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Salud Publica Responsabilidad Medica Mala Praxis

JURISPRUDENCIA Salud Publica. Responsabilidad médica. Mala praxis Se
confirmala sentencia que rechazé la demanda por dafios y perjuicios supuestamente ocasionada por una mala praxis médica. Ello en
virtud de que los elementos probatorios arrimados y producidos son insuficientes para tener por acreditado el nexo causal entre la
mala praxis alegaday las secuelas fisicas del actor. En la ciudad de General San Martin, alos 10 dias del mes dejulio de
2018, se redinen en acuerdo ordinario los jueces de la Camara de Apelacién en lo Contencioso Administrativo con asiento en San
Martin para dictar sentencia en la causa N° 6543 caratulada"Y URQUINA ALICIA DORA Y OTRO C/ HOSPITAL PROVINCIAL
MARIANO Y LUCIANO DE LA VEGA S/ DANOSY PERJUICIOS?. ANTECEDENTES  |.- Afs. 475/486 €l Sr. Juez a
cargo del Juzgado de Primera Instancia en lo Contencioso Administrativo N°1 del Departamento Judicial Mercedes, rechazo la
demanda interpuesta por la Sra. AliciaDora Yurquinay Guillermo Isidoro Aguirre, impuso las costas en el orden causado (art. 51
del CCA -conf. ley 13.101) y regulo los honorarios de los letrados y peritos intervinientes. 11.- A £s.494/499 |a parte actora interpuso
recurso de apelacion con expresion de fundamentos. I11.- A fs. 558 | as actuaciones fueron remitidas a esta alzada, las que
recibidas, afs. 594 vta., se llamaron los autos para resolver. IV.- A fs. 561/562 esta al zada resolvio: ?Conceder -con efecto
suspensivo- €l recurso de apelacion interpuesto por la parte actora contrala sentencia definitiva dictada en la causa?. Y dispuso que
se [lamen los autos para sentencia. Efectuado el sorteo pertinente, que arrojo €l siguiente orden: Saulquin - Bezzi (ver excusacion
Dr. Echarri afs. 559). El Tribunal establecio la siguiente cuestion: ¢Se gjustaa derecho lasentenciaapelada?  VOTACION A
la cuestion planteada, el Sr. Juez Jorge Augusto Saulquin dijo: 1°) Pararesolver del modo indicado en los antecedentes el Juez a
quo expresd: @) Que la presente causa se habiainiciado con el objeto de obtener el resarcimiento de los supuestos dafios y
perjuicios padecidos por el accionante. Ello, en el entendimiento de que el "abandono" denunciado dentro de la guardia del
nosocomio realizado al actor por parte de los galenos, fueron los determinantes de lainfeccién que comprometio gran parte del
tejido muscular de su pierna con necrosisy riesgos de perder dicho miembro, como asi también otras lesiones que posee en la
actualidad y que en estacausareclama.  Aclaré el aquo que si bien el accionante se refiere ala actuacion de los profesional es
médicos del nosocomio, finalmente estos fueron desistidos.  b) Que el actor afirma que fue ?abandonado? durante 2 diasen la
guardia médica, (esto es, desde el ingreso a nosocomio el dia 21 de noviembre de 2004 y previo alaintervencion quirdrgica del dia
23 de noviembre de 2004), sin internarlo ni brindarle ningln tipo de atencién médica, lo que le genero las secuelas que hoy dia
posee. Destactd que ladiscusion principal versa, en primer lugar sobre si durante esos dias €l actor fue ?abandonado? sin
realizarsele ningun tipo de curacion o tratamiento médico, y en segundo lugar -alos fines de establecer |a causalidad- si esafatade
tratamientos fueron los que conllevaron alas secuelas que éste hoy diatiene.  ¢) Que no se encuentra controvertido en autos que €l
dia 21 de noviembre del afio 2004, €l Sr. Guillermo Isidoro Aguirre ingresd con una herida de balaa Hospital Provincial Mariano y
Luciano delaVegade lalocalidad de Moreno. Asimismo, tampoco se controvierte que el dia 23/11/2004 el paciente fue sometido a
cirugia, la que comienza alas 22 hs. De dicha circunstancia también da cuentala constancia de fs. 45 de la presente causa. Luego de
ello, ingresa en Terapia Intensiva el dia 24 de noviembre de 2004 (fs. 45).  d) Que teniendo en cuenta que el actor ha demandado a
la Provincia de Buenos Aires, en el entendimiento de que fue laincorrectay deficiente atencion brindada por los diversos
profesionales médicos que denuncia, la causa de su incapacidad, corresponde analizar la conducta de aquellos.  Luego resefio €l
marco hermenéutico en el cual se desarrollalaresponsabilidad que se atribuye al Estado, y que en esos términos dijo que
correspondia dilucidar si, efectivamente como afirmael actor, los profesionales que lo asistieron en el Hospital Mariano y Luciano
delaVega, omitieron los controles necesarios, asistenciay estudios complementarios, de manera que pueda acreditarse la culpaen
suobrar.  €) Que correspondia examinar la prueba pericial médica producida en estos autos, pues la misma hechaluz por un lado,
acerca de | os procedimientos seguidos y por otro describiendo la atencién médicaque recibi6 €l actor.  Sefial6 que de la pericia
[levada a cabo por € perito médico, Dr. Juan Carlos Benzo, efectuada en base ala historia clinica allegada en la causa, y el examen
del accionante, esteinicia su labor relatando |os antecedentes de |os hechos vinculados ala demanday la historia clinica del actor,
dentro del cual expone cual fue el resultado del examen fisico realizado aeste.  Afirmo que de la pericia no surgia en modo
alguno que las secuelas que hoy padece, no obedezcan a otro motivo que no sea la herida de bala, resultando que toda relacion
causal de aquellas responde en exclusivade laheridaindicada.-  Concluy6 que de conformidad con la atencidn que surge de la
historiaclinicay del dictamen del experto, no se habia acreditado un obrar culposo, es decir negligente u omisivo en la atencion
meédica que se le brindd a accionante en el Hospital Mariano y Luciano de laVega. Es que, segin ha quedado acreditado a
momento del ingreso del actor al nosocomio demandado, a este se le colocaron antibi6ticos via endovenosay selereaizé latoilette
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quirdrgica requerida paralos casos en que una persona ha sido herida por proyectil de arma de fuego, tal como ha sido detallado en
estos considerandos 'y en linea con lo informado en |a pericia médica referida precedentemente.  f) Que de la Historia Clinicano
podia advertirse que los profesionales intervinientes han efectuado otros controles médicosy seguimientos ademas que el del
ingreso, desde el dia 21/04/2004 al 23/11/2004 - y hasta el momento en que fue intervenido quirdrgicamente y traslado a terapia
intensiva. Asi, en fs. 27 se observan partes médicos de ingreso y cirugiay afs. 27 vta., evolucion del paciente el dia 22/04. En esa
mismafoja, se verifican controles médicos previos a establecerse que el Sr. Aguirre debia ser sometido aintervencion quirdrgica.
