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CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

Dictamen Num. 93/2024

VOCALES:

El Pleno  del Consejo
Sesma Sdnchez, Begoria, Consultivo  del  Principado de
Presidenta . ./ ,
Gonzdlez Cachero, Maria Isabel Asturias, en sesion celebrada el dia
Iglesias Fernandez, Jesus Enrique 16 de mayo de 2024, por medios
Garcia Garcia, Dorinda o _ _
Baquero Sdnchez, Pablo electronicos, con asistencia de las
Secretario General: seforas y los sefores 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 18 de marzo de 2024 -registrada de entrada el
dia 25 de ese mismo mes-, examina el expediente relativo a la reclamacion de
responsabilidad patrimonial del Principado de Asturias formulada por ...... , por los
dafos y perjuicios derivados del deficiente y tardio abordaje de una fractura de

escafoides.

De los antecedentes que obran en el expediente resulta:

1. Con fecha 22 de febrero de 2023, el interesado presenta en el registro del
Servicio de Salud del Principado de Asturias una reclamacion de responsabilidad
patrimonial por los dafios y perjuicios que atribuye a una demora en el
diagnostico y abordaje quirdrgico de una fractura de escafoides.

Expone que el dia 1 de abril de 2019 acude al Hospital ...... al sufrir una
“caida por escaleras con posterior trauma en flexion dorsal de mufieca (...). A la

exploracