuerdo a forma, lugar y modo, respetando los
estandares de cuidado parala grave patologia que presenté? (v. fs. 437 vta.).  Establecido €llo, y atento el desconocimiento dela
parte demandada de |os hechos vertidos en el escrito deinicio, afin de resolver |a presente contienda correspondera determinar
preliminarmente si se encuentra adecuadamente probado el efectivo acaecimiento del evento en las condiciones invocadas por la
parte actora, y a partir de ello corroborar si lacausa del fallecimiento dela Sra. |. R. y del nifio por nacer hatenido origen en el obrar
negligente de la médica actuante y, consecuentemente, en la deficiente prestacion del servicio de salud que brindael GCBA. En ese
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caso, eventual mente debera establecerse la responsabilidad que le cabe alos demandados, mediante el previo encuadre juridico de la
pretension.  10. Que toda vez que se ha planteado la responsabilidad del estado local por una supuesta falta en la prestacion del
servicio de salud, cabe tener presente que para considerar configurada la obligacion del GOBIERNO DE LA CIUDAD DE
BUENOS AIRES de responder por los dafios y perjuicios alegados por |os demandantes, resultara esencial la concurrencia de los
siguientes recaudos: a) la existencia de un dafio actual y cierto; b) la posibilidad de imputar juridicamente esos dafios ala
Administracion; y c) larelacion de causalidad entre el accionar ilicito del Estado -funcionamiento irregular o defectuoso del
servicio, por no cumplirse de una maneraregular las obligaciones impuestas por las normas- y aguel perjuicio (CSIN, Fallos, 306:
2030; 307: 821; 318: 1531; 320: 113; 321: 1776; 321: 2144; entre muchos otros).  En estos casos, la antijuridicidad ha sido
calificada como el defectuoso o irregular funcionamiento del servicio, lallamada ?falta de servicio? que produce el dafio -cfme.
Fallos, 315: 1026-, que se ve reflgjada en el presente caso en el irregular cumplimiento de las obligaciones de |os agentes de salud
dependientes del Hospital Plblico. Al respecto, nuestro Maximo Tribunal ha dicho que ?quien contrae la obligacién de prestar un
servicio lo debe realizar en condiciones adecuadas parallenar €l fin para que ha sido establecido, siendo responsable de los
perjuicios que causare su incumplimiento o irregular gjecucion? (CSIN, Fallos, 306: 2030; 312: 1656; 315: 1892; 316: 2136; entre
muchosotros).  11. Que previo aintroducirme en €l andlisis de la cuestion aresolver y toda vez que luego de producido el hecho
gue se considera dafioso por la actora, entr6 en vigencia el nuevo Cédigo Civil y Comercial de la Nacion (CCyCN) aprobado por ley
26.994, corresponde efectuar una breve precision respecto de la normativa aplicable paralaresolucion del presentecaso. Al
respecto, se ha expedido la Camara del fuero en los autos ?M. M. Z. ¢/ GCBA ¢ dafiosy perjuicios (excepto responsabilidad
médica)?, expte. 21.824/0 (Sala 1, sentencia del 2 de septiembre de 2015). Alli se sefial 6 que el hecho dafioso invocado era anterior a
laentrada en vigencia de lanueva normay en tal sentido larelacion juridica quedaba configurada al producirse ese hecho, por 1o
cual laresponsabilidad del demandado no podia ser juzgada bajo la nueva normativa sin darle €l efecto retroactivo categéricamente
prohibido por el art. 7 CCyCN.  Alli se cit6 ademés jurisprudenciade la CSIN en la que se sefial 6 con relacién ala eficacia
temporal delanuevanormaque el principio de irretroactividad impide la aplicacion de las nuevas disposiciones arelaciones y
situaciones juridicas consumadas bajo €l anterior régimen legal (CSIN, ?D.1.P., V.G. ¢/ Registro de Estado y Capacidad Civil delas
Personas s/ amparo?, sentencia del 6 de agosto de 2015, considerando 10).  De este modo, el andlisis que se efectliaalo largo del
presente comprendera las normas vigentes al momento del hecho considerado dafioso.  12. Que en este estado, debe evaluarse si
se encuentra acreditada lareal ocurrencia del hecho dafioso invocado por €l actor.  En este punto, alos fines de formar mi
conviccion, recurriré fundamentalmente ala historia clinica de la paciente, asi como la periciamédica produciday las constancias de
la causa penal caratulada ?P. N. y otros s/ homicidio culposo?, expte. 18974/09, en tramite ante el Juzgado Nacional en lo Criminal
de Instruccion N° 1, Secretaria N° 105, remitido a este Tribunal ad effectum videndi et probandi (v. fs. 509).  En efecto, la historia
clinicaes prueba sustancial en juicios de mala praxis ya que es un documento que permite observar la evolucion médica del
paciente, caificar |os actos médicos realizados conforme a estndares, y coopera para establecer larelacion de causalidad entre el
hechoy el dafio.  Los asientos que se efectlian en dicho instrumento cumplen funciones significativas: desde el punto de vista
meédico asistencial, lade llevar un seguimiento de la evolucion del paciente facilitando con ello la conducta médicaa seguir y el
tratamiento adecuado seglin las diversas incidencias que se han ido dando durante lainternacién; y, por otro lado, desde €l punto de
vistajuridico, servir como documento hébil para acreditar los supuestos invocados por las partes -cfme. CSIN, Fallos 324: 2689,
?PI4 Silvio Roberto y otros ¢/ Clinica Bazterrica? (dictamen del Procurador General), 4 de septiembre de 2001-.  También en este
tipo de causas, es esencial el dictamen de los expertos parainterpretar las transcripciones volcadas en la historiaclinicay en los
certificados médicos. Cabe destacar, con relacion a este medio probatorio, que la Corte Suprema de Justicia de la Nacion haresuelto
quesi bien las conclusiones del dictamen pericial no obligan alos jueces en la ponderacién de la prueba, para prescindir de ella se
requiere, cuanto menos, que se le opongan otros elementos no menos convincentes (Fallos 310:1697). En igua sentido la Camarade
Apelaciones del fuero ha sostenido que ?el juez no puede desvincularse arbitrariamente de la opinidn del expertoy tiene la
obligacién de fundar su discrepancia? (Salal, in re ?Verseckas, EmiliaMaria c/ GCBA & Dafiosy Perjuicios?, 8 de marzo de 2004).
Expresado ello, corresponde tener por acreditado que laSra. M. Y. I. R. fue atendida por laDra. N. P. -M.N. XXXXX-, en €l
Hospital General de Agudos ?DR. JM. RAMOS MEJIA? el 15 de noviembre de 2008 (cfme. certificado de asistenciamédica
obranteafs. 7).  Ello se halacorroborado, asimismo, con lo informado por €l nosocomio afs. 342y por copiafiel del libro de
clinicamédica del mentado hospital de fecha 15 de noviembre de 2008, en donde consta su atencién y correspondiente diagnostico
-?epigastralgia?- (v. fs. 382/383). A suvez, afs. 8/9 lucen agregados los certificados de defuncién dela Sra. |. R.y de su hijo por
nacer. Ademés, delahistoria clinica agregada en autos surge que €l 15 de noviembre de 2008 a las 22 hs. |a paciente en cuestion
se presentd en la guardia del Hospital General de Agudos ?DR. JM. RAMOS MEJIA? con signos y sintomas de eclampsismo,
oligoanuricay se constat6 por ecografiafeto muerto. Asimismo, se dejé constancia que cursaba la semana 36 de embarazo y habia
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presentado un antecedente de epigastralgia durante ese mismo dia. Seguidamente, se solicitd derivacién por falta de anestesiélogo
disponible y falta de cama en terapiaintensiva, ante lo cual €l SAME comunicé alas 23.30 hs. que se haria presente un
anestesiologo del Hospital Mufiiz (v. fs. 182/183). A las 23.40 hs. la paciente ingresd a quiréfano y cinco minutos después se dio
comienzo alacirugia que duraria poco menos de tres horas (v. fs. 183y 191).  Finalmente, alas 10.25 hs. del diasiguiente la
paciente sufrié un paro cardiaco que respondié de manera exitosa a las maniobras de recuperacion. No obstante ello, alas 15.45 hs.
fue declarado €l 6hito tras un nuevo paro cardiaco (v. fs. 186 vta./187).  Por su parte, el médico legistaEDUARDO ROBERTO
BARRON -especialista en obstetricia, M.N. 60379- efectud su informe pericial, e cual luce agregado afs. 434/439.  En primer
lugar hace saber que alos fines de realizar |a pericia tomo en consideracion todos |os elementos obrantes en la presente causay en el
expediente 18.974/2009 caratulado ?P. N. y otros & homicidio culposo?. A partir de dichos elementos constata que se trataba de
una paciente de 40 afios que cursaba la semana 36 de su segundo embarazo -el que habia sido controlado en el Hospital General de
Agudos ?DR. J. M. RAMOS MEJIA?, donde en total se habia realizado siete controles desde el 10 de abril hastael 14 de noviembre
de 2008- y que no habia presentado antecedentes personales ni familiares deimportancia.  Describe quela Sra. |. R.?consulté ala
guardia del Hospital Ramos Mejia por presentar ?epigastralgia el 15 de agosto de 2008 alas 15 hs. No hay descripcion de anamnesis
u otra sintomatologia, ni referencia alarealizacion de examen fisico (estado general, tensidn arterial, palpacién del abdomen,
percepcion de movimientos fetales y latidos fetales); tampoco de indicaciones médicas? (v. fs. 435).  Detalla, asimismo, que &
las 22 hs. de ese mismo dia se internd en mal estado general, tension arterial de 120/90 conjuntivas ictéricas, facies abotagada, piel
seca, edemas 6/6, oligoandrica, embarazo de 36 semanas por amenorreay ecografia precoz, con signosy sintomas de eclampsismo.