Por otra parte, en fs. 52, luce foja de enfermeria del dia 22 de noviembre, lo que acredita seguimiento al paciente durante los dias
gue se encontré en la guardia médica, reforzando lo afirmado anteriormente.  Luego de realizar unaresefia de la historia clinica,
destacd que sin intencién de menoscabar laimportancia de la obligacion de los profesionales de la redaccién de laHC, no advertia
gue ninguna de las falencias acusadas, posea una entidad tal, que obligue a no valorar |os asientos que €ella contiene. Pues, alin bajo
las deficiencias apuntadas en la Historia Clinica, no deja de aportar una estimacién cronol 6gica de los sucesos, y si aello se suma
que eraa actor quien leincumbiala carga de probar € "abandono" en la manera que € mismo expone, y que, de |os elementos por
€l traidos a estos autos, ello no pudo acreditarse, es que dichas argumentaciones resultan insuficientes para formar conviccion
respecto delamalapraxisacusada.  Destaco que refiriéndose esta vez la atencion médica efectivamente recibida, no encuentro
elementos que permitan analizar, cuales han sido |os actos o la conducta médica en particular que fue omitida por parte de los
galenos, porque el actor se limita a decir que fue ?abandonado? en la guardia médicay que dicha circunstanciale produjo -entre
otros- infeccion local, comprometiendo tgjidos y que 2o olvidaron? ali, o que no se habia logrado acreditar, toda vez que la pericia
arrojaque el proceder médico fue el indicado para un cuadro como €l que presentaba el Sr. Guillermo Isidoro Aguirre.  Sefialo
que alos efectos de determinar la responsabilidad médica no basta con laimputacion genérica de errores, negligencia o impericia
por parte de los profesional es encargados de la atencion del paciente, sino que se requiere la descripcién clara de cuales fueron
aquellas conductas generadoras del dafio a ellos atribuido (conf. Véazquez Ferreyra Roberto ?Prueba de la culpa médica’, Pag. 94 y
sgtes. Ed. Hammurabi).  Finalmente, resaltd que de las demés pruebas producidas tampoco habian acreditado la situacion
pretendida. En efecto, de las pericias psicoldgica de fs. 243 y médica legista de fs. 344, no se desprenden elementos que puedan
probar larelacion de causalidad entre los hechos achacados al nosocomio demandado v las lesiones apuntadas con las secuelas
mencionadas, sino que refieren las secuelas que el actor presentahoy endia. @) Que no encontrandose acreditada la
responsabilidad de |os profesional es médicos que atendieron al actor en el Hospital Vicente Lépez y Planes, no podia
responsabilizarse desde ese andarivel alaProvinciade Buenos Aires.  Dijo que no existiendo falta personal comprobada de los
médicos intervinientes (art.1109CC) en su caréacter de agentes publicos en el gercicio de sus funciones, no se verificaunafaltade
servicio (art.1112) pues el deber de prestar asistencia médica ala poblacion (art.36 inc.8° Const. Pcial.) se harealizado de manera
adecuada para cumplir con €l fin parael que se encuentraestablecido.  Concluyo que no habiéndose acreditado un defectuoso o
irregular servicio de salud, relacionado causalmente con el dafio cuya reparacion se reclama, no operaba la consecuente
responsabilidad del estado provincial.  h) Que sin perjuicio de laredaccion dada recientemente por laley 14.437 a art.51 del
CPCA, ladecision del accesorio indicado, ha de resolverse en los términos vigentes de lanorma a momento de interposicion de la
demanda (cfme. ley 13.101), proponiendo en su consecuencialaimposicion de costas en €l orden causado.  2°) A fs. 494/498 €l
actor interpuso recurso de apelacion.  En primer lugar, dijo que el aquo realiza unainterpretacion erronea de la prueba médica
incurriendo en incongruencia.  Destacé un pasaje de la sentencia que dice ?....de la pericia no surge en modo alguno que las
secuel as que hoy padece, no obedezcan a otro motivo que no sea la herida de bala, resultando -reitero de la lectura de la pericia- que
toda relacion causal de aquellas responde en exclusiva de laheridaindicada[...] No encuentro acreditado un obrar culposo, es decir
negligente u omisivo en la atencion médica que se le brindo al accionan te en el Hospital Mariano y Luciano delaVega'.  Sobre
ello, dijo que el perito manifiesta en su informe que "[...] las secuelas halladas y descriptas en |a presente son originadas a partir de la
ocurrencia de lamencionada herida’. Que el aquo comete un error de interpretacion, pues el experto en medicina usa las palabras
"originadas a partir", teniendo en cuentaque si el paciente Aguirre Guillermo Isidoro no hubiera sufrido una herida de balaen su
piernaizquierda nunca se hubieran desatado las consecuencias posterioresen susalud.  Destac que el suceso de la herida de arma
de fuego es la causa origen de todo lo que se ha desatado luego, pero jamas la causa eficiente tnicay obligada de "lainfeccion" que
se le produjo en la herida, que tal como lo acusa esta parte se debi6 ala estadia del paciente en la guardiadel hospital publico por 56
horasy sin suministro desde su ingreso de medicamentos antibiéticos suficientes.  Dijo que a narrar los hechos en la demanda
también debid comenzar por contar el suceso de la herida de arma de fuego pues ali comenzo el mal del Sr. Aguirre, por € que
concurrié al hospital y donde se lo agravaron, cuando se lo debieron curar, a consecuencia de la mala praxis provocada por lafalta
de intervencion quirdrgicainmediata, de laindisponibilidad de una sala en condiciones de asepsia parainternar al pacientey dela
indebida atencion de los profesionales en medicina. Agregd que esto eralo que revelaba el actuar negligente del Estado, por no
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haber derivado a sala de internacién de acuerdo alaemergenciay gravedad de la dolencia del actor, y haber procedido ala
intervencién quirdrgica adecuaday necesaria.  Destact que estar en la guardia de un hospital durante 56 horas habiendo sufrido
una herida de arma de fuego, es un hecho que no pueden consentir 1os médicos que atendian al paciente que debieron derivarlo auna
sala con lamayor delas asepsia, 0 en su defecto ordenar y consignar en la historia clinicala derivacion por la escasa cantidad de
salasdisponibles.  Posteriormente, sefial 6 las particularidades de la causa. Asi, sefial 6 que no estaba comprobado en la causa que
latoillete que se realizd fuera mecanicay quirdrgica. Que € sentenciante olvida un dato fundamental consignado en la Historia
Clinicay reconocido por la contrariaen su responde afs. 128 Vta. Esto es que fue detectada la necesidad de intervenirlo
quirdrgicamente dos dias después de su ingreso, el 23/11/04/ alas 8:40 hs. y que recién alli, el menor fue trasladado a cirugia pero
recién alas 22 hs de ese mismo dia, es decir 13 horas después le hacen cirugia, por no contar con quiréfanos.  Concluyé que desde
el ingreso del paciente al hospital en fecha 21/11/2004 alas 14 hs. hasta el dia 23/11/2014 ala medianoche cuando es internado para
procederse ala operacién quirlrgica en la zona afectada, tuvo lugar €l surgimiento de lainfeccidn no tratada atiempo. Quelacirugia
debi6 hacerse con urgencia, lo queno sehizo.  En segundo lugar, destaco que no eracierto que al paciente se le haya suministrado
desde €l ingreso a nosocomio antibidticos por via endovenosa. Que tampoco habia parte médico sobre esto en la Historia Clinicani
hoja de enfermeria del diadeingreso.  Recordd que el actor ingreso alas 14 horas, y que |os primeros asientos de enfermeria son
del 22/11/2004, por lo tanto se comprobaba lo alegado referido a que no hubo suministro de medicacion al comenzar el tratamiento,
cualquier ingesta posterior erademasiado tarde.  Agregd que lo expuesto era avalado por el perito médico cuando expresa: " En
los protocol os de | as fracturas expuestas romo también de las infecciones graves, se utilizan los antibi6ticos por via endovenosa a
inicio del tratamiento”.  En el tercer agravio, serefiere al tema de las costas impuestas por €l juez de grado. Solicité que al revertir
el fallo tal como se solicita, reveatambién el tema de laimposicion de costas en el orden causado por constituir una afectacion ala
propiedad del actor, derecho consagrado constitucionalmente. Plantea lainconstitucionalidad del ar. 51 del CPCA por afectar €l
derecho antedicho, asi como violar el derecho de igualdad de las partes, a establecer una prerrogativa afavor del Estado, y de
discriminacion entre esta Ultima persona juridicay los restantes habitantes de la Nacién que no gozan de este injusto beneficio.

