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CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

Dictamen Num. 110/2022

VOCALES:

El Pleno  del Consejo

Consultivo  del Principado de

Sesma Sdnchez, Begona, Asturias, en sesién celebrada el dia

Presidenta

Iglesias Ferndndez, Jests Enrique 19 de mayo de 2022, por medios
Garcia Garceia, Dorinda o _ _

Baquero Sdnchez, Pablo electronicos, con asistencia de las

Secretario General: seforas y los senores que al margen

Iriondo Colubi, Agustin se expresan, emitid por unanimidad

el siguiente dictamen:

“El Consejo Consultivo del Principado de
Asturias, a solicitud de V. E. de 17 de marzo de 2022 -registrada de entrada el
dia 23 del mismo mes-, examina el expediente relativo a la reclamacion de
responsabilidad patrimonial del Principado de Asturias formulada por ...... , por los

dafos y perjuicios que atribuye a un deficiente tratamiento quirurgico.

De los antecedentes que obran en el expediente resulta:

1. El dia 19 de octubre de 2021, la interesada presenta en el registro del Servicio
de Atencidon Ciudadana de Gijon del Principado de Asturias una reclamacion de
responsabilidad patrimonial por los dafos y perjuicios derivados de una
negligencia médica en el curso del proceso asistencial seguido en el Hospital “X”,
donde fue sometida a una intervencidn quirurgica.

Expone que el 3 de junio de 2021 se produce su ingreso hospitalario “a
consecuencia de Utero polimiomatoso”, pues en un estudio realizado

previamente en “el Hospital "Y’, con resonancia magnética (...), se observd la
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existencia de miomas en cara anterior intramurales con extensidon subserosa de
5 y 7 centimetros, mioma de 5,5 centimetros en porcidon superior, en cara
posterior y dos miomas intramurales de 3,5 y 2,3 centimetros”, decidiéndose
intervencion quirdrgica por parte del Servicio de Ginecologia del Hospital “X".

Sefala que “el 4 de junio de 2021 se realiza miomectomia multiple por
Pfannenstiel./ Tras el correspondiente proceso posoperatorio el 7 de junio es
dada de alta (...) con la recomendacion de incorporacion paulatina a la vida
normal, indicando Unicamente que acuda a su centro de salud a quitar las
grapas el 14 de junio de 2021".

Indica que “desde el mismo momento del alta (...) empezd a sufrir fuertes
dolores, teniendo la sensacién de desprendimiento en la zona intervenida, no
siendo atendida” en el Hospital “X” a pesar de haber “puesto de manifiesto la
situacidon que estaba soportando./ Igualmente, informé que los puntos de sutura
se estaban abriendo y no estaban cicatrizando, haciendo caso omiso a la queja”.

Manifiesta que “el 27 de julio es ingresada de nuevo de urgencia en un
hospital de Republica Dominicana ante la persistencia de dolor pélvico desde el
momento del alta” en el Hospital “X”, precisando que “en el momento del
ingreso presenta fuertes dolores que obligan a practicar sonografia transvaginal,
obteniéndose como resultado “mioma uterino intramural presente y moderada
cantidad de liquido en fondo de saco posterior”./ Siguid sufriendo dolor
incapacitante y dificultad a la deambulacién durante 48 horas tras la
intervencion, procediendo a la administracion de antibidticos y analgésicos./ A
raiz de dicha intervencidn (...) en Republica Dominicana (...) inicié una mejoria”.

Afirma que se han cometido “deficiencias” en la operacion practicada en el
Hospital “X”, y que “tras la operacién es advertido, por un lado, que no se
eliminaron los miomas, por lo que las molestias seguian, y, por otro lado, que se
generd una moderada cantidad de liquido en saco posterior que provocaba un
dolor incapacitante”, anadiendo que puso de manifiesto estas “deficiencias (...) al
hospital” pero que “nada se realizd (...) para minimizar los errores provocados en

la intervencion quirdrgica”.
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2. Mediante oficio de 21 de octubre de 2021, el Coordinador de Responsabilidad
Patrimonial y Registro de Instrucciones Previas comunica a la interesada la fecha
de recepcidén de su reclamacidon en el Servicio de Inspeccién de Servicios y
Centros Sanitarios, y le concede un plazo de diez dias para que proceda a la
cuantificacién econdmica del dafio o, en su defecto, indique las causas que
motivan la imposibilidad de realizarla, con la advertencia de que en caso

contrario se la tendra por desistida.