L atidos fetales negativos...?, ante |0 que se le diagnosticd ?eclampsismo. Sindrome de Hellp? (v. fs. 435).  En este punto resalta
que ?[s]i bien el Sindrome Hellp es un cuadro inespecifico y de evolucién variable e impredecible, resultallamativo que alas 15 hs.
la epigastral gia que presentaba | a paciente no estuviese acompafiada por algunos de los signos y/o sintomas descriptos en su
internacion alas 22 hs. del mismo dia? (v. fs. 435vta).  Respecto delo acontecido en el quiréfano, indicaque ?[e]ln el acto
operatorio se constatd hemoperitoneo (abundante cantidad de sangre en cavidad abdominal), atonia uterina que no respondié a
tratamiento, higado con petequias en su superficie y sangrado del bazo que no cede con sutura. Se realiz6 cesérea, histerectomia total
y esplenectomia?. Aclara, asu vez, que el equipo quirdrgico estuvo conformado por especialistas en obstetriciay cirugiay médicos
diplomados en formacion especializada (v. fs. 435 vta)).  Explicaque e Sindrome Hellp 7 €]s una enfermedad que se encuentra
descripta en estudios recientes como unaforma o variedad de preeclampsia severa, caracterizada por Anemia Hemolitica
Microangiopética; disfuncidn hepética con elevacion de las enzimas y trombocitopenia (disminucion del nimero de plaquetas)? (v.
fs. 436). Revela, en cuanto ala preeclampsia, que se trata de una ?hipertension inducida por el embarazo con proteinuria
(presencia de proteinasen laorina)? (v. fs. 435 vta)).  Agregaque ?[l]os sintomas clinicos suelen ser inespecificos sobre todo en el
comienzo de laenfermadad [...] Este sindrome es frecuentemente confundido con gastroenteritis, colelitiasis, parpura
trombocitopénica o higado graso agudo del embarazo? (v. fs. 436/vta.).  En este sentido, sostiene que ?[|]as caracteristicas del
cuadro clinico de la paciente junto alos resultados de los andlisis de laboratorio realizados permiten arribar a diagndstico de
Sindrome Hellp como la causa de la muerte materna?, en tanto que ?[lI]Ja muerte fetal se debi6 a una anoxiaintrauterina no
traumédtica como consecuencia de la patologia materna? (v. fs. 437).  Concluye, finalmente, que ?[n]o se tuvo en cuenta que €l
sintoma ?epigastralgia’ en un embarazo de 36 semanas, puede corresponder a un estado hipertensivo grave asociado a mismo,
pudiendo simular un cuadro de origen digestivo? y que ?[l]lamala atencion que, dadala edad del embarazo, |a paciente no fuera
derivada para su atencion a Servicio de Obstetricia? (437/vta.).  Por otro lado, afirma que ?[l]a atencion brindada a la paciente
durante su internacion fue adecuada de acuerdo a forma, lugar y modo, respetando |os estandares de cuidado para la grave patologia
que present6?y que 7 €]l Sindrome Hellp es una complicacion grave de la hipertension arterial asociada al embarazo que aumentael
riesgo de morbimortalidad materno-fetal, alin en los casos en que se tomen todas las medidas de cuidado adecuadas a dicha
patologia? (v. fs. 437 vta.).  Por su parte, los médicos forenses CARLOS ALBERTO NAVARI y SILVIA ESTELA PALOMERO
-quienes efectuaron la pericia en la causa penal caratulada ?P. N. y otros s/ homicidio culposo?, expte. 18974/09-, concluyeron que
?laatencién médicabrindadaaM. Y. |. R. ya sea en oportunidad de las consultas que realizaron, como en circunstancias de su
internacion comprendida entre los dias 15 y 16 de septiembre de 2008 ante el Hospital de Agudos J. M. Ramos Mgjia, fue brindada
de acuerdo al debido arte de curar? (v. fs. 151 delacitadacausa).  Asimismo, respecto de la consultainicial realizada por la
guardia general de nosocomio, destacaron que el Sindrome de Hellp es frecuentemente confundido con gastroenteritisy que €]l
cuadro clinico suele presentarse de manera inespecifica, padeciendo dolor epigastrico o en e cuadrante superior derecho del
abdomen (65%), nauseas 0 vomitos (50%), la mayoria presentaran sintomas inespecificos de un cuadro viral con malestar general ?
(v. fs. 151 del mentado expediente).  Asi las cosas, el 12 de mayo de 2009 el Juez de Instruccion interviniente resolvid sobreseer a
laaqui demandada -N. P.-. Para asi decidir, sostuvo que los hechos investigados no configuraban delito alguno, en tanto los
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acusados habian adecuado su conducta a las expectativas que las regian, por lo que el fallecimiento de la esposay del hijo por nacer
del actor, no podian serles atribuidos normativamente (v. fs. 160/162 de lacausapenal).  Dicharesolucion fue apeladay revocada
parcialmente en cuanto habia ordenado sobreseer ala Dra. N. P., ante el desconocimiento de si € estado avanzado del embarazo de
la paciente reclamaba la concrecion de otras practicas médicas, estudios de laboratorio o una consulta con el Departamento de
Obstetricia del nosocomio (v. fs. 167/172, 181y 193/194).  Finamente, el 8 de octubre de 2009 se decidi6 sobreseer alaDra. N.
P., en tanto la negligencia atribuida por la parte querellante no habia sido acreditada sobre el plexo probatorio reunido en lareferida
causa, en lostérminos de los arts. 334 y 336 inc. 3° del Cédigo Procesal Penal de laNacion (v. fs. 222/225).  Asi, delavaloracién
conjunta de las constancias analizadas, resultala existencia del hecho, es decir, laatencion médicabrindadaalaSra. I. R. en el
Hospital General de Agudos ?DR. J. M. RAMOS MEJIA? por parte de laDra. N. P., asi como la pérdida de su hijo por nacer y su
posterior fallecimiento.  13. Que acreditado entonces el hecho dafioso cabe considerar |o atinente asu imputacion.  Dicho ello,
en cuanto al derecho bajo estudio, nos encontramos con que como resultado de la reforma constitucional del 1994, el derecho ala
salud se halla expresamente reconocido en €l art. 75 inc. 22 de la Constitucion Nacional. En este sentido, el art. X1 de la Declaracion
Americanade los Derechos y Deberes del Hombre establece que ?[t]oda persona tiene derecho a que su salud sea preservada por
medidas sanitarias y sociales, relativas ala alimentacion, el vestido, lavivienday la asistenciamédica, correspondientes a nivel que
permitan los recursos publicosy los de la comunidad?. Por su parte, la Declaracion Universal de Derechos Humanos dispone en su
art. 25 que oda personatiene derecho aun nivel de vida adecuado que le asegure, asi como asu familia, lasalud y €l bienestar, y
en especial [...] laasistenciamédicay los servicios sociales necesarios?. Con igua criterio, €l art. 12 del Pacto Internacional de
Derechos Econdmicos, Socialesy Culturales estipula que entre las medidas que deberan adoptar |os estados partes a fin de asegurar
atoda persona €l disfrute del méas alto nivel posible de salud fisicay mental, se encuentralareferida ala creacion de condiciones que
aseguren atodos asistencia médicay servicios médicos en caso de enfermedad (inc. d]).  Delanormativa resefiada se desprende
que €]l Estado no sblo debe abstenerse de interferir en el gjercicio de los derechos individuales sino que tiene, ademas, el deber de
realizar prestaciones positivas, de maneratal que el gjercicio de aquéllos no se torne ilusorio? (CSIN, ?Asociacion Benghalensisy
otros ¢/ M° de Salud y Accién Social - Estado Nacional & amparo ley 16.986?, causa A.186 LXXXI1V, del dictamen del Procurador
General delaNacién dictado el 22 defebrero de 1999). A su vez, en el ambito local, el art. 20 de la Constitucién de la Ciudad de
Buenos Aires ?garantiza el derecho ala salud integral que esta directamente vinculada con la satisfaccion de necesidades de
alimentacién, vivienda, trabajo, educacion, vestido, culturay ambiente? y dispone que €]l gasto publico en salud es unainversion
social prioritaria. Se aseguran através del area estatal de salud, las acciones colectivas e individuales de promocién, proteccion,
prevencién, atencion y rehabilitacion, gratuitas, con criterio de accesibilidad, equidad, integralidad, solidaridad, universalidad y
oportunidad?. Asimismo, €l art. 21 impuso €l deber alalegislatura portefia de sancionar unaley basicadesalud.  Ello fue
cumplimentado a través de la sancién de laley 153, cuyo régimen alcanza a todas |as personas sin excepcién, sean residentes o no de
laCiudad (cfme. art. 2°).  Dichaley establece que el servicio de salud se sustenta en |os principios de: ?e. La cobertura universal
delapoblacion[...] g. Lagratuidad de las acciones de salud, entendida como la exenciédn de cualquier forma de pago directo en el
ambito de salud en el area estatal; rigiendo la compensacion econdémica de 10s servicios prestados a personas con cobertura social o
privada, por sus respectivas entidades o jurisdicciones; h. El acceso y utilizacion equitativos de |os servicios, que evite y compense
desigualdades sociales y zonales dentro de su territorio, adecuando la respuesta sanitaria a las diversas necesidades?, entre otros
(cfme. art. 3°).  Estipula, ademés, que 7 €]l sistema de salud esta integrado por €l conjunto de recursos de salud de dependencia:
estatal, de la seguridad social y privada que se desempefian en €l territorio de la Ciudad? (art. 10).  En otro orden, creo €
Subsector Estatal de Salud, el cual se encuentraintegrado por todos los recursos de salud dependientes del GCBA, ?por medio de los
cuales se planifican, g/ecutan, coordinan, fiscalizan y controlan planes, programasy acciones destinados a la promocién, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion de lasalud de la poblacion? (art. 13).  Por Ultimo, en su art. 24 establece que ?os efectores [del
servicio de salud] son los hospitales generales de agudos, hospital es generales de nifios, hospital es especializados, centros de salud
polivalentes y monovalentes, médicos de cabecera, y toda otra sede del subsector estatal en la que se realizan acciones de salud?.