39 A losfines de resolver la cuestion planteada, considero imprescindible sefialar preliminarmente que, conforme la doctrinalegal
sentada por nuestro Cimero Tribunal Local en la causa ?Rolén, Hermelinda ¢/ Municipalidad de La Plata s Pretension
indemnizatoria. Recurso extraordinario de inaplicabilidad de ley? (SCBA LP A 70603 RSD-284-15 S 28/10/2015) -la que resulta
obligatoria paratodos |os érganos judiciales de la Provincia (cfr. SCBA, causas B. 60.437, ?Acevedo?, sent. del 05/08/2009 y B.
56.824, sent. del 14/07/2010, entre otras; y esta Alzada, in re: causas n° 664, ?Rabello?, sent. del 19/09/2006; n° 823, ?Zapata?, sent.
del 15/02/2007; n° 967, ?Libonati? sent. del 14/05/2012, y n° 3943, ?Figueroa?, sent. del 22/10/15, entre otras)-, las disposiciones
del derogado Cadigo Civil (Ley n° 340) son las aplicables al caso, por estar vigentes al momento en que se configurd lailicitud
-endilgada ala personajuridica de caracter publico demandada- que ocasiond |os dafios cuya reparacion reclama la parte actora (cfr.
asimismo doct. art. 7 del Cédigo Civil y Comercial, Ley n°26.994).  4°) Efectuadalarelacion detallada de la sentenciay del
recurso, corresponde sefialar que la critica central, sobre la cual hade discurrir mi propuesta -cfr. art. 266 y 272 CPCC, art. 77.1.
CCA- sefocalizaen lavaloracion de la prueba por parte del a quo a partir de cuyo andlisis, € sentenciante de grado decidi6 rechazar
laaccion de dafios y perjuicios promovida por los actores.  En esas condiciones, previo a adentrarme en el contenido de los
elementos probatorios relevantes, he de recordar que en materia probatoriarige parael Juez - y paralas partes - e principio de
apreciacion de la prueba segln las reglas de la sana critica, cfr. art. 384 CPCC. Es decir, aquellas reglas ?que son aconsejadas por €l
buen sentido aplicado con recto criterio, extraidas de laldgica, basadas en la ciencia, en la experienciay en la observacion para
discernir lo verdadero de lo falso? (cfr. SCBA, Ac. y Sent., 1.959, V. |V, pag. 587 y esta Camarain re: causa N° 2.976, caratulada
?Tinco Huamani, Carlos Alberto y otro ¢/ Instituto Maternidad Sta. Rosay otro & dafios y perjuicios?, sentenciadel 17 de abril de
2.012; N° 3.004/12, caratulada ?Bustos, Pedro Angel y otros ¢/ Gentini, Gustavo y otros § Pretension Indemnizatoria?, sentencia del
13 de septiembre de 2.012 y N° 3.827/13, caratulada " Guagliarello, Carlos Alberto y otros ¢/ Gallo, Carlay otros §/ Pretensién
Indemnizatoria?, sentenciadel 21 de noviembre de 2.013, entre otras). Y que en materia de prueba el juzgador tiene un amplio
margen de apreciacién, por lo que puede inclinarse por 1o que le merece mayor fe en concordancia con los demas elementos de
meérito que puedan obrar en el expediente, siendo ello, en definitiva, unafacultad privativa del magistrado. No esta obligado, por
ende, aseguir alas partes en todas las argumentaciones que se le presenten, ni a examinar cada una de las probanzas aportadas ala
causa, sino solo las pertinentes para resolver |o planteado (CSIN Fallos 258: 304; 262:222; 272: 225; 278:271y 291: 390y otros
mas, y esta Camarain re: causa N° 2.976, caratulada ?Tinco Huamani, Carlos Alberto y otro ¢/ Instituto Maternidad Sta. Rosay otro
¢ dafios y perjuicios?, sentenciadel 17 de abril de 2.012; N° 3.004/12, caratulada ?Bustos, Pedro Angel y otros ¢/ Gentini, Gustavo y
otros ¢/ Pretension Indemnizatoria?, sentenciadel 13 de septiembre de 2.012 y N° 3.827/13, caratulada "Guagliarello, Carlos Alberto
y otros ¢/ Gallo, Carlay otros & Pretension Indemnizatoria?, sentenciadel 21 de noviembre de 2.013, entre otras). 5% Asimismo,
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resulta conducente establecer el marco conceptual sobre €l tipo de responsabilidad estatal sobre el que discurre la controversia objeto
delapresentelitis.  Asi, recuerdo que hadicho la Corte Suprema de Justicia de la Nacién que la pretension indemnizatoria
sustentada en la responsabilidad extracontractual del Estado por actividad ilicita, tiene como presupuestos ineludibles para su
procedencia: @) laejecucion irregular del servicio, b) la existencia de un dafio cierto y c) larelaciéon de causalidad directaentre la
conductay €l dafio cuya reparacion se persigue (Fallos 328:2546; conf. CSIN "Reynot Blanco, Salvador Carlos ¢/ Santiago del
Estero, Provinciade ¢/ dafios y perjuicios’, sentenciadel 12 de agosto de 2.008).  Con respecto al primero de los recaudos, nuestro
maximo tribunal de la Nacidn ha expresado que quien contrae la obligacion de prestar un servicio lo debe realizar en condiciones
adecuadas parallenar € fin parael que hasido establecido y debe afrontar las consecuencias de su incumplimiento o gecucion
irregular (Fallos 306:2030; 312:1656; 315:1892; 316:2136; 320:266; 325:1277; 328:4175; 329:3065).  Estaideaobjetivadela
faltade servicio - por accién o por omision - encuentra su fundamento en la aplicacion del art. 1.112 del Cadigo Civil y traduce una
responsabilidad extracontractual del Estado en el ambito del derecho publico (causa S.366.X XX V11, "Securfin S. A. ¢/ Santa Fe,
Provinciade & dafiosy perjuicios’, del 17 dejulio de 2.007) que no requiere, como fundamento de derecho positivo, recurrir al art.