3. El dia 11 de noviembre de 2021, la interesada presenta un escrito en el que
fija el guantum indemnizatorio en once mil seiscientos euros (11.600 €), que

desglosa en dias de incapacidad, secuelas y dafios morales.

4. Mediante oficio de 24 de noviembre de 2021, el Coordinador de
Responsabilidad Patrimonial y Registro de Instrucciones Previas comunica a la
interesada la fecha de recepcion de su reclamacion en el Servicio de Inspeccidn
de Servicios y Centros Sanitarios, las normas de procedimiento aplicables, el
plazo de resolucién y notificacion del mismo y el sentido del silencio
administrativo.

Se pone en su conocimiento, igualmente, que en su reclamaciéon afirma
acompanar un “informe médico de la operacidon realizada en la Republica
Dominicana y no lo adjunta”, rogandole que lo remita a la direccion que se le

senala.

5. Con fecha 10 de diciembre de 2021, la interesada presenta un escrito que
acompana del informe médico de la operacion realizada en la Republica
Dominicana. En él se sefiala que “se trata de paciente en cuarta década de la
vida (...), con un posoperatorio morbido de miomectomia multiple en Asturias,
Espafia, de dos meses de evolucion, sin antecedentes de uso de antibioterapia
(...), al cursar con este proceso pélvico cronico-agudizado se procedid a practicar
sonografia transvaginal, obteniéndose resultados de mioma uterino intramural

presente y moderada cantidad de liquido libre en fondo de saco posterior (...).
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En vista de dolor incapacitante, dificultad a la deambulacion, se ofrece a la
paciente un breve internamiento de 48 h con el fin de administrar
antibioticoterapia y analgésicos por via endovenosa y de acuerdo a evolucion su
alta para continuar el mismo esquema por via oral”.

6. Previa solicitud formulada por la Instructora Patrimonial, el 20 de diciembre
de 2021 el Gerente del Area Sanitaria V le remite un CD que contiene una copia
de la historia clinica de la paciente y el informe emitido por el Jefe del Servicio
de Ginecologia.

En este ultimo consta que la paciente fue valorada en consultas externas
el 1 de septiembre de 2020 derivada desde Atencién Primaria, “aportando una
RM hecha a iniciativa propia en el Hospital “Y” en mayo de 2020, con un
diagndstico de Utero polimiomatoso (...), ademas de referir hipermenorrea
habitual que le produce anemia ferropénica cronica. Ante esta situacion se le
propuso realizar una histerectomia como mejor solucidon quirdrgica, lo que
acepto tras recibir y firmar el correspondiente consentimiento informado”.

Afade que el 10 de mayo de 2021 “volvid a consulta solicitando cambio
en la programacion quirirgica; se plantea cirugia conservadora o embolizacion
selectiva de arterias uterinas ante un eventual deseo genésico. Se le informa de
que la embolizacién no es aplicable en su caso por los multiples miomas, por lo
que se reprograma para una miomectomia multiple./ Vuelve a ser valorada en
consulta el 31 de mayo de 2021, previo a intervencién el dia 3-6-21,
reevaluandose ecograficamente y siendo informada de los riesgos de sangrado,
entrada en cavidad uterina y aumento del riesgo de lesiones uterinas en un
eventual embarazo posterior a la cirugia, firmando el nuevo consentimiento
informado tras plantearsele la reseccién, inicialmente, de los 3 miomas mas
voluminosos y, eventualmente, la de aquellos nddulos que sean visibles durante
la intervencidn y que se puedan resecar sin riesgos de acceder a cavidad, lo que
debilitaria mas notablemente el Utero en caso de una gestacion posterior. Es
importante destacar que en estas ocasiones es preferible mantener /n situ

miomas intramurales de pequefio tamafio si es necesario para proteger la
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integridad de la cavidad endometrial./ Con esta premisa, el dia 5 de junio de
2021 se realizd una miomectomia multiple mediante laparotomia tipo
Pfannenstiel, extirpando 5 miomas y evitandose la entrada en cavidad uterina.
La paciente evoluciond favorablemente en el posoperatorio, siendo dada de alta
el 7-6-2021".