Sentado ello, deviene necesario analizar la conducta desarrollada en el presente caso por la profesional interviniente, es decir, si se
configurd a su respecto una gjecucion irregular de las obligaciones legales a su cargo -en los términos del Art. 1112 del Codigo
Civil- como factor causante del dafio producido o si la actuaciéon delaDra. N. P. se gjust6 alas indicaciones del arte de curar y las
afecciones padecidas fueron imprevisibles e irremediables.  En este sentido, tiene entendido lajurisprudencia ?[qJue la ciencia
médicatiene sus limitacionesy en €l tratamiento de las enfermedades existe siempre un dea que escapa a célculo mas riguroso o a
las previsiones més prudentes y por ende, obliga arestringir €l campo de la responsabilidad, la obligacion del facultativo estaen
poner al servicio del enfermo el caudal de conocimientos cientificosy prestarle la diligente asistencia profesional que su estado
requiere. De ahi que la sola existencia del dafio, ni aln su vinculo causal con la actuacion del profesional, es suficiente para

| Page6/14 |


https://www.infojudicial.com.ar/areas/noticias/mala-praxis-responsabilidad-del-estado-responsabilidad-civil-cumplimiento-irregular-de-servicios-derecho-a-la-salud-cuantificacion-del-dano/

Este documento ha sido descargado desde - infojudicial.com.ar - Noticias Judiciales
Export date: Mon Jun 1 7:16:31 2026 / +0000 GMT

desencadenar la responsabilidad médica? (Sala 2, CAyT, ?Torres, Beatriz Noemi ¢/ GCBA [Hospital General de Agudos Carlos
Durand]?, Expte. EXP 1349/0, 14 de febrero de 2003).  No obstante ello, en lo que aqui interesa, corresponde tener presente que
?el adecuado funcionamiento del sistema asistencial médico no se cumple tan solo con la yuxtaposicion de agentes y medios o con
SuU presencia pasiva o su uso meramente potencial, sino que resultaimprescindible, ademés, que todos ellos se articulen activamente
en cadamomento y en relacion a cada paciente. Porque cada individuo que requiere atencion médica pone en accion todo el sistema
y un acto en cualquiera de sus partes (...) necesariamente ha de comprometer |a responsabilidad de quien tiene a su cargo la direccion
del sistemay su control? (CSIN, Fallos 306: 178; 317: 1921; 322: 1393).  Pues bien, de las constancias de autos se desprende que
laSra. I. R. fue atendida, en un primer momento, por laDra. N. P. (M. N. XXXXX) en el Hospital General de Agudos ?Dr. J. M.
RAMOSMEJA?.  Asimismo, no se han acreditado en autos causales que habiliten la exencion total o parcial de responsabilidad
delademandada.  Por lo contrario, de acuerdo con las conclusiones médico-legales esgrimidas por €l especialistaen su pericia,
?[n]o setuvo en cuenta que el sintoma ?epigastralgia en un embarazo de 36 semanas, puede corresponder a un estado hipertensivo
grave asociado a mismo, pudiendo similar un cuadro de origen digestivo?y Ilam6 su atencién que ?dada la edad del embarazo, la
paciente no fuera derivada para su atencion a Servicio de Obstetricia? (v. fs. 437/vta).  Refirig, asimismo, que ?[n]o constan en el
libro de guardia correspondiente ala atencion del paciente alas 15 hs. datos del examen clinico que permitan determinar el estado de
salud de lamadre y del feto en el momento de la consulta (estado general, tension arterial, palpacién del abdomen, percepcion de
movimientos fetales y latidos fetale; tampoco de indicaciones médicas)? (v. fs. 437 vta).  En este sentido, €l experto aclaré que
?[sli bien en un libro de guardia no se relata una historia, debe constar por o menos, el diagnéstico. De no tenerlo corresponde
detallar otros elementos médicos de acuerdo a cada caso en particular. Epigastralgia no es un diagnostico, es un sintoma que puede
corresponderse con més de una patologia? (v. fs. 438 vta)).  En este aspecto cabe reiterar que la historia clinica ?resulta de
trascendental importancia, ya que constituye un elemento fundamental, corroborante del actuar médico con relacion a paciente. Por
ello, aun cuando pareciera darse cumplimiento con la obligacion médica, confeccionandolay asentando los datos esenciales en
relacion con el paciente (diagndstico, tratamiento, etc.), resulta fundamental que el facultativo vuelque en ellalatotalidad de las
circunstancias en torno ala salud del enfermo. Se trata de un verdadero documento complejo que debe contener una pormenorizada
informacion de lo sucedido alo largo de toda la relacion médico-paciente desde €l inicio de ella. Por €llo, se ha afirmado que una
confeccion defectuosa es frecuentemente un elemento probatorio determinante ala hora de evaluar el reproche de la conducta
desarrollada por el profesional respecto del paciente (conf. Calvo Costa, Carlos A., Dafios ocasionados... ob. cit., pag. 228). En €l
mismo orden de ideas, ha expresado nuestro mas alto tribunal que se trata de una prueba sustancial en los casos de mala praxis, que
convierte alahistoria clinica ?en un instrumento de decisivarelevancia parala solucion de un litigio de ésta indole, desde que se ha
dicho que es un medio de prueba que permite observar la evolucion médica del paciente, calificar los actos médicos realizados,
conforme estandares y coopera para establecer larelacion de causalidad entre el hecho de lapersona o delacosay € dafio'. Y
agreg0 que tanto la doctrina como la jurisprudencia han sefialado que ?el carécter incompleto y por tanto irregular de una historia
clinica, constituye presuncion en contra de una pretension eximitoria de la responsabilidad médica, pues de otro modo €l
damnificado por un proceder médico careceria de la documentacién necesaria para concurrir al proceso en igualdad de posibilidades
probatorias (CSIN, ?P., SR. y otros c. Clinica Bazterrica S.A. y otros, sentenciadel 4/9/2001, LL del 01/01/02). En este sentido, la
jurisprudencia ha entendido que las omisiones, ambiguedades, discontinuidades, los claros o enmiendas que presente una historia
clinica, dan lugar a presunciones hominis desfavorables a galeno, a quien incumbe la prueba tendiente a desvirtuarlas, debiendo
dicha prueba apreciarse con criterio riguroso porque la omision de la historia clinica o su imperfecta redaccion privan al paciente de
un crucial elemento de juicio para determinar la culpaimputable al médico (conf. CNCiv., SalaH, ?Chianglli, StellaM. ¢/ Ciudad de
Buenos Airesy otros, DJ, 2004-1-92; LaLey On Line, esta Salain re ?Villalba de Gémez, LeticiaLilian ¢/ GCBA ¢ dafiosy
perjuicios, expte. 2366/0, del 08/01/03)? (Cfme. Salall de la Camara de Apelaciones del fuero en la causa caratulada ?Marignani
Alfredo Oscar ¢/ OSCBA [Obra Socia de la Ciudad de Buenos Aires] y otros § responsabilidad médica?, expte. n® 13468/0,
sentenciadel 19 de noviembre de 2013).  De esta manera, debe recordarse que ?en agquellos casos [como €l presente] en que, a
consecuencia de la prestacién de los servicios de salud, se deriva un perjuicio parael paciente que, a su vez, tiene origen en el
incumplimiento de alguno de los deberes u obligaciones impuestos de modo expreso o implicito alos 6rganos de la Ciudad por €l
ordenamiento juridico, dicha circunstancia configura un funcionamiento irregular del servicio?. En consecuencia, de acuerdo con lo
normado por €l art. 1112 del Codigo Civil dela Nacion, ?cuando €l perjuicio que sufre el particular deriva de la g ecucion irregular
de las obligaciones legales a cargo de los agentes pUblicos actuando en el gercicio de sus funciones, es decir, como 6rganos de la
administracion, corresponde imputar al Estado la obligacién de resarcir 1os dafios ocasionados? (Sala 1 de la Camara de Apelaciones
del fuero en los autos caratulados ?C.P.Sy otros ¢/ GCBA [Hospital General de Agudos ?Donacion Santojanni'] &/ dafios y
perjuicios?, expte. 3403/0, sentencia del 4 dejulio de 2008, del voto del Dr. CARLOSF. BALBIN).  Por tltimo, resulta menester
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aclarar que no obsta ala conclusion arribada el sobreseimiento dictado en sede penal. Ello asi, pues ?a autoridad de cosa juzgada
reconacida por el art. 1103 del Cédigo Civil ala sentencia penal absolutoria queda limitada ala materialidad de los hechosy ala
autoria, sin comprender |as val oraciones subjetivas que hacen ala apreciacion de la culpa? (CSIN, Fallos: 315:727; 316:2824;
319:2336; 324:3537).  14. Que acreditado entonces el perjuicio sufrido y o referente a su imputacion, corresponde andizar la
relacién de causalidad entre el dafio antes referido y la conducta de los codemandados. Al respecto, la Corte Suprema de Justicia
de la Nacion sostiene que resultairrelevante laimputacion de responsabilidad civil aun médico si no se encuentra acreditada la
relacién de causalidad entre las supuestas transgresiones de éste y €l perjuicio (cfme. Fallos 315:2397, 321:473).  Aclarado €llo,
cabe advertir que del andlisis de las actuacionesy de la pericia practicada en la causa se desprende que la difunta esposa del actor

-M. Y. |. R.- ?fallecié como consecuencia de las complicaciones ocasionadas por un Sindrome Hellp?, mientras que su hijo por
nacer ?muri6 a causa de una anoxia intrauterina no trauméatica como consecuencia de la patologia materna?.  En este sentido, s
bien el perito preciso que 7 €]l Sindrome Hellp es una complicacion grave de la hipertensién arterial asociada a embarazo que
aumenta el riesgo de morbimortalidad materno-fetal, alin en los casos en que se tomen todas las medidas de cuidado adecuadas a
dicha patologia?, no es menos cierto que del informe desplegado en virtud de la primer concurrenciaa hospital no se advierte un
control clinico delamadrey el feto, sino que solo se hace referencia a una ?epigastralgia?. Sobre el punto, €l perito agrega que ?en
laconsultade las 15 hs. no constan registros de control materno-fetal que permitan evaluar la salud del binomio madre - hijo? (cfme.