1.113 del Codigo Civil (Fallos: 306:2030).  En efecto, en el no se trata de una responsabilidad indirectala que caso se
compromete, toda vez que la actividad de |os 6rganos, funcionarios o agentes del Estado, realizada para el desenvolvimiento de los
fines de las entidades de las que dependen, ha de ser considerada propia de éste, el que debe responder de modo principal y directo
por sus consecuencias dafiosas (Fallos 312:1656; 317:1921; 318:193; 321:1124; causa S.2790 XXXV I, ?Serradilla, Radl Alberto ¢/
Mendoza, Provinciade & dafiosy perjuicios’, sentenciadel 12 de junio de 2.007, Fallos 330:2748; conf. CSIN en ?Reynot Blanco?,
yacitado). En definitiva, puede asegurarse que el planteo de responsabilidad del Estado por faltade servicio o irregular
cumplimiento de un servicio publico, encuentra fundamento en el articulo 1.112 del Cédigo Civil, resultando de directa aplicacion
por tratarse de una norma de derecho publico contenida en el Cédigo Civil. En efecto, en el supuesto de autos, €l carécter de
funcionario publico del médico no puede ser controvertido, ya que ese carécter o tiene por la existencia de una relacion de empleo
publico, sin que sea determinante para su configuracion la retribucion, la permanencia prolongada en €l cargo, lafuente de la
designacion o ladistincion jerérquica (cfr. SCBA, Ac. 84.389, sentenciadel 27 de abril de 2.005 y esta Camarain re: ?Espinoza? ya
citaday causas N° 2.976, caratulada ?Tinco Huamani, Carlos Alberto y otro ¢/ Instituto Maternidad Sta. Rosay otro &/ dafiosy
perjuicios?, sentencia del Sentenciadel 17 de abril de 2.012 y N° 3.004/12, caratulada ?Bustos, Pedro Angel y otros ¢/ Gentini,
Gustavo y otros §/ Pretension Indemnizatoria?, sentenciadel 13 de septiembre de 2.012).  En los precedentes citados, se resolvio
gue quien contrae la obligacion de prestar un servicio -en el caso, de asistenciaala salud de la poblacion - lo debe hacer en
condiciones adecuadas para cumplir el fin en funcion del cual hasido establecido y que es responsable de |os perjuicios que causare
su incumplimiento o su gecucion irregular (Fallos 306:2030, 307:821y 312:343).  Los conflictos originados en dicha
circunstancia, ponen en juego laresponsabilidad extracontractual del Estado, que se compromete en formadirecta, yaque la
actividad de sus Grganos realizada para el desenvolvimiento de sus fines ha de ser considerada propia de aquél, que debe responder
de modo principal y directo por las consecuencias dafiosas que son causadas por su actividad (cfr. CSIN, ?Jorge Fernando Vadell ¢/
Provincia de Buenos Aires?, sentenciadel 18 de diciembre de 1.984).  Cabe agregar que en el supuesto de autos, €l carécter de
funcionario publico del médico no puede ser controvertido, ya que ese carécter |o tiene por la existencia de unarelacién de empleo
publico, sin que sea determinante para su configuracion la retribucion, la permanencia prolongada en €l cargo, lafuente dela
designacién o ladistincion jerarquica (cfr. SCBA, Ac. 84.389, sentencia del 27 de abril de 2.005 y esta Camarain re: ?Espinoza? ya
citaday causas N° 2.976, caratulada ?Tinco Huamani, Carlos Alberto y otro ¢/ Instituto Maternidad Sta. Rosay otro & dafiosy
perjuicios?, sentenciadel 17 de abril de 2.012 y N° 3.004/12, caratulada ?Bustos, Pedro Angel y otros ¢/ Gentini, Gustavo y otros §/
Pretension Indemnizatoria?, sentencia del 13 de septiembre de 2.012).  Larelacion del Estado por medio del Hospital publico con
el pacientey larelacién médico-paciente, se desenvuelven en el ambito del derecho publico - derecho constituciona y/o
administrativo (art. 75incs. 19y 23 de la Constitucién Nacional y 36 inc. 8 de la Constitucion Provincial) - y, consecuentemente, la
responsabilidad se encuadra en el régimen extracontractual (cfr. SCBA, Ac. 77.960, ?Monteagudo?, sentencia del 14 dejulio de
2.006, entre muchos otros).  En ese sentido, cabe recordar que: ?La prestacion cumplimentada en el establecimiento sanitario
oficial eslaconsecuenciade laasuncién por el Estado de unafuncion propia. En efecto, el art. 36 inc. 8 de la Constitucion de la
Provinciareconoce € derecho alasalud y a esos fines garantiza a todos sus habitantes el acceso a ella en los aspectos preventivos,
asistencialesy terapéuticos, sosteniendo el Hospital publico y gratuito” (cfr. SCBA, Ac. 77.960, ?Monteagudo?, sentenciadel 14 de
julio de 2.006, voto Dr. De Lazzari)._  Entiendo oportuno mencionar en cuanto ala cuestion sustancial debatidaen el sub lite -
mala praxis - que la SCBA ha sefialado que: ?La responsabilidad profesional es aguellaen laque incurre el que gjerce una profesion,
al faltar alos deberes especiales que éstale imponey requiere, por o tanto, para su configuracién, 10os mismos elementos comunes a
cualquier responsabilidad civil. Ello quiere decir que cuando el profesional médico incurre en laomision de las diligencias
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correspondientes ala natural eza de su prestacion asistencial, ya sea por impericia, imprudencia o negligencia, faltaasu obligacion y
se coloca en la posicion de deudor culpable (art. 512, C.C.).? (SCBA, Ac. 43.540, sentenciadel 9 de abril de 1.991, Ac. 44.440,
sentencia del 22 de diciembre de 1.992, Ac. 50.801, sentenciadel 21 de diciembre de 1.993, Ac. 55.133, sentencia del 22 de agosto
de 1.995, Ac. 56.949, sentencia del 9 de abril de 1.996, Ac. 59.937, sentencia del 25 de noviembre de 1.997, Ac. 62.097, sentencia
del 10 de marzo de 1.998, Ac. 65.802, sentenciadel 13 de abril de 1.999, Ac. 71.581, sentencia del 8 de marzo de 2.000, AC.