Aclara que desde el momento del alta la enferma tan solo acude a
Urgencias del Hospital “X” “el dia 29-6-21, segun informe adjunto, no
evidenciandose ninguna alteracién significativa en su evolucion. Se describen en
la ecografia transvaginal varios miomas intramurales, el mayor de unos 2 cm, y
no se detecta liquido libre en Douglas”.

Senala asimismo que la paciente “no acude a la consulta a la que esta
citada el dia 8-7-2021./ El 14-7-2021 es vista en consulta de Ginecologia (citada
desde Urgencias) refiriendo mejoria clinica y habiendo dejado de manchar por
herida quirdrgica./ Es su Ultima valoracion en nuestro Servicio”.

Indica que, “no teniendo acceso a ningun informe emitido fuera del
hospital, se hace dificil valorar la actuacion realizada en otros Servicios. Pero, a
la vista del escrito de la reclamante, la presencia de “una moderada cantidad de
liguido en fondo de saco posterior” que no se vio en la ecografia del dia 29 de
junio no puede ser atribuida a la miomectomia realizada el 3 de junio. De hecho,
la existencia de liquido libre en cavidad peritoneal se considera fisioldgica. Y ya
se habia indicado en dicha exploracion ecografica la persistencia de varios
miomas, aspecto este del que la paciente estaba informada./ Desconozco el
alcance, la indicacion y el resultado de la intervencion supuestamente llevada a
cabo en la Republica Dominicana, pero no parece razonable, dada la evolucion
de la paciente en sus primeras 6 semanas del posoperatorio, que tenga una

relacion directa con la cirugia realizada en nuestro Servicio”.

7. Con fecha 11 de enero de 2022, la Instructora Patrimonial solicita a la
Gerencia del Area Sanitaria V una copia del documento de consentimiento

informado para la intervencion quirdrgica relativa al proceso de referencia.
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El 19 de enero de 2022, el Gerente del Area Sanitaria V le envia una
copia de los documentos de consentimiento informado y el resultado del cultivo
realizado el 4 de junio de 2021, en el que consta “flora bacteriana normal”.

El consentimiento informado para pruebas radioldgicas que requieran la
administracion de contraste yodado intravenoso aparece firmado por la
interesada, sin que conste la fecha ni la firma del médico.

El consentimiento informado para miomectomia esta suscrito por la
médica y la paciente el 31 de mayo de 2021, y en él figuran indicaciones
personalizadas que informan de que la técnica a emplear serda la via
laparoscédpica y que la paciente presenta riesgos de mayor sangrado al habitual,
riesgo de lesién y de histerectomia. Consta en el expediente a continuacion otro
documento con el mismo fin sin notas personalizadas, firmado el 10 de mayo de
2021.

El consentimiento informado para laparoscopia ginecoldgica (diagndstica y
terapéutica) sefiala que su finalidad es “extirpar Utero y trompas por Utero
polimiomatoso”, y esta firmado por la doctora actuante y la paciente el 1 de
septiembre de 2020.

También se encuentra firmado un documento de consentimiento

informado para anestesia loco regional.