copia certificada del libro de clinicamédicadel 15 de noviembre de 2008 y fs. 461 vta. /462).  Resultade interés advertir que en la
contestacion del pedido de aclaraciones de |a pericia médica formulado por la codemandada N. P. y |la citada en garantia SEGUROS
MEDICOS SA, asi como en su contestacion alaimpugnacion efectuada por el GCBA, el experto ratifico o expuesto originalmente
en el informe pericial (ver fs. 465y 476/477).  De estamanera, lo que cabe determinar alos efectos de [legar a una solucion al
respecto es, en primer lugar, si era posible determinar por € sintoma que presentaba la paciente que se trataba de un caso de
urgencia; si lafalta de atencion debida resultd causa adecuada de su fallecimiento, o bien, si dicha conducta redujo las posibilidades
desobrevida.  Sentado €ello, de las circunstancias ya descriptas se desprende que la paciente en cuestion era una mujer de 40 afios
con un embarazo de 8 meses, o que exigia una mayor prudenciay llevar a extremo las medidas de precaucién. En este aspecto, no
debe soslayarse que de acuerdo a informe pericial, la epigastralgia constituye un sintoma que puede tener distintos origenes. Ante
ello -explica el experto-, debe meritarse que ?s]i € cuadro clinico es complejo y puede responder a més de una patologia [ €l
médico] debera hacer el diagnostico diferencial y si 1o considera necesario solicitara la realizacion de examenes complementarios
paratransformar ese diagnostico presuntivo en el definitivo? (v. fs. 476 vta.). Asi concluy6 que 2o adecuado en estos casos es
tomarle latension arterial alapacientey auscultar el feto, aunque los controles anteriores hubiesen estado dentro de [los] parametros
normales? (v. fs. 477).  Ahorabien, como ya fuera adelantado, de la historia clinicano se desprende el tratamiento realizado ni
gue la paciente fuera derivada a area pertinente para su atencion. Al respecto, si bien la profesional interviniente esgrimié en su
contestacion de demanda que le recomendd ala Sra. |. R. que ?antes de irse a su domicilio se hiciese un control en laguardia de
Obstetricia? (v. fs. 109), de las constancias de autos no se vislumbra que tal derivacion haya sido efectivizada, asi como tampoco se
constata la realizacion de ninguna interconsulta con el sector de referencia. Asi las cosas, cabe concluir quelaSra. I. R. no tuvo un
tratamiento adecuado conforme a estado y los sintomas que presentaba.  En efecto, ?en todos los casos en que el médico omitela
diligenciaindispensable e inherente respecto de un estricto y adecuado control médico, debe serle atribuida su responsabilidad por
haber incurrido en mala praxis por omisién, porque con su conducta privaa enfermo de la posibilidad de su curacion ala que
indudablemente puede aspirar, conforme la esperanza depositada por el paciente en quien se encuentra habilitado paraello (Tanzi,
SilviaY ., Breves reflexiones acerca de la responsabilidad médica por inadecuado control del paciente - Obligacionesy Contratos en
los albores del Siglo XXI, Libro homenaje a Roberto M. Lopez Cabana. Pag. 375)? (Sala 1 de la Camara de Apelaciones del fuero
en lacausa caratulada ?R., R. A. ¢/ GCBA [Hospital José Maria Penna] y otros & dafios y perjuicios?, expte. n°® 1978/0, sentencia del
18 dejuliode2008).  Resulta pertinente aclarar que, de acuerdo con las manifestaciones vertidas por €l perito, lamortalidad
materna en estos casos oscilaentreel 1y el 24 % (v. fs. 436 vta.), por lo que ?[I]a conducta médica adecuada tiene el objetivo de
disminuir dichas consecuencias? (v. fs. 438 vta.). Asi, ?[u]lnavez hecho el diagndstico se debe indicar lafinalizacion del embarazo e
instaurar el tratamiento alamadre con €l fin de hacer descender latension arterial y tendiente a corregir las alteraciones
hematoldgicas, renalesy hepéticas? (v. fs. 436 vta.).  Envirtud de ello, de los hechos resefiados se desprende que la paciente se
vio impedida de contar con un diagnostico oportuno que le permitiese aumentar sus probabilidades de sobrevida.  En esalinea, en
atencién alos sucesos ya detallados, no se encuentra probada la relacién de causalidad entre €l servicio médico negligente o
deficientey el fallecimiento, toda vez que no se halogrado demostrar que la conducta desplegada por 1a demandada fuera per se
causa adecuaday suficiente del suceso mencionado. En cambio, si esta acreditado el nexo causal entre el obrar antijuridico de la
profesional intervinientey el GCBA, y la privacion de la posibilidad de la paciente de llegar a un resultado diverso al ocurrido (en
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similar sentido, ver Sala 1 de la Camara de Apelaciones del fuero en los autos caratulados ?Gomez, StellaMaris ¢/ GCBA y otros &/
responsabilidad médica?, expte. 18.654/0, sentencia del 22 de diciembre de 2015).  Por todo lo expuesto, cabe concluir que si bien
no existe certeza en cuanto a que de haberse actuado con mayor celeridad el resultado final hubiera podido ser evitado, hay
elementos suficientes para determinar que el accionar delaDra. N. P. y, su consecuente deficienciaen el servicio de salud brindado
por el GCBA alaSra I. R. y asu hijo por nacer, los privo de la chance de superar satisfactoriamente el cuadro que padecian.  15.
Que, determinada la responsabilidad del Estado local y la profesional interviniente, corresponde analizar €l alcanza que les cabe a
cada uno de €ellos. En este sentido, es dable sefialar que en el caso median obligaciones concurrentes, las que se caracterizan por la
existencia de un solo acreedor, un mismo objeto, pero que tiene su origen en distintas causas con relacion a cada uno de los deudores
de acuerdo alo expuesto en el considerando precedente.  En esta situacién, las responsabilidades consideradas | e corresponden a
cada uno de los demandados, sin perjuicio de que ulteriormente puedan gjercer las acciones de regreso destinadas a obtener la
contribucion de cada uno en la obligacién solventada (cfme. CSIN, ?Mogoya, Carlos Alberto ¢/ Buenos Aires, Provinciadey otros
s/ dafios 'y perjuicios?, 4 de septiembre de 2012 y Fallos: 307:1507, 320:536 y 329:1851). En similar sentido se ha expresado la Sala
2 del fuero (ver voto en mayoria del Dr. Centanaro) en los autos ?Belloto, Gerénimo Américo ¢/ GCBA y otros § Dafios y perjuicios
[excepto resp. Médica) ?, Expte. 26466/0, del 22 de abril de 2014.  Por lo tanto, anbos demandados -GCBA y N. P.- quedan
obligados en partesigualesy en forma concurrente aresarcir |os dafios provocados a la parte actora por las omisiones en que
incurrieron y bastara que uno de los deudores |0 pague para que quede cancelada la deuda. Sin perjuicio de que, quien pague a
damnificado la indemnizacion establecida judicialmente, se encontrara facultado parainiciar unaaccion de repeticion contra el otro
deudor concurrente.  En este punto debe advertirse que la médica demandada denuncié que cuenta con un seguro por
responsabilidad civil profesional (mala praxis), prestado por la compafia SEGUROS MEDICOS S.A (v. fs. 122 vta.).