75.676, sentencia del 19 de febrero de 2.002, AC. 76.152, sentencia del 17 de diciembre de 2.003, Ac. 84.616, sentenciadel 3 de
marzo de 2.004, Ac. 87.859, sentencia del 20 de abril de 2.005, Ac. 94.665, sentenciadel 24 de mayo de 2.006, Ac. 92.771,
sentencia del 8 de marzo de 2.007, C. 94.325, sentencia del 13 de febrero de 2.008, C. 98.936, sentencia del 10 de septiembre de
2.008, C. 10.2615, sentenciadel 11 de febrero de 2.009, C. 96.308, sentencia del 30 de septiembre de 2.009, y C. 100.254, sentencia
del 16 de diciembre de 2.009). Asimismo, que ?En los juicios en |os que se imputa responsabilidad médica por mala praxis, la
prueba debe versar sobre |os actos u omisiones del médico que demuestren una actividad negligente o imprudente o faltade la
pericia necesaria, pero no solamente sobre el resultado negativo del tratamiento pues aungue ese resultado no fuere el esperado no
compromete responsabilidad alguna si aguella conducta considerada reprochable no esta probada suficientemente.? (SCBA, en
causas Ac. 81.491, sentenciadel 16 dejulio de 2.003, C. 90.459, sentencia del 26 de diciembre de 2.007, C. 102.615, sentencia del
11 de febrero de 2.009, C. 96.834, sentencia del 3 de marzo de2.010y C. 103.717, sentenciadel 3 de marzo de 2.010, entre otras).
Por su lado, este Tribunal ha tenido oportunidad de expresar que la prestacion médica es una obligacion de medios (cfm. Ac.
91.215, sentenciadel 5 de abril de 2.006 y Ac. 96.833, sentenciadel 13 de febrero de 2.008), pues es sabido que ni |os profesionales
meédicos ni las autoridades del hospital se obligan a un resultado, sino a dispensar todos |os cuidados prescriptos por laciencia
meédica conforme a los medios humanos, técnicosy farmacol 6gicos disponibles (cfm. esta Camara en las causas N° 1.693, ?Sifredi?,
sentenciadel 17 de diciembre de 2.009; N° 2.976, caratulada ?Tinco Huamani, Carlos Alberto y otro ¢/ Instituto Maternidad Sta.
Rosay otro §/ dafios y perjuicios?, sentenciadel 17 de abril de 2.012 y N° 3.004/12, caratulada ?Bustos, Pedro Angel y otros ¢/
Gentini, Gustavo y otros §/ Pretension Indemnizatoria?, sentencia del 13 de septiembre de 2.012, entre otras).  En tal sentido, se
dijo que ?...la prestacién médica dirigida ala atencidn de los pacientes que asisten en su actividad profesional configura una
obligacién de medios, como principio y salvo excepciones, y no de resultado, dado que estos no estan obligados a garantizar la
efectiva curacion o laindemnidad en las cuestiones de salud que aquellos les proponen, sino a ofrecer |os tratamientos apropiados
para cada problema de salud que se les presenta. Es decir, el médico debe actuar con diligenciay prudenciay de acuerdo alas
técnicas y métodos que la ciencia médica establece para cada tipo de enfermedad o problema de salud. Asimismo, ladoctrinay la
jurisprudencia estan contestes en que esta cul pa puede presentarse bajo tres clases 0 especies distintas: como negligencia, cuando el
sujeto omite cierta actividad que habria evitado el resultado dafioso; se trata de una conducta por la cua no se hace lo que se debe o
se hace menos. La segunda especie es lallamada imprudencia: se trata en este caso de aquella conducta que obra precipitadamente,
sin prever acabadamente las consecuencias en que puede terminar el actuar irreflexivo. Se hace lo que no se debe o mésdelo
debido. La tltima especie de culpalo constituye laimpericia, 0 sea el actuar con desconocimiento de las reglas y métodos
pertinentes. Esta Ultima se encuentra estrechamente ligada al actuar de las personas que desarrollan profesiones liberales, ya que se
supone que estos poseen |os conocimientos tedricos, técnicos y préacticos propios de su formacidn académica. En este marco resulta
que solo puede imputarse culpa alos profesional es médicos accionados, es decir, incumplimiento de las obligaciones a su cargo,
cuando su actuacion puede ser encuadrada en alguna de |as especies - fundamentalmente la ?impericia? - de actuacion reprochable
que el orden juridico establece - cfr. arts. 512 'y 902 C.C. - y que hemos detallado anteriormente.? (cfm. esta Camara en las causas N°
1.759/09, ?Tamola?, sentencia del 3 de diciembre de 2.009; N° 2.976, caratulada ?Tinco Huamani, Carlos Alberto y otro ¢/ Instituto
Maternidad Sta. Rosay otro ¢/ dafiosy perjuicios?, sentenciadel 17 de abril de 2.012 y N° 3.004/12, caratulada ?Bustos, Pedro
Angel y otros ¢/ Gentini, Gustavo y otros §/ Pretension Indemnizatoria?, sentenciadel 13 de septiembre de 2.012, entre otras).  6°)
Expuesto el marco normativo, doctrinal y jurisprudencia en el que se desenvuelve la presente litis, entiendo pertinente sefidar 1o
gue surge de la pericia médica, ello, en base alos cuestionamientos realizados referidos a lainterpretacién errénea que realizo el juez
de grado delaexperticia. A tal fin procederé alatranscripcion total de las consideraciones médico legales, de las preguntas de
ambas partes, como asi también de las explicaciones dadas por el experto ala actora (pericia médica de fs. 276/284 y explicaciones
defs. 304/305): ?CONSIDERACIONES MEDICOLEGALES. Nos encontramos ante un joven que sufrié segun se desprende de
la documentacién médica aportada en autos, una herida en la piernaizquierda con fractura de peroné ocasionada por un proyectil de
arma de fuego. Las fracturas que presentan comunicacion con el exterior através de una heridaen lapiel y lostejidos que la
rodean son consideradas 'fracturas expuestas. ?El tamafio de la herida no constituye un indice seguro de contaminacion. Algunas de
las peores infecciones se producen a partir de heridas penetrantes, De Palma, Tratamiento de Fracturasy Luxaciones, Edit.
Panamericana, 1984.  En ciertas regiones del organismo, la anatomia esta predispuesta a desarrollar sindromes compartimentales.