8. A continuacidon, obra incorporado al expediente un informe técnico de
evaluacion emitido el 25 de enero de 2022 por la Instructora Patrimonial en el
que se concluye que “no cabe objetivar la existencia de relacion causal directa
entre la complicacidon sufrida y la asistencia prestada”. Tras analizar la evolucion
y los datos del caso, afirma que “la reclamante ha recibido asistencia conforme a
la /ex artis en el nivel de atencidén especializada (...). Se optd por la opcidn
terapéutica adecuada y se realizd seguimiento evolutivo, el cual se interrumpio
cuando dejd de asistir a las consultas de Ginecologia” del Hospital “X”. Destaca
que “la realizaciéon de un viaje al menos seis semanas después de la
intervencion, de larga distancia (Asturias-Republica Dominicana), destino donde

finalmente solicita asistencia urgente, induce a la duda sobre el grado de
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incapacidad fisica que la interesada invoca desde el momento de Ia
intervencidon”, lo que se suma a la favorable evolucién de la misma en las
primeras seis semanas desde la cirugia documentada en la historia clinica.

Indica que “en el estudio ecografico del 29-06-2021", realizado en el
Hospital “X”, “se habia descrito la ausencia de liquido libre y la persistencia de
varios miomas, aspecto este del que la paciente estaba informada y que figuraba
en el documento de consentimiento informado suscrito (...) en tiempo y forma
(...). De la evolucion de la paciente en las seis semanas posteriores a la cirugia
documentada en la historia clinica, y ante la ausencia de pericial de parte que
pruebe lo invocado en la reclamacion, no cabe objetivar la existencia de relacién

causal directa entre la complicacion sufrida y la asistencia prestada”.

9. Mediante oficio notificado a la interesada el 2 de febrero de 2022, el
Coordinador de Responsabilidad Patrimonial y Registro de Instrucciones Previas
le comunica la apertura del tramite de audiencia por un plazo de quince dias,
adjuntandole una copia de los documentos obrantes en el expediente.

El dia 11 de febrero de 2022, la perjudicada presenta un escrito de

alegaciones en el que reitera lo expuesto en su reclamacion.

10. El dia 15 de febrero de 2022, el Coordinador de Responsabilidad Patrimonial
y Registro de Instrucciones Previas formula propuesta de resolucidon en sentido
desestimatorio, y concluye que a falta de pericial contradictoria la asistencia
prestada ha sido conforme a la /ex artis ad hoc.

En ella sefala que “la reclamante ha recibido asistencia conforme a la /ex
artis en el nivel de atencién especializada, ha sido intervenida quirdrgicamente,
con profilaxis antibidtica, preservando la capacidad de gestacion” con base en “la
manifestacion de deseo genésico. Se optd por la opcidn terapéutica adecuada y
se realizd seguimiento evolutivo, el cual se interrumpid cuando dejé de asistir a
las consultas de Ginecologia del (Hospital “X"), optando por acudir al centro
sanitario de Republica Dominicana, decisién que fue tomada de forma libre y

consciente por la reclamante, sin que el servicio publico de salud haya tenido
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constancia de complicaciones en su proceso patolégico mas alla de la ultima vez
que fue atendida en consulta (14-07-2021), no teniendo opcién de valoracion
para diagndstico y tratamiento sobre episodio ocurrido en Republica Dominicana
(27-07-2021), el cual parece haber consistido en un proceso pélvico cronico-
agudizado durante el cual se practicd sonografia transvaginal, obteniéndose
resultados de “mioma uterino intramural presente y moderada cantidad de
liguido libre en fondo de saco posterior”. En el estudio ecografico del 29-06-
2021, realizado en el (Hospital *X "), se habia descrito la ausencia de liquido libre
y la persistencia de varios miomas, aspecto este del que la paciente estaba
informada y que figuraba en el documento de consentimiento informado suscrito
por la interesada en tiempo y forma./ De la evolucidn de la paciente en las seis
semanas posteriores a la cirugia documentada en la historia clinica, y ante la
ausencia de pericial de parte que pruebe lo invocado en la reclamacién, no cabe
objetivar la existencia de relacidon causal directa entre la complicacion sufrida y la

asistencia prestada”.

11. En este estado de tramitacion, mediante escrito de 17 de marzo de 2022,
V. E. solicita al Consejo Consultivo del Principado de Asturias que emita dictamen
sobre consulta preceptiva relativa al procedimiento de reclamacion de
responsabilidad patrimonial del Principado de Asturias objeto del expediente
nam. ...... de la Consejeria de Salud, adjuntando a tal fin copia autentificada del

mismo en soporte digital.