Seguidamente, afs. 153/158 se present6 la mentada aseguradoray confirmé los dichos de laDra. N. P.. Paradar cuentade ello
acompafié un certificado individual de cobertura, del que se desprende la cobertura de seguro afavor de la accionada através dela
pdliza N° 800.198, la cua se encontraba vigente al momento del hecho generador del dafio que se pretende reclamar en la presente
causa(v. fs. 134).  Enlo que aqui interesa, laley nacional de seguros N° 17.418 establece en su art. 1° que 7 h]ay contrato de
seguro cuando el asegurador se obliga, mediante una prima o cotizacion, aresarcir un dafio o cumplir la prestacion convenidasi
ocurre el evento previsto?.  Enestalinea, el art. 109 de la citada ley dispone que en materia de responsabilidad civil €]l
asegurador se obliga a mantener indemne al asegurado por cuanto deba a un tercero en razén de la responsabilidad prevista en el
contrato, a consecuencia de un hecho acaecido en el plazo convenido?.  De esta manera, la obligacion de garantizar al asegurado
nacey adquiere plenavigencia en tanto y en cuanto éste resulte responsable del hecho que pone en movimiento la garantia del
contrato y que sea condenado por ello. A su vez, los limites ala obligacion de responder estaran dados por la pdliza de seguros
emitida.  En este orden de ideas, de la documentaci én acompariada por la citada en garantia se desprende que el limite de la
indemni zacidn es de pesos doscientos cincuenta mil ($250.000), con una franquicia de pesos quince mil ($15.000; v. fs. 134/135).
En virtud de lo expuesto, corresponde hacer extensiva la responsabilidad de SEGUROS MEDICOS SA hastael limite dela
cobertura de la pdliza de seguro contratada, en los términos de lo dispuesto en los arts. 109y 110 delaley N°17.418, y dela
responsabilidad que pesa sobre su asegurada.  16. Que, establecido ello, deviene oportuno abordar el tratamiento del alcance dela
reparacion sobre la base de los rubros indemnizatorios solicitados por el Sr. E. G. G., por si y en representacién de su hijo menor
BGI.  16.1. Reclama el accionante, en primera medida, |os dafios materiales -valor vida- derivados de la muerte de su conyuge y
de su hijo por nacer. Requiere por tales conceptos la suma de pesos doscientos cincuenta mil ($250.000) y pesos cien mil
($100.000), respectivamente.  Asimismo, peticiona en nombre de su hijo IBG, € monto de pesos ciento cincuenta mil ($150.000)
en concepto de indemnizacion por el fallecimiento de sumadre.  Por su parte, las codemandadas se opusieron por considerar que
?[n]o corresponde medir [...] la cuantia del valor vida en términos patrimoniales salvo cuando una pérdida produzca la privacion de
los recursos econdmicos que su portador allegaba a damnificado?y que 2a suma que la parte actora pretende por este rubro es
exorbitante y nada gjustada alarealidad? (v. fs. 87y 114 vta).  Ahorabien, es criterio del Maximo Tribunal que ?Aavida humana
no tiene valor econémico per se, sino en consideracion alo que produce o puede producir. No es dable evitar una honda turbacion
espiritual cuando se habla de tasar econémicamente una vida humana, reducirla a valores crematisticos, hacer laimposible
conmutacién de lo inconmutable. Pero la supresion de unavida, aparte del desgarramiento del mundo afectivo en que se produce,
ocasiona indudabl es efectos de orden patrimonia como proyeccion secundaria de aquel hecho trascendental, y 1o que se mide en
signos econémicos no es la vida misma que ha cesado, sino las consecuencias que sobre otros patrimonios acarrea la brusca
interrupcion de una actividad creadora, productora de bienes. En ese orden de ideas, o que se [lama elipticamente la valoracién de
una vida humana no es otra cosa que la medicion de la cuantia del perjuicio que sufren aguellos que eran destinatarios de todo o
parte de |os bienes econdmicos que el extinto producia, desde €l instante en que esta fuente de ingresos se extingue" (CSIN, Fallos
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316:912; 317: 728, 1006 y 1921; 318:2002; 320:536; 322:1393; 323:3614; 324:1253 y 2972; 325:1156; 329:4944).  Sin perjuicio
de ello, ?parafijar laindemnizacién por el valor vida no han de aplicarse formulas mateméticas sino que es menester computar las
circunstancias particulares de lavictimay de los damnificados. edad, grado de parentesco, profesion, ingresos, posicion econémicay
social, expectativa de vida, etc.? (confr. CSIN, Fallos 310:2103; 317:1006; 324:2972; 325:1277; 329:4944).  Esasi que, a
momento de determinar el monto indemnizable, el juez cuenta con un margen amplio de valoracion y debe guiarse por un criterio
flexible, que debe atender a las circunstancias propias de cada caso, y no corresponde que se cifiaa célculos, formulas mateméticas o
porcentgjesrigidos (CNCiv., salaA, inre?P.C.,, L. E. ¢/ AlcaaS.A.C.I.F.l.y A. y otro § dafios y perjuicios?, sentenciadel 30 de
agosto de 2012; Sala 1 de la Camaradel fuero, en autos ?Maruri?, cit.).  Es preciso, asimismo, tener presente que conforme lo
aqui resuelto laindemnizacion debera ser fijada por la pérdida de la chance de la curacion y no por el desarrollo definitivo de la
enfermedad, pues no debe soslayarse que -conforme las explicaciones vertidas por €l perito- laenfermedad que padeciala Sra. I. R.
aumenta el riesgo de morbimortalidad materno-fetal aun en los casos en que se tomen todas las medidas de cuidado adecuados, por
lo que su fallecimiento igual pudo haber ocurrido a causadel mal preexistente.  Con respecto a ello cabe advertir que
?corresponde ponderar las condiciones personales de la victimay sus vinculaciones sociales, a efectos de presumir, como
probabilidad cierta, la situacion en que ésta se encontraba al momento de producirse el hecho dafioso. El calculo matemético de los
presumibles ingresos del fallecido paraladeterminacion del resarcimiento por la pérdida de lavida, solo es admisible como una
pauta aproximada, la cual deberd ser, ademés, apreciada junto alos otros elementos de conviccion reveladores de las circunstancias
particulares del caso, teniéndose presente que la proyeccion futura de la col aboracién econdmica de la victimaal tiempo del
accidente debe ser apreciada con prudencia, puesto que debe tenerse en cuenta Uinicamente la parte con la que probablemente hubiera
ayudado €l fallecido al damnificado? (Sala| de la Camara de Apelaciones en lo Contencioso Administrativo 'y Tributario dela
Ciudad Auténoma de Buenos Aires, ?S. G. B. ¢/ GCBA ¢ responsabilidad médica?, expte. n° 27.466/0, sentencia del 25 de
septiembre de 2015).  Sentado ello, a estos fines cabe considerar que alafechade su fallecimiento la Sra. I. R. tenia 40 afios,
estaba unida en matrimonio con el Sr. E. G. G., con quien tuvo un hijo menor de edad y se desempefiaba como ayudante de
peluqueria, oficio por el que percibiala suma mensual de pesos cuatrocientos cuarentay dos ($442) (cfme. fs. 2/3,5y 8/9).  Por
otra parte, sin perjuicio de que €l actor manifieste en su demanda que ?ademas de trabajar en forma constante para cooperar con las
subsistencia del hogar, la Sr[a]. R. también realizaba | as tareas propias de una 7ama de casa? (v. fs. 29), debe destacarse que no se
ha confeccionado en el marco de la presente causa un informe acerca de la condicion social del grupo familiar, por lo que estaré alas
constancias probatorias del incidente de beneficio de litigar sin gastos.  Alli laJueza a cargo del Juzgado Nacional de Primera
Instanciaen lo Civil N° 20 resolvioé otorgar el mentado beneficio a Sr. E. G. G.. Paraello, tuvo por probado que ?el] peticionante
no posee bienes de fortuna, que posee una cuenta bancaria donde le depositan su sueldo basico [...] y que alquilael inmueble que
habita con su grupo familiar? (v. fs. 95 de dichacausa).  En efecto, afs. 4/5y 38/39, y 6/10 del referido incidente lucen agregadas
las copias del contrato de locacién suscripto por €l actor y de sus recibos de sueldo -respectivamente-, de los cual es se desprende que
durante el afio 2010 se desempefiaba como vigilador y percibiala suma de pesos dos mil quinientos setentay cuatro con cuarenta
centavos ($2574,40). A suvez, e Sr. E. G. G. manifestd con carécter de declaracion jurada que no estitular o cotitular de cuenta
corriente, ni cgja de ahorro, ni certificado de depdsito, ni tarjetas de crédito, asi como de ningln otro tipo de inversion bancaria,
acciones, bonex, ni fondos depositados a plazo (v. fs. 20 del beneficio delitigar sin gastos).  Ello se constata, en parte, con los
informes producidos por 10os Registros de la Propiedad Inmueble de Capital Federal y Provincia de Buenos Aires en el marco de
dicha causa, de los cuales no surge titularidad alguna a nombre del actor (v. fs. 34/36 'y 40/42).  Por Ultimo, con respecto a BGl, se
encuentra probado que a afio 2009 se encontraba cursando el cuarto grado con asistenciaregular en la Escuela N° 1 ?Esteban de
Luca? (v.fs. 3). Deestamanera, si bien en laespecie resulta sin dudas de una alta complejidad cuantificar adecuadamente el dafio
bajo estudio, ya que debe necesariamente conjeturarse acercade laclase de viday el nivel deingresos que las victimas habrian de
tener en caso de no haberse producido el dafio, ademés de valorar el contexto inflacionario en que se encuentrainmerso el pais,
estimo adecuado fijar los montos de pesos cien mil ($100.000) y pesos ciento cincuenta mil ($150.000) en concepto de
indemnizacion por |a pérdida de chance de curacién del mal que padecialaSra. |. R., parael Sr. E. G. G.y su hijo IBG,
respectivamente.  En otro orden, con respecto alaindemnizacion solicitada por €l actor por el nacimiento sin vida de su hijo por
nacer, considero que la muerte de un hijo resultaindemnizable por dafio material, comprendido éste por €l valor viday la perdida de
chance.  Eneste punto, la Camara de Apelaciones del fuero hareceptado el criterio segin €l cua ?[c]orresponde pagar
indemnizacion por lamuerte del hijo por nacer, acaecida en un accidente de transito, ya que la vida humanatiene un valor en si
misma, y no es indispensable probar los dafios y perjuicios motivados por el hecho? (CNCiv., SalaA, 18/11/64, LL, 118-908).