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Se trata de un proceso en el cual aumenta la presién dentro de un ?compartimento’ limitado por tejidos con poca extensibilidad, de
maneratal que se produce un aumento de la presién que va comprimiendo en primer lugar la circulacion venosa, luego la arterial,
generando de esta manera un cuadro de faltadeirrigacién.  ?Larpida tumefaccién de los misculos de la piernay antebrazo...
produce isquemia muscular a impedir el flujo venoso de saliday luego € flujo arteria de entrada’; 2L os herméticos compartimentos
aponeurdticos estrangulan el contenido neuromuscular...' ?Su tratamiento es la fasciotomiay epimisiotomia De Palma, Tratamiento
de Fracturasy Luxaciones, Edit. Panamericana, 1984.  Como se Ve, en el caso que nos ocupa ocurrio una herida por un proyectil
de arma de fuego que ocasiond una fractura de peroné, en una region anatdmica que retine las caracteristicas necesarias para el
desarrollo de un sindrome compartimental. Y el Sr. Aguirre sufrié ambas complicaciones: desarroll6 un sindrome compartimental y
un proceso infeccioso, que ' desencadenaron |os hechos que se ventilan en el presente.  6.- RESPUESTA A LOS PUNTOS
PERICIALES. A.- Por laactora. @) Si €l hecho narrado en el punto HECHOS de la demanda puede tener relacion de causalidad
con las lesiones apuntadas y las secuelas mencionadas en € mismo escrito. El actor sufrié de acuerdo con la documentacion
aportada una herida por arma de fuego en su piernaizquierda. Las secuelas halladas y descriptas en la presente son originadas a
partir de la ocurrenciade lamencionada herida.  b) Secuelas que presentala victima, que deriven de lesiones sufridas en el hecho
gue nos ocupa. Examinado el paciente de pie se observa una marcada asimetria de sus miembros inferiores a predominio de la
pierna, que presenta una notoria disminucion del volumen; los dedos del pie en garra, tendenciaal apoyo con el borde externo del
mismo y varias cicatrices. Las ganas de |os dedos se hallan estructuradas denotando fenémenos de rigidez secuelar. Cicatriz de 7
cms. de largo situada por fuerade la crestatibial, umbilicada. Cicatriz de 25 cms. por 1,5 cms. en su ancho méaximo, situada en
region externa de pierna sobre el gje del peroné, atrofica en parte, con zonas de hiperpigmentacion y otras de hipopigmentacion, con
caracteristicas de cierre por segunda. Cicatriz de 27 cms. de largo en region interna de la pierna, en concordancia con la cresta
posterointerna de latibia, de 1,5 cms. de ancho, alcanzando en el 1/3 medio los 5 cms., con caracteristicas de cierre por segunda,
hipocoloreada. La medicion de la circunferenciade las piernas realizada alos 18 cms. de larétula, arrojo las siguientes medidas: en
laderecha 34 cms. y en laizquierda 25,5 cms., lo que muestra la diferencia entre ambas. El examen de la sensibilidad de lapiernay
el pie mostré unaleve disminucién de la mismaen territorio del ciético popliteo externo. Evaluada la fuerza muscular, con las
dificultades derivadas de larigidez de las articulaciones, se hallé una disminucion notoria de ladorsiflexion del tobilloy el piea
valor | (paraunaescalade V) y unvalor IV paralaplantiflexion. Lamovilidad del tobillo alcanzd los O° de dorsiflexiony 15° de
plantiflexién en forma pasivay en formaactiva-5 de dorsiflexion y 15° de plantifiexién con dificultad debido alafalta de fuerza
muscular. La pronosupinacion se halla notablemente limitada por larigidez del pie. Los pulsos de la pierna en cuestion se hallaron
presentes. Observado el paciente al realizar la marcha se nota la caida de la punta del pie durante la misma (Stepage), lograrealizarla
aceptablemente con la puntas pero resultaimposible con los talones. La posicion de cuclillas es lograda con dificultad dadala
disminucion de lamovilidad del piey tobillo.  c) Grado, porcentgje y carécter de laincapacidad que presenta la victima de autos
con relacion alatotal obreray latotal vida. El perito evaluara dichaincapacidad de conformidad con la teoria anatomicofuncional
gue tiene en cuenta las consecuencias que perjudican a cada trabajador en particular por el hecho dafioso, amén de considerar los
miembros y/u 6rganos afectados, la edad de lavictimay los perjuicios que las lesiones sufridas podrian provocarle en el futuro. La
incapacidad que afectaal actor es parcia y permanente del 31,89%.  d) Describa cudles son las concretas proyecciones laborales
de los menoscabos, es decir en qué medida la victima se encuentra afectada para cumplir con sus ocupaciones habituales, debiendo
tomar en cuentala tarea que la misma desarrollaba ala fecha del suceso motivo deautos.  De acuerdo con los dichos de lavictima
en el momento del hecho trabajaba en un vivero. Se asume que realizaba tareas de esfuerzo paralas cuales se encuentra parcialmente
limitado por las secuelas que presenta.  €) Describa qué tareas concretas le impiden realizar al peritado |as secuel as remantes de
las lesiones sufridas en €l hecho que nos ocupa. Seria dificil hacer un listado de aquellas actividades que se verian afectadas por las
secuel as actuales que sufre el actor, pero sin dudas que las que demanden esfuerzo con el miembro izquierdo, |as que necesiten
desplazamientos rdpidos y/o violentos sobre su pierna, las que necesiten posiciones extremas donde deba flexionarse hacia el dorso
el tobilloy el pie, las que necesiten de subir por escaleras o planos inclinados, se hallan comprometidas. ) Si lavictima puede
realizar esfuerzos fisicos; caso negativo, indique si dichaincapacidad se puede prolongar en el futuro. Como fuera explicado el actor
puede realizar esfuerzos fisicos, con unamermaen el rendimiento producto de las lesiones sufridas. Dicha situacion se va a prologar
enel futuro. @) Si lavictima debe ser sometida a algun tipo de tratamiento tendiente a evitar €l avance del deterioro fisico ya
provocado por las lesiones en si, y/o atenuar |os dolores y complicaciones provocados por dichas lesiones, como asi también
controles médicos y/o radiol 6gicos periddicos; en caso positivo, indique qué tratamiento o control, sus costos y tiempo de duracion
de los mismos. Las secuelas se hallan consolidadas y no existe al momento del presente examen signos que indiquen la necesidad de
realizar alguin tratamiento con lafinalidad indicadaen lapregunta.  h) Si durante su convalecencia la victima pudo realizar sus
actividades habitual es y/o someter las zonas y huesos | esionados a esfuerzos. Durante su conval ecencia no pudo realizar ninguna de
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lasdoscosas. S i) Si lascicatrices que presentala victima pueden ser consideradas antiestéticas Efectivamente las cicatrices que
presente el actor afectan la estética corporal.  j) Si el monto de los gastos reclamados como monto emergente, es compatible con
las lesiones sufridas por la victima de autos y 1os tratamientos realizados por lamisma. Si bien existen gastos relacionados con este
rubro, este perito carece de elementos para emitir una opinion fundada al respecto. k) Todo otro dato relacionado con las
preguntas precedentes y que sea de interés paralaresolucion delalitis. No tengo otro dato para aportar.  B.- Por lademandada

1) Motivo de ingreso del menor al hospital. Herida de armade fuego en piernaizquierda.  2) Describa el tipo de lesion que
produce un proyectil de arma de fuego a su paso. Seria extenso describir las |esiones que produce un proyectil en los diferentes
Organo seguin la regién anatdmica, pero todas derivan del efecto contusivo del mismo, de la niptpradgjsbarreras de defensa, de la
contaminacion acarreada, de lafuerza cinética en si mismay de la suma de todos estos elementos en cada 6rgano en particular.  3)
Los motivos por los cuales este tipo de fractura se considera expuesta. Cuando existe una fractura que tiene comunicacion con el
exterior através de las partes blandas que han perdido la continuidad, se considera que lamismaes expuesta.  4) Significado de
toilette quirargica. Se determine si se realizo dicho tratamiento al ingreso, y si es conecto y adecuado. Latoilette quirdrgica es una
limpieza de |os tejidos comprometidos en una herida, que se realiza con métodos quirdrgicos. Es correcto y adecuado realizarlo en
una herida por proyectil dearmadefuego.  Se observaen fs. 44, 4° renglon: ?Seredizd toilette....' y siguen 2 palabras poco
legibles donde impresionaria decir ?mecanicay quirdrgica.  5) Determine si se realizaron estudios tendientes a demostrar la
indemnidad del paquete vascular.  El diadeingreso, tal se desprende de la historia clinica obrante en autos, se realiz6 un doppler
que descartd lesién vascular.  6) Determine si se realiz0 tratamiento endovenoso con antibi6ticos. Explique por qué es correcto
efectuarlo.  Se desprende de la misma historia clinica que se administré antibiéticos por viaendovenosa.  En los protocolos de
tratamiento de las fractura expuestas como también de las infecciones graves, se utilizan los antibiéticos por viaendovenosaal inicio
del tratamiento.  7) Las complicaciones infecciosas es una de las mas comunes y temidas de |as heridas por arma de fuego?