A la vista de tales antecedentes, formulamos las siguientes

consideraciones fundadas en derecho:

PRIMERA.- El Consejo Consultivo emite su dictamen preceptivo de conformidad
con lo dispuesto en el articulo 13.1, letra k), de la Ley del Principado de Asturias
1/2004, de 21 de octubre, en relacion con el articulo 18.1, letra k), del

Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo, aprobado por
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Decreto 75/2005, de 14 de julio, y a solicitud del Presidente del Principado de
Asturias, en los términos de lo establecido en los articulos 17, apartado a), y

40.1, letra a), de la Ley y del Reglamento citados, respectivamente.

SEGUNDA.- Atendiendo a lo dispuesto en el articulo 32.1 de la Ley 40/2015, de
1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico (en adelante LRISP), esta
la interesada activamente legitimada para formular reclamacion de
responsabilidad patrimonial, por cuanto su esfera juridica se ha visto
directamente afectada por los hechos que la motivaron.

El Principado de Asturias esta pasivamente legitimado como titular de los

servicios frente a los que se formula reclamacion.

TERCERA.- En cuanto al plazo de prescripcién, el articulo 67.1 de la LPAC
dispone que “El derecho a reclamar prescribira al afio de producido el hecho o el
acto que motive la indemnizacién o se manifieste su efecto lesivo. En caso de
dafos de caracter fisico o psiquico a las personas, el plazo empezara a
computarse desde la curacion o la determinacién del alcance de las secuelas”.

En el supuesto ahora examinado, la reclamacién se presenta con fecha 19
de octubre de 2021, fundamentandose en la deficiente intervencion a la que fue
sometida la paciente el 4 de junio de 2021 y por cuyos efectos adversos hubo de
ser operada nuevamente el dia 27 de julio, siendo dada de alta hospitalaria a las
48 horas, por lo que es claro que ha sido formulada dentro del plazo de un afo

legalmente determinado.

CUARTA.- El procedimiento administrativo aplicable en la tramitacién de la
reclamacion se rige por las disposiciones sobre el procedimiento administrativo
comun contenidas en el titulo IV de la LPAC, teniendo en cuenta las
especificidades previstas en materia de responsabilidad patrimonial en los
articulos 65, 67, 81, 91 y 92 de dicha Ley.
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En aplicacién de la normativa citada, se han cumplido los tramites
fundamentales de incorporacidon de informe de los servicios afectados, audiencia
con vista del expediente y propuesta de resolucion.

Sin embargo, en cuanto al plazo para adoptar y notificar la resolucion
expresa, debemos senalar que en la fecha de entrada de la solicitud de dictamen
en este Consejo aun no se habia rebasado el de seis meses establecido en el
articulo 91.3 de la LPAC, pero si los plazos parciales para la adopciéon de los
actos de tramite e instruccidon que, junto al plazo de dos meses para la emision
de dictamen por este Consejo -articulo 81.2 /n fine de la misma norma-,
constituyen el tiempo reglamentariamente fijado para la resolucién del
procedimiento. Presentada la reclamacion que ahora analizamos con fecha 19 de
octubre de 2021, y recibida la solicitud de dictamen en este Consejo el dia 23 de
marzo de 2022, si bien la Administracién no podra aprobar en tiempo la
correspondiente resolucion, ello no impide que esta se adopte, de acuerdo con lo

dispuesto en los articulos 21 y 24.3, letra b), de la referida Ley.

QUINTA.- El articulo 106.2 de la Constitucidon dispone que “Los particulares, en
los términos establecidos por la ley, tendran derecho a ser indemnizados por
toda lesion que sufran en cualquiera de sus bienes y derechos, salvo en los
casos de fuerza mayor, siempre que la lesion sea consecuencia del
funcionamiento de los servicios publicos”.