Asimismo, en cuanto ala pérdida de chance, se dijo que ?[I]o que se indemniza ante lafrustracion del parto de criaturas|...] enun
proceso de gestacion [...] es el dafio materia resultante de lafrustracion de la oportunidad de que en el futuro la criatura por nacer
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pudiera ayudar econdmicamente a sus progenitoresy prestarles apoyo personal, que no sdlo tiene valor ético, sino también
econdémico? (CNEsp. Civ. Y Com., Sala4? 23/8/82, JA, 1983-1-691). ?Corresponde admitir el resarcimiento por el dafio material,
consistente en la pérdida de chance de la asistencia econémica que la victimale brindaria a sus padres en el futuro, paralo cual debe
tenerse en cuentala frustracion de laayuda a ellos en su vejez, de indudable gravitacién en familias de escasos recursos? (CNCiv,
SalaC, inre ?0rtiz, Juan C. y Otro c. Cabrera, Oscar E y otros?, del 14/12/1993, LA LEY 1994-C, 168; cfme. Salal de la Camara
de Apelaciones del fuero, en la causa ?C.P.S. y otro ¢/ GCBA [Hospital General de Agudos ?Donacion Santojanni'] § dafiosy
perjuicios?, expte. n° 3403/0, sentencia del 4 dejulio de 2008, voto del Dr. CARLOSF. BALBIN).  Asimismo, en este punto debe
tenerse en cuenta que, de acuerdo con |as explicaciones vertidas por el experto en su periciarespecto de las caracteristicas de la
enfermedad que padeciala Sra. I. R., la probabilidad de sobrevida del nifio por nacer era considerablemente menor ala de su madre,
en tanto lafinalizacion del embarazo forma parte de su tratamiento adecuado, unavez hecho el diagnéstico (v. fs. 436 vta). En
virtud de las consideraciones expuestas, se establece en pesos cincuenta mil ($50.000) el monto correspondiente a presente rubro
respecto del nifio por nacer parael Sr. E. G. G..  16.2. A su vez, €l accionante reclamaparasi y parasu hijo BGI las sumas de
pesos ciento cincuenta mil ($150.000) y de pesos ciento ochenta mil ($180.000), respectivamente, en concepto de indemnizacion por
el dafio moral sufrido. En este sentido, alegd al momento de interponer la demanda que ?es una persona...] de 40 afos, en la
plenitud de su viday que se ha dedicado toda su vida a cuidado, atencion y manutencion, tanto fisica como espiritual, de su familia,
y que hoy ve truncada su tranquilidad, violentados sus afecciones y sentimientos mas intimos y afectado el normal desarrollo de su
vida por causa de la ausencia de su esposay futuro hijo? (v. fs. 32).  En cuanto a su hijo refiere que ?ha tenido que concurrir al
nosocomio al momento del deceso de su tan querida madre y futuro hermanito, ello a pesar de ser un nifio de 7 afios de edad?.
Agrega que ?[n]o solo se vio menoscabado a momento de acompafiar a su progenitora hasta su muerte, sino que es hasta el diade
hoy que[...] se cuestionael porqué de laausencia de su madre? (v. fs. 36).  Aduce, asimismo, que el hecho que dieraorigen ala
presente causa le implicd un dafio profundo, tanto a su proyecto de vida como al de su hijo. En razén de ello es que solicita por este
concepto la suma de pesos ochenta mil ($80.000) parasi y la de pesos veinticinco mil ($25.000) parasu hijo BGI (v. fs. 35 vta. y 36
vta/ 37).  Precisd que el objeto de su reclamo en este punto ?es la proteccion integral de su persona, en tanto ser humano; la que
comprende y cubre todos | os aspectos referentes tanto a su estructura psicosomética (o psicofisica), como a su libertad fenoménica,
es decir: sus actos, conductas, comportamientos, a través de los cual es se hace presente su libertad ontolégicaen larealidad vital? (v.
fs. 35).  Con respecto a este Ultimo, debe destacarse que ?no constituye un rubro auténomo, pues se consuma unalesion de este
tipo ?cuando se interfiere en el destino del sujeto, frustrando, menoscabando o postergando su realizacién personal’; produce
entonces una afectacion ala ?integridad espiritual y, por lo tanto, constituye una vertiente agravadora de perjuicios morales (Zavala
de Gonzdlez, Matilde, Resarcimiento de dafios, t. 5.a., Buenos Aires, Hammurabi, 2005, pp. 170 y 182). Por tales razones, la
afectacion al proyecto de vida no sera analizada separadamente sino dentro del marco del dafio moral y con los alcances expuestos.
Sin perjuicio de ello, es necesario sefialar que alos fines resarcitorios, debe indagarse especificamente sobre |os proyectos
emprendidos o alos que razonablemente se podia aspirar. Debe traducirse, ademés, en una ateracion profunda del equilibrio dela
victima que interfiera en su destino. En general, el menoscabo al proyecto de vida entronca con lesiones graves y perdurables, como
pueden ser la pérdida de seres queridos o privaciones prolongadas de lalibertad fisica? (Salall de la Camara de Apelaciones del
fuero, en los autos caratulados ?Guerrieri Monica Beatriz ¢/ ObSBA ¢ revision cesantias o0 exoneraciones de empleo publico?,
expte. 1226/0, sentencia del 26 de febrero de 2010, del voto delaDra. MABEL DANIELE).  Por otro lado, en o atinente al dafio
moral cabe sefialar que éste ?se proyecta sobre derechos subjetivos extrapatrimoniales, y consiste en el sufrimiento causado como
dolor, 0 como dafio en las afecciones? (ALTERINI, ATILIO A., AMEAL, OSCAR J. Y LOPEZ CABANA, ROBERTO M.,
Derecho de obligaciones civilesy comerciales, Buenos Aires, Abeledo Perrot, 1995, p. 289). A su vez, se ha sostenido que €]l
dafio moral constituye una modificacion disvaliosa del espiritu en el desenvolvimiento de su capacidad de entender, querer o sentir,
por unalesién a un interés no patrimonial, que habra de traducirse en un modo de estar diferente de aquél al que se hallaba antes del
hecho y animicamente perjudicial, que debe ser reparado con sentido resarcitorio (PIZARRO, Ramon Daniel, ?Dafio Moral', Ed.
Hammurabi, 1996, pag. 4)? (Sala 1 de la Camara del fuero, in re ?Raimondo, Inés Beatriz c/GCBA s/dafiosy perjuicios?, expte.
EXP 1679/0, sentenciadel 26 de marzo de 2004).  Desde esta perspectiva, afin defijar el monto indemnizatorio se debe
considerar particularmente la repercusion que razonablemente pudo haber tenido el hecho dafioso en la persona que sufrié el dafio.