Explique por qué.  Unade las posibles complicaciones en |as heridas de proyectil de arma de fuego consiste en lainfeccion de la
misma.  El proyectil rompe |la barrera natural de defensaal exterior que esla piel ocasionando de esta maneralaposible
contaminacion de la herida, debido al ingreso de materia extrafiay microorganismos; por otro lado el proyectil arrastra particulas de
suciedad del interior del cafidn del arma, otras originadas en la combustion y pélvora en si misma que pueden quedar alojadas en €l
trayecto realizado en el interior del organismo.  Ademés €l proyectil tiene un efecto contusivo y latemperatura del mismo,
afectan las partes blandas y pueden ocasionar una disminucion de la capacidad defensivade las mismas.  8) Quétipo de
complicaciones presenta el paciente? El tratamiento instituido fue el adecuado?  Se desprende delaH.C. que el Sr. Aguirre sufrié
una complicacién infecciosa de la herida con un sindrome compartimental.  Ante la presencia de un sindrome compartimental
como el descripto, con un proceso infeccioso, estaindicado larealizacion del tratamiento quirdrgico de urgencia, la repeticion del
mismo todas |as veces necesarias y heriday de las complicacionesdelamisma?  Las secuelas halladas en la victima son derivadas
de los procesos desatados a partir de la heridade la que fueravictimael Sr. Aguirre.  PERITO MEDICO CONTESTA
IMPUGNACION  2.-Respuestaalos puntos solicitados.  1-a) Explique segin surjade la histéricaclinicas laprimera
aplicacion de antibidticos por via endovenosa puede considerarse que fue "al inicio del tratamiento”.  1-b) En qué lugar dela
Historia Clinica surge la primera aplicacion de antibiéticos por viaendovenosa.  1-c) Aclare € perito en qué fechay horale fue
aplicado al actor por primeravez el tratamiento de antibiético endovenoso.  Permitaseme responder estos 3 puntos en forma
conjunta: se observaen lahistoriaclinicaafs. 44 v. que el 22/11/04 en una evolucion firmada por €l Dr. Mario Arancibia ?sigue con
igual tratamiento' y entre la medicacion indicada se lee Keflin 1 g ¢/ 6 hs.. Keflin es uno de los nombres comerciales de la cefalotina
(antibidtico).  De esto se desprende que desde €l inicio del tratamiento se utilizaron antibiéticos por via endovenosa; que el primer
registro que este perito observa sobre esta cuestion es del dia 22-11-04, pero que ese mismo dia en la evolucion consta que ?continua
con igual tratamiento’, delo cual se puede inferir que el mismo ya estaba en mucha, aungue no puede este perito afirmarlo y/o
descartado.  2°) Al contestar €l punto 8 de la parte demandada, contesta, a entender de esta parte, en formaincompleta, ya que se
remite a contestar sobre el tratamiento otorgado al actor, solo a partir de lainfeccion sufrida, por la cual le realizaron distintas
intervenciones quirdrgicas. Esta parte entiende que respecto ala primera parte de la pregunta del punto 8, fue claramente expuesto a
inicio de su informe puntos 4 y 5 que detalla las complicaciones sufridas por el actor, por lo cual se encuentran correctamente
contestadas. Ahora bien, respecto al segundo parrafo del punto 8, ¢El tratamiento instituido fue el adecuado? se considera que solo
fue contestado para el periodo temporal posterior a unavez diagnosticada lainfeccion. Por ello esta parte solicitaal perito:  2-a)
amplie su contestacion a punto 8 demandada, y conteste esta pregunta ?desde el ingreso del actor ala guardiadel nosocomio’.  En
el punto anterior fue aclarado o solicitado en relacion al tratamiento con antibiéticosy en el punto 4 de la demandada preguntaba si
serealizd latoilette de laherida: ?Latoilette quirdrgica es una 2impieza’ de los tejidos comprometidos en una herida, que serealiza
con métodos quirudrgicos. Es correcto y adecuado realizarlo en una herida por proyectil dearmadefuego.  Seobservaenfs. 44, 4°

| Page7/9 |


https://www.infojudicial.com.ar/areas/noticias/salud-publica-responsabilidad-medica-mala-praxis-2/

Este documento ha sido descargado desde - infojudicial.com.ar - Noticias Judiciales
Export date: Fri Jun 12 5:02:28 2026 / +0000 GMT

renglon: ?Serealizo toilette...' y siguen 3 palabras poco legibles donde impresionaria decir ?mecénicay quirdrgica. Esta mencion de
lahistoriaclinicatiene fecha 21/11/04 con lo cual larespuesta no fue referida al ?tratamiento para el periodo temporal posterior ala
infeccion', sino que serefiere al inicio del mismo desde el ingreso?.  7°) Efectuada esta resefia de la prueba, sefialaré que, €l
dictamen pericial no vinculaal juez, pero el tribunal no puede apartarse de las conclusiones de |os médicos, sino frente arazones
muy fundadas, pues cuando dicha prueba se apoya en la necesidad de una apreciaci 6n especificaen el campo del saber delos
peritos, paralograr desvirtuar el informe deben existir elementos de juicio que permitan concluir fehacientemente en €l error o €l
inadecuado uso que los expertos hubieren hecho de sus conocimientos cientificos, de los que por su profesién o titulo habilitante ha
de suponérsel os dotados, maxime cuando como en autos se confié la peritacion alos médicos forenses (Camara Nacional de
Apelacionesen lo Civil, salaA, R., R. P. 30/07/1985 LA LEY 1985-E LA LEY 1985-E, 82 DJ 1986-1 DJ 1986-1, 449
AR/JUR/1233/1985).  Adicionalmente, cabe recordar que en materia de mala praxis médica, existen tres principios basicos. a) La
obligacién del médico es de medio y no de resultado de manera que la sola presencia del dafio no implica, sin mas, causal de
atribucién de responsabilidad; b) corresponde a quien inculpaa médico, probar la negligencia o impericia, sin perjuicio del deber
moral einclusive juridico del demandado, de colaborar en el esclarecimiento de laverdad; y c) la pruebarelevante es el dictamen de
la periciamédica, en tanto asesora sobre temas que normalmente escapan ala formacion profesional del juez. Camara Nacional de
Apelacionesen lo Civil y Comercial Federal, salall R., C. T. c. Sanatorio H. de Cusatisy otro. 22/10/1996 LA LEY 1997-A LA
LEY 1997-A, 347 AR/JUR/2045/1996).  En ese contexto es que no encuentro posible que el recurso de la actora puede prosperar.