A su vez, el articulo 32 de la LRISP establece en su apartado 1 que “Los
particulares tendran derecho a ser indemnizados por las Administraciones
Publicas correspondientes, de toda lesion que sufran en cualquiera de sus bienes
y derechos, siempre que la lesidon sea consecuencia del funcionamiento normal o
anormal de los servicios publicos salvo en los casos de fuerza mayor o de dafios
que el particular tenga el deber juridico de soportar de acuerdo con la ley”. Y en
su apartado 2 que, en todo caso, “el dafio alegado habra de ser efectivo,
evaluable econdmicamente e individualizado con relacién a una persona o grupo

de personas”.
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Por otra parte, el articulo 34 de la ley citada dispone en su apartado 1 que
“Solo seran indemnizables las lesiones producidas al particular provenientes de
dafos que éste no tenga el deber juridico de soportar de acuerdo con la Ley. No
seran indemnizables los dafios que se deriven de hechos o circunstancias que no
se hubiesen podido prever o evitar segun el estado de los conocimientos de la
ciencia o de la técnica existentes en el momento de produccidon de aquéllos, todo
ello sin perjuicio de las prestaciones asistenciales o econdmicas que las leyes
puedan establecer para estos casos”.

Este derecho no implica, sin embargo, que la Administracion tenga el
deber de responder, sin mas, por todo dano que puedan sufrir los particulares,
sino que, para que proceda la responsabilidad patrimonial de la Administracion
Publica, deberan darse los requisitos que legalmente la caracterizan, analizando
las circunstancias concurrentes en cada caso.

En efecto, en aplicacion de la citada normativa legal y atendida la
jurisprudencia del Tribunal Supremo, para declarar la responsabilidad patrimonial
de la Administracion Publica sera necesario que, no habiendo transcurrido el
plazo de prescripcion, concurran, al menos, los siguientes requisitos: a) la
efectiva realizacion de una lesion o dafio antijuridico, evaluable econdmicamente
e individualizado en relacién con una persona o grupo de personas; b) que la
lesion patrimonial sea consecuencia del funcionamiento normal o anormal de los

servicios publicos; y c) que no sea producto de fuerza mayor.

SEXTA.- Se somete a nuestra consideracion un procedimiento de
responsabilidad patrimonial en el que la interesada reclama una indemnizacién
por los danos derivados de la deficiente asistencia sanitaria recibida en un
hospital publico que asocia a la practica incorrecta de una miomectomia multiple
por Pfannenstiel, padeciendo tras la intervencién dolores incapacitantes y
sensacion de desprendimiento que habrian requerido una nueva operacion en la
que se detecta la presencia de un mioma intramural y de liquido en el fondo de
saco posterior. Como consecuencia de ello reclama una indemnizacién por “dias

de incapacitacién” y aduce “secuelas fisicas” y “dafios morales”.

11


http://www.ccasturias.es/

Fuente: Consejo Consultivo del Principado de Asturias

http://www.ccasturias.es

CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

A la vista de los términos en los que se formula la reclamacion, debemos
examinar con caracter previo a otros requisitos el de la efectividad del dafio que
se invoca.

En efecto, respecto a los de indole moral, venimos declarando que la
exigencia de prueba del dafio moral juridicamente relevante, aun siendo liviana,
existe, y aunque se atempere la carga de su demostracion no basta con su sola
afirmacion para tenerlo como cierto. Descartadas situaciones de mero malestar,
incertidumbre e incomodidad, la jurisprudencia (entre otras, Sentencias del
Tribunal Supremo de 24 de marzo de 2004 -ECLI:ES:TS:2004:2009- y 6 de abril
de 2006 -ECLI:ES:TS:2006:2050-, Sala de lo Contencioso-Administrativo, Seccion
3.2) estima que “la situacién basica para que pueda darse (...) un dafio moral
indemnizable consiste en un sufrimiento o padecimiento” del que derivan
“estados de animo permanentes o de una cierta intensidad”. Pues bien, en el
caso que nos ocupa las circunstancias concurrentes no permiten presumir un
dano moral resarcible, mas alla de las propias dolencias asociadas a la evolucion
de su situacion clinica, limitandose la reclamante a sefalar que “la defectuosa
atencion médica y la consiguiente problematica ha producido a quien suscribe un
dafo moral que debe ser indemnizado”.