Asi, mas allade lo dificultoso que resulta cuantificar este tipo de afecciones -las que sin lugar a dudas e inevitablemente se
encuentran tefiidas de la subjetividad del criterio del magistrado que las deba analizar- estimo que los dolores y padecimientos que el
Sr. E. G. G. y su hijo han debido soportar araiz de las consecuencias producidas por el fallecimiento delaSra. I. R. y €l nifio por
nacer, sumado a larepercusion que necesariamente esa circunstancia ha provocado en su vida cotidiana, justifican otorgarles las
sumas de pesos cien mil ($100.000) y pesos ochenta mil (80.000) respectivamente en concepto de indemnizacion por el dafio moral
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sufrido. Ello, sin perjuicio de reconocer las dificultades propias de la determinacién de este rubro, que se derivan del hecho de
encontrarse frente a afecciones o padecimientos que se configuran en el ambito espiritual de la personay que suelen no manifestarse
hacia el exterior con claridad.  16.3. Reclama, asimismo, laindemnizacion correspondiente a dafio psicol 6gico por las lesiones
sufridas. En concreto refiere que en virtud de la grave alteracion del equilibrio mental que tanto é como su hijo han sufrido ?es més
gue necesario que inicie[n] los tratamientos, técnicasy métodos médicos adecuados en el orden referido para poder superar dicha
patologia, recuperando la plenitud de su razonamiento? (v. fs. 32 vta. y 36 vta.). Requiere por tales conceptos las sumas de pesos
cincuentay nueve mil ochocientos ($59.800) para su personay la de pesos cuarenta'y cinco mil ($45.000) para BGl, o lo que en més
0 en menos resulte de la pruebaa producirse en autos.  Enlo atinente al rubro bajo estudio, se ha sostenido que ?...consiste en la
perturbacion permanente del equilibrio espiritual preexistente, de caracter patol égico, causada por un hecho ilicito, que generaen el
sujeto que lo padece la posibilidad de reclamar el resarcimiento o laindemnizacién de tal concepto contra quien ha ocasionado el
dafio y debe responder por ello. El dafio psicoldgico no es una afeccién emotiva espiritual, el padecer de los sentimientos, pues ello
encuadra dentro del concepto de dafio moral. Aquél se configura mediante la alteracion de la personalidad, es decir, una perturbacion
profunda del equilibrio regulado por el razonamiento, que guarda un adecuado nexo causal con el hecho dafioso’ (confr. Taraborrelli,
José N., ?Dafio psicoldgico’, JA 1997-11-777). Asimismo, no se puede obviar que, para poder hablar de dafio psicol 6gico
propiamente dicho, la perturbacion del equilibrio espiritual debe asumir €l nivel de las patologias psiquidtricas o psicoldgicas.
Ademas, tales perturbaciones deben ser permanentes pues si pueden superarse mediante un tratamiento psicoterapéutico, 1o que debe
reconocerse es el costo de dicho tratamiento y no unaindemnizacion por dafio psiquico (confr. CNCiv., salaF, ?Arias, Miguel
Segundo Félix cl ClinicaDussaut SR.L.y otros s dafiosy perjuicios, el 15/11/04)? (Salall dela Camara de Apelaciones del fuero,
en la causa caratulada ?Santillan Tito Durgelio ¢/ GCBA y otros ¢/ responsabilidad médica?, expte. 26.489/0, sentenciadel 30 de
septiembre de 2014, del voto del Dr. FERNANDO E. JUAN LIMA).  En este sentido, la Corte Suprema de Justicia de laNacion
ha establecido que "cuando la victima resulta disminuida en sus aptitudes fisicas o psiquicas en forma permanente, esta incapacidad
debe ser objeto de reparacion, al margen de lo que pueda corresponder por el menoscabo de la actividad productivay por €l dafio
moral, pues laintegridad fisicatiene por si misma un valor indemnizable y su lesion comprende, a mas de aquella actividad
econdmica, diversos aspectos de la personalidad que hacen al ambito doméstico, cultural o socia con la consiguiente frustracion del
desarrollo pleno de lavida? (Fallos, 315: 2834; 318: 1715; 321:1124, entre otros).  Asimismo, si bien el GCBA expres6 que ?no
han ni siquierainvocado haber comenzado algun tipo de tratamiento, aunque sea gratuito en hospitales pablicos, de modo tal que
pueda presumirse su necesidad o cumplimiento? (v. fs. 89), debe recordarse que ?el hecho de que la actora no hayarealizado el
tratamiento psicol 6gico no obsta ala procedencia de este rubro, pues precisamente su reconocimiento permitiralarealizacion de éste
y la consiguiente reparacion del dafio causado? (Salal de la Camara de Apelaciones del fuero en la causa ?Van Zandweghe Maria
Cristinac/ GCBA ¢ dafiosy perjuicios?, expte. 29661/0, sentenciadel 17 de abril de 2012).  Dicho ello, afin de valorar €l rubro
reclamado, debe analizarse laevaluacion psicolégicadel Sr. E. G. G. y su hijo BGI efectuada por la profesional GRACIELA
LILIANA AIELLO (v.fs. 296/305). Con relacion a primero de ellos, entiende que 7 r]especto de |as repercusiones emaocionales
gue le han ocasionado |os hechos de autos, se establece que ante |a pérdida prematura de su esposay de su tan esperado hijo nacido
muerto, bajo circunstancias extremadamente disruptivas'y sorpresivas, el Sr. G. G. pudo verosimilmente reaccionar con
manifestaciones afectivas y conductual es consideradas como respuestas esperables en un duelo que no implican formacion
psicopatol 6gica alguna?. Expresa, en sintesis, que no surgen indicadores de un duelo patolégico (v. fs. 300/vta)).  Encuanto a
menor BGI, refiere que presenta una organizacion psiquica en formacion con signos de sobreadaptacion, control excesivo de los
afectos eimpulsosy pseudo madurez.  Explica que estas caracteristicas de su personalidad en formacion son la modalidad de
adecuarse a impacto emocional que ha representado para su inmaduro psiquismo la pérdida temprana de otro significativo, cercano
y con quien habia construido un vinculo de apego de trascendenciacomo lo essumadre.  De esta manera, concluye que BGI
?presenta un 2.6.6. Duelo Patol 6gico moderado representando un 15% de incapacidad psiquica? (v. fs. 304 vta).  Recomiendala
realizacion de un tratamiento psicoterapéutico individual tendiente a evitar el agravamiento del cuadro psiquico que presentay un
tratamiento vincular con su padre alos fines de propender a una mayor asimetria en larelacion paterno-filial (v. fs. 304 vta./305).
Asi pues, de acuerdo con lo previsto en el articulo 148 del CCAyT y atendiendo alos porcentajes de incapacidad fijados por la
experta -conforme lajurisprudencia que aconseja no apartarse de las opiniones de | os peritos si no existen argumentos de peso que
asi o ameriten y con la debida fundamentacion del caso-, ponderando la edad de |os peticionantes y su situacion personal, considero
adecuado fijar para este rubro la suma de pesos cuarentay cinco mil ($45.000) paraBGIl.  Respecto del Sr. E. G. G., toda vez que
de las explicaciones vertidas por la perito ?no surgen indicadores de un Duelo Patol 6gico?, laindemnizacion debera ser rechazada en
lo que atafie a presente rubro.  16.4. El accionante reclama unaindemnizacidn por gastos médicos y de traslados en los que debio
incurrir como consecuencia del accidente que asciende ala sumade pesos seis mil ($6.000). L os gastos farmacéuticos, de
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asistenciamédica, traslados y tratamientos han sido considerados por |os tribunales una consecuencia forzosa del accidente, de modo
tal que el criterio de valoracion debe ser flexible, sin que se requiera prueba efectivay acabada sobre los desembolsos alegados 'y su
monto. Lo fundamental es que la indole e importancia de |os medios terapéuticos a que responden |os gastos invocados guarden
vinculacién con la clase de lesiones producidas por el hecho, es decir, que existala debida relacién causal. En consecuencia, queda
librada ala apreciacion judicial lafijacion del monto, siempre que la acreditacion del perjuicio esté debidamente comprobaday
tenga adecuacion con laimportancia del tratamiento (cfme. Sala 2 de la Camaradel fuero, in re ?0rtiz, Maria Angélica c/GCBA
s/dafios y perjuicios?, expte. EXP 3737/0, sentenciadel 30 de junio de 2004; y ?Kutnowski, Silvia Estela c/GCBA y otros s/dafios y
perjuicios [excepto resp. médica) ?, expte. EXP 39970/0, sentencia del 26 de agosto de 2014).  Asimismo, se ha considerado que
?la prueba de los gastos médicos y de farmacia no debe exigirse con un criterio riguroso y €l juez se hallafacultado parafijarlos
razonablemente (conf. CNFed. Civ. y Com., SalaJil, 29/6/82, E.D. 106-118, S-142). Sin embargo, lavaloracién judicial debe ser
severay prudente cuando se carezca de demostracion certera sobre la cuantia de los desembol sos (conf. ZAVALADE GONZALEZ,
MATILDE, Resarcimiento de dafios a |as personas, Buenos Aires, Ed. Hamrnurabi, 2003, p. 145). Tal presuncién, aplicable a
erogaciones de diversa indole, resulta rebatible por la prueba en contrario, cuya produccidn incumbe a quien alega laimprocedencia
del reclamo, contrariamente a curso natural y ordinario de las cosas. De todas maneras, ante |a ausencia de toda constancia de
dichos gastos, laindemnizacion debe otorgarse con prudencia, evitando que se configuren situaciones de enriquecimiento?.  Por lo
expuesto, en razén del modo en que sucedieron |os acontecimientos de acuerdo con las constancias de la causa, tomando
particularmente en consideracion que la paciente recibié atencion en un Hospital Pdblico, y el actor no acredité tener que cubrir los
gastos correspondientes ala cirugia, internacion y medicamentos, considero apropiado que el resarcimiento de los gastos reclamados
en este apartado al cance Unicamente a aquell os correspondientes a los traslados en que razonablemente pudiera haber incurrido €l
actor araiz de los hechos debidamente comprobados en autos. En consecuencia, se fijala suma de pesos mil quinientos ($ 1.500) por
este concepto.  16.5. Por Ultimo, el demandante solicitala suma de pesos cinco mil quinientos ($5.500) alos efectos de cubrir los
gastos de sepelio.  Acercadel presente rubro, conviene recordar que ?producida la muerte de lavictima, los gastos de sepelio
integran el dafio aresarcir (art. 1084 del Cédigo Civil) y se deben, aunque la parte no haya aportado prueba de su efectivo pago,
puesto que se trata de gastos de necesaria realizacion, para cuya determinacion es necesario ponderar la situacién econémica del
causante'y su familia (conf. CNCiv., SalaA, ?Diaz, Néstor E. ¢/ Bizquerra, Hugo N. §/ Dafiosy perjuicios, 17/03/97)? (Salall dela
Camarade Apelaciones del fuero, ?M. P., L. ¢/ GCBA ¢ Dafiosy perjuicios?, EXP 958/0, sentenciadel 31 de mayo de 2012).