Ello, puesto que el dictamen médico resulta suficiente para descartar tanto la existencia, en la especie, de mala praxis médica -y
por ende de faltade servicio (cfr. Art. 1112 cciv)- asi como, eventualmente, de la conexién causal eficiente, entre € tratamiento
recibidoy las secuelasfisicasdel actor.  Resultainsoslayable en este aspecto tener en cuenta que, lacritica principal de la actora
es cuestionar la omision de los médicos en realizar unaintervencion quirdrgica en formainmediata al ingreso del actor al
nosocomio. Y atenor de lo informado en la pericia en ningln momento el especialista sefiala demora alguna en laintervencion
quirtrgicadel actor.  Por otro lado, debo destacar que es claralapericiaa informar que desde el comienzo del tratamiento se
utilizaron antibiéticos por viaendovenosa ( ver fs. 283y fs. 304 vta.,); que se realiz4 toilette quirdrgica (limpieza de los tejidos
comprometidos) y que es correctay adecuada realizarla en una herida de proyectil de armade fuego (ver fs. 282 vta,, y fs. 305); y
gue a su vez una de las posibles complicaciones en las heridas de proyectil de arma de fuego consiste en lainfeccién de lamisma
(ver fs. 283).  Enresumen, por tales antecedentes probatorios, valorados alaluz de la sana critica (art. 384 CPCC) no veo
razonabl e sostener lamala praxis de los profesional es actuantes, ni, por ende, lafalta de servicio del Hospital Provincial.  En
conclusién, los elementos probatorios arrimados y producidos resultan insuficientes, ami juicio (cfr. arts. 384 C.P.C.C.y 77inc. 1°
del C.C.A.), paratener por acreditada larelacién de causalidad invocada por |a parte actora entre los hechos atribuidos ala
demandadas y €l dafio efectivamente padecido.  8°) Es dable recordar que la Suprema Corte de la Provincia ha sefialado
reiteradamente que: "...para establecer la causa de un dafio es necesario hacer un juicio de probabilidad determinado que aquél se
halla en conexion causal adecuada con el actoilicito, o sea, que €l efecto dafioso es el que debia resultar norma mente de la accion u
omision juridica, segiin €l orden natural y ordinario de las cosas (art. 901 CC). Vale decir que el vinculo de causalidad exige una
relacion efectivay adecuada (normal), entre una accion u omision y el dafio: éste debe haber sido causado u ocasionado por aquélla?
(arts. 1.068, 1.074, 1.109, 1.111, 1.113, 1.114, del Codigo citado; conf. causas Ac. 41.868, sent. del 261X1989; Ac. 43.168, sent. del
231V1990; Ac. 43.251, sent. del 26111991; Ac. 44.440, sent. del 22X111992; Ac. 49.964, sent. del 2X119934; Ac. 49.478, sent. del
14V11994; Ac. 55.133, sent. del 22V1111995; Ac. 58.142, sent. del 241X1996; Ac. 55.404, sent. del 251111997; Ac. 68.799, sent. del
26X1999; Ac. 66.336, sent. del 2V I1112000; Ac. 71.453, sent. del 7112001; Ac. 70.056, sent. del 211112002; Ac. 81.298, sent. del
11V12003; Ac. 87.410, sent. del 9V12004; Ac. 88.305, sent. del 3VI1112005)" (conf. SCBA, causa L. 88.330, "C., E. contra Fisco
Provincia de Buenos Aires. Indemnizacién dafios y perjuicios’, sent. del 31 de agosto de 2.007).  Detal modo, insisto, paraque
una conducta genere responsabilidad debe ser la causa del dafio, de modo que un juicio de probabilidades demuestre que laaccion o
abstencion influyé como causadel perjuicio.  Es por ello que no toda accién u omisién podra considerarse generadora de
responsabilidad, sino solamente cuando la conducta guarde una relacion de causalidad adecuada con el dafio producido, debiendo
estar ligada con el resultado dafioso.  En definitiva de los elementos probatorios arrimados y producidos, son insuficientes, a mi
juicio -cfr. art. 384 CPCC- paratener por acreditada el nexo causal entre lamala praxis alegaday las secuelas fisicas del actor.
Por todo €ello, corresponde rechazar |os agravios expresados por la actoray confirmar la sentencia de grado. Por tal motivo, deviene
inoficioso €l tratamiento del agravio relativo alaimposicion de costas en lainstanciade grado. . 9°) Por todo lo expuesto,
propongo: (i) rechazar el recurso articulado por la actora, y en consecuencia confirmar la sentencia de grado en cuanto fue materia
de agravio; (ii) las costas de Alzada se imponen ala actora, en su calidad de vencida -art. 51 CCA, segUin ley 14437-; (iii) diferir la
regulacion de honorarios para el momento procesal oportuno. ASI VOTO.  LaSra. Jueza AnaMaria Bezzi adhiere al voto
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precedente, por los mismos fundamentos. Con lo que termind el acuerdo, dictéandose lasiguiente  SENTENCIA  Por lo
expuesto en el acuerdo que antecede, el Tribunal resuelve: 1°) rechazar el recurso articulado por la actora, y en consecuencia
confirmar la sentencia de grado en cuanto fue materia de agravio; 2°) las costas de Alzada se imponen alaactora, en su calidad de
vencida-art. 51 CCA, segln ley 14437; 3°) diferir laregulacién de honorarios para el momento procesal oportuno. Registrese.
Notifiquese. Oportunamente devuélvase. 032575E
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