Consideracion distinta merecen los dafos fisicos que la interesada invoca.
Por lo que se refiere a las secuelas, la reclamante Unicamente manifiesta que “a
consecuencia de la deficiente atencion médica (le) han quedado unas secuelas
fisicas que se valoran en la cantidad de 3.000 €”, sin aportar ningun dato sobre
cudles son, lo que permite concluir la insuficiente acreditacion del dafo
invocado, huérfano de especificacidn y detalle alguno. No obstante, la paciente si
justifica ciertos dafios, en la medida en que aduce que tras la intervencidn sufrié
dolores incapacitantes que en Ultimo término derivaron en una posterior
atencion ante la persistencia de infeccion y del dolor. Con independencia de la
relacion de causa a efecto entre estos concretos dafios y la praxis médica, que
examinaremos mas adelante, ha de estimarse la efectividad de dicho dafio, pues
consta la veracidad de una segunda operacion llevaba a cabo en otro centro

hospitalario.
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Cifiéndonos en tales perjuicios, debemos reiterar que la mera constatacion
de un dafo efectivo surgido en el curso de la actividad del servicio publico
sanitario no implica sin mas la existencia de responsabilidad patrimonial de la
Administracion, pues ha de probarse que el dafo alegado tiene un nexo causal
inmediato y directo con el funcionamiento de aquel servicio publico.

Como ya ha tenido ocasién de sefalar este Consejo Consultivo (por todos,
Dictamen Num. 193/2021), al servicio publico sanitario le compete una
obligacién de medios y no una obligacion de resultado, por lo que no puede
imputarse sin mas a la Administracion sanitaria cualquier dafio que sufra el
paciente con ocasion de la atencion recibida, siempre que la practica médica
aplicada se revele correcta con arreglo al estado actual de conocimientos y
técnicas disponibles. El criterio clasico reiteradamente utilizado para efectuar
este juicio imprescindible, tanto por la doctrina como por la jurisprudencia,
responde a lo que se conoce como /ex artis, que nada tiene que ver con la
garantia de obtencién de resultados concretos.

Por tanto, para poder apreciar si el dafo alegado por la reclamante es
juridicamente consecuencia del funcionamiento del servicio publico sanitario hay
que valorar si se respetd la /ex artis ad hoc. Entendemos por tal, de acuerdo con
la jurisprudencia del Tribunal Supremo y la doctrina del Consejo de Estado, aquel
criterio valorativo de la correccion de un concreto acto médico ejecutado por
profesionales de la medicina -ciencia o arte médica- que tiene en cuenta las
especiales caracteristicas de quien lo realiza y de la profesidn que ejerce, la
complejidad y trascendencia vital del acto para el paciente y, en su caso, la
influencia de otros factores -tales como el estado e intervencion del enfermo-
para calificar dicho acto de conforme o no con la técnica normal requerida.

También viene reiterando este Consejo que corresponde a quien reclama
la prueba de todos los hechos constitutivos de la obligacidn cuya existencia
alega, salvo en aquellos casos en que el dano es desproporcionado y denota por
si mismo un componente de culpabilidad (res jpsa loguitur o regla de la faute
virtuelle). Fuera de estos supuestos, tiene la carga de acreditar que se ha

producido una violacidon de la /ex artis médica y que esta ha causado de forma
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directa e inmediata los dafos y perjuicios cuya indemnizacidon reclama. Esto es,
ha de constatarse tanto el reproche culpabilistico como el engarce factico entre
el tratamiento dispensado u omitido y el resultado dafoso.

En el caso examinado quiebra la relacion de causalidad entre las acciones
u omisiones denunciadas y el resultado danoso por el que se reclama, pues -sin
necesidad de abordar la supuesta infraccion de la /ex artis- se objetiva que los
dafos no guardan un vinculo de causa a efecto con la actuacion médica que se
reprocha.