Por otro lado, cabe aclarar que lo indemnizable en el presente caso no eslavidaen si delavictima, sino la pérdida de chance de
sobrevida, conforme las justificaciones explicitas al momento de delimitar la responsabilidad de los demandados (v. considerando
14).  Enrazdn delo expuesto, sefijala suma de pesos dos mil ($2.000) en concepto del presenterubro.  17. Que, en cuanto ala
tasa de interés que corresponde aplicar ala sumas indemnizatorias reconocidas afavor del actor, los intereses deberan calcularse de
lasiguiente forma: desde el momento que se produjo el menoscabo patrimonia y hasta el efectivo pago se aplicard el promedio que
resulte de las sumas liquidas que se obtengan de (i) latasa activa cartera general (préstamos) nominal anual vencida a 30 dias del
Banco de la Nacion Argentinay de (ii) latasa pasiva promedio que publicael BCRA. (v. Camara del fuero, autos ?Eiben, Francisco
¢/ GCBA ¢ empleo publico?, EXP 30370/0, del 31 de mayo de 2013).  18. Que, en tanto en €l presente caso laindemnizacion
determinada es de naturaleza alimentaria -pues €l resarcimiento de |os dafios ordenado en autos tiene por objeto restaurar la
indemnidad personal del actor-, el monto se encuentra encuadrado en los supuestos establecidos en el art. 395 del CCAyT. Por €llo,
las sumas reconocidas que no sobrepasen el doble de la remuneracion que percibe el Jefe de Gobierno deberan ser abonadas dentro
del plazo de treinta (30) dias de consentida o g ecutoriada la presente. Respecto del saldo, debera aplicarse €l procedimiento
establecido en los articulos 399y 400 del CCAyT.  19. Que resta en este estado €l tratamiento del planteo de temeridad y malicia
introducido por el actor respecto del GCBA afs. 364/366.  Alli, el accionante sostiene que el letrado que representaa GCBA
tardd un afio y siete meses para diligenciar un oficio librado por el Juzgado ami cargo.  De esta manera, concluye que ?[1]a
conducta de malafey deslealtad procesal desplegada por la demandada GCBA através de su representante debe ser sancionada con
laaplicacion de temeridad y malicia. El Unico fin perseguido por la demandada es |a dilacion innecesaria del proceso obrando una
conducta netamente temeraria? (v. fs. 364 vta.).  Ahorabien, de las actuaciones caratuladas ?7GCBA y otros §/ otros procesos
incidentales?, expte. 41230/1 -en tramite ante este Juzgado y Secretaria-, se desprende que el Gobierno de la Ciudad de Buenos
Airesinterpuso el planteo de inhibitoria respecto del Juzgado Nacional de Primera Instanciaen lo Civil N° 20, €l 6 de mayo de 2011
(v. fs. 11), es decir, dentro del plazo conferido parala contestacion de demanda (v. cédula de notificacion obrante afs. 50).  Asi,
unavez acompafiada la documental ofrecida, €l 28 de junio de 2011 se ordend €l libramiento de un oficio dirigido al mentado
Juzgado afin de que informara las partes intervinientes, objeto, estado procesal, y s se habia efectuado algun planteo de
incompetencia o dictado resolucion alguna, librado el 11 de julio de 2011 (v. fs. 44/vta.). Seguidamente, el 1° de agosto de 2011, el
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GCBA procedio asu retiro. No obstante €llo, €l 15 de noviembre de 2012 volvié adegjar un nuevo oficio a confronte, observado por
el Tribunal enigual fecha (v. fs. 45vta/ 46).  Finamente, el 18 de junio de 2013 €l oficio de referencia fue debidamente
diligenciado.  Asi las cosas, conviene recordar que, latemeridad consiste en la conducta de la parte que deduce pretensiones o
defensas cuyainjustificada o falta de fundamentacién no puede ignorar de acuerdo con una minima pauta de razonabilidad. Por eso
latemeridad se da cuando existe conciencia de la sinrazon. En consecuencia, se deben reunir dos extremos para configurarla; uno
objetivo, que resulta de lafalta de fundamentacidn o injusticia de la pretension u oposicion, y otro, de tipo subjetivo, configurado
por la propia conciencia de la concurrencia de esas circunstancias a caso concreto. (cfme. ROLAND ARAZI Y JORGE A ROJAS
?2Codigo Procesal Civil y Comercial de la Nacién. Comentado, anotado y concordado con los Cédigos Provinciales? Ed. Rubinzal
Culzoni, 2007, Tomo 1, paginas 196y 197).  Asimismo, 7[€]n orden alos criterios que deben tomarse como pauta valorativa, ante
el estrecho vinculo que media entre la materia examinaday el derecho de defensa en juicio -amparado por los articulos 18 C.N. y 13
inc. 3 CCABA- se hainterpretado pacificamente por la jurisprudenciay la doctrina que, en casos de duda, debe considerarse que el
justiciable ha gjercido regularmente ese derecho. Ello conduce a concluir que, como pauta general, la procedencia de la aplicacion de
la sancidn ha de apreciarse con criterio riguroso, debiendo evaluarse su pertinencia con suma cautelay prudencia, y sobre la base de
la concurrenciaindudable de |os factores objetivos y subjetivos anteriormente enunciados? (Sala 1 de la Camara de Apelaciones del
fuero, ?2GCBA c/ Labastie, Luciano Luis s/ g ecucion fiscal ? expte. N° 630993/0, sentencia del 30 de mayo de 2008).  En esta
inteligencia, si bien asiste razon al actor en que el GCBA demor6 mas de un afio en diligenciar la citada piezay mas ala del
reproche que dicha conducta pudiera merecer, lo cierto es que no se encuentra acreditada la configuracion del presente instituto.

En efecto, no debe soslayarse que el planteo efectuado por el GCBA no fue meramente dilatorio sino que tuvo acogida favorable por
€l suscriptoy por la Corte Supremade Justicia de laNacion en Gltimainstancia. ~ Asimismo, es dable destacar que entre €l 11 de
junio de 2011 -fecha en que fue librado el mentado oficio- y €l 18 de junio de 2013 -fecha en que el GCBA lo diligencio-, las
presentes actuaciones continuaron su avance en sede civil, por |0 que no se produjo dilacién alguna. A mayor abundamiento,
resulta conducente advertir que de la conducta desplegada por el GCBA alo largo del proceso no se constata el planteo de
cuestiones inconducentes 0 meramente dilatorias, sin apoyo juridico o factico.  Por ello, en mérito de las consideraciones vertidas
corresponde no hacer lugar alasancién solicitada.  20. Que, atento al modo en que se resuelve impondré |as costas en su totalidad
alos codemandados -GCBA y N. P.-, en su caréacter de vencidos (cfme. art. 62 del CCAyT).  Por los argumentos expuestos
RESUELVO: |.HACER LUGAR A LA DEMANDA deducidapor E. G. G. -parasi y en representacién de su hijo menor BGI-
Yy, en consecuencia, condenar alas codemandadas GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES, N. P. y a SEGUROS
MEDICOS SA en calidad de citada en garantia (en los términos del considerando 15) a abonar al actor -en |as condiciones
establecidas en el considerando 18- la suma de pesos quinientos veintiocho mil quinientos ($528.500), conforme lo dispu esto en €l
considerando 16, con més los intereses que deberan liquidarse seguin las pautas del considerando 17.  |1. IMPONER la
distribucién de costas conforme lo dispuesto en el considerando 20. |11, DIFERIR laregulacion de honorarios profesionales para
el momento procesal oportuno.  Registrese, notifiquese alas partesy ala Sra. Asesora Tutelar en su publico despacho'y,
oportunamente, archivese. Correlaciones: Menéndez, Héctor Nelson c/GCBA 'y otros
s/responsabilidad médica s'recurso de inconstitucionalidad concedido y sus acum. GCBA s/queja por recurso de inconst. deneg. y
Del Cerro Naon, Juan Pedro s/queja por recurso de inconst. denegado - Trib. Sup. Just. Bs. As. (Ciudad) - 03/05/2006 - Cita digital
1USJU026466B 016200E
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