El informe médico presentado por la interesada, en el que se refleja el
proceso asistencial al que aquella se sometid en otro pais, se limita a sefalar que
esta cursaba un “proceso pélvico crénico-agudizado”, por lo que “se procedid a
practicar sonografia transvaginal obteniéndose resultados de mioma uterino
intramural presente y moderada cantidad de liquido libre en fondo de saco
posterior (...). En vista del dolor incapacitante, dificultad de la deambulacion, se
ofrece a la paciente un breve internamiento de 48 h con el fin de administrar
antibioticoterapia y analgésicos por via endovenosa, y de acuerdo a evolucién su
alta para continuar el mismo esquema por via oral”.

Para aclarar la falta de conexidon entre este episodio y la asistencia
prestada en el Hospital “X"” procede comenzar analizando esta.

De la documental obrante en el expediente resulta que la paciente fue
operada el 4 de junio de 2021 de una miomectomia mdultiple, tras haber
rechazado una histerectomia recomendada como mejor alternativa posible,
siguiendo el procedimiento adecuado a su estado y preferencias -evitando la
intervencion sobre miomas de pequefo tamafio, tal y como se le informd-, y que
evolucion6 favorablemente en el posoperatorio siendo dada de alta a los dos
dias. Consta acreditado que no acudié a una cita de revisién -por voluntad
propia- pautada para el 8 de julio de 2021, siendo llamada desde el Servicio de
Urgencias para ser vista en consulta -lo que ocurre siete dias después de la
programada-, donde refiere mejoria clinica. Después de esta fecha -14 de julio

de 2021- la interesada abandona el proceso asistencial que nos ocupa.
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En nada se sustentan las afirmaciones que vierte ahora la reclamante
sobre su estado incapacitante “desde el mismo momento del alta”, que se
contradice con lo que resulta probado a la luz de la historia clinica, que refleja
mejoria tras la operacion y hasta la fecha en que deja de acudir a revision. La
perjudicada hace referencia a unos dolores incapacitantes que solo constan en el
informe médico emitido tras la segunda cirugia -27 de julio de 2021-, practicada
seis semanas después de la primera, y referidos a los que aparecen después de
llevarse a cabo la sonografia transvaginal. Debe llamarse la atencidon acerca de
que la situacidon incapacitante entre ambas intervenciones, que no consta en
ningun informe médico, no le impide viajar hasta la Republica Dominicana en un
periodo de tiempo en el que se esperaba que acudiese a consulta para la
revision de la evolucidon posquirurgica.

En definitiva, acreditada a la luz de la historia clinica de la paciente la
buena evolucion posoperatoria, transcurrido un tiempo en el que aquella no
acude a consulta de revisién, ni a los servicios de Atencidon Primaria o de
Urgencias, y constando en los informes médicos que la preservacion de miomas
de pequeno tamano era una decision adoptada por el equipo médico -por
resultar adecuada- y compartida con la paciente, la posterior practica de una
sonografia transvaginal en la que aparecen aquellos y un liquido que no estaba
presente un mes antes de la segunda intervencidon -dado que no aparece en la
ecografia realizada en el Hospital “X” el dia 29 de junio de 2021-, evidencia la
ausencia de consecuencias danosas que puedan anudarse a la asistencia
prestada en el Hospital "X”, sin que los restantes reproches que se formulan se
sustenten sobre base pericial alguna. En consecuencia, no se aprecia infraccion
alguna de la /ex artis y este Consejo considera que la reclamacion debe ser

desestimada.
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En mérito a lo expuesto, el Consejo Consultivo del Principado de Asturias
dictamina que no procede declarar la responsabilidad patrimonial solicitada y, en

consecuencia, debe desestimarse la reclamacion presentada por ......
V. E., no obstante, resolvera lo que estime mas acertado.
EL SECRETARIO GENERAL,

V.0 B.°
LA PRESIDENTA,

EXCMO. SR. PRESIDENTE DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS.

16


http://www.ccasturias.es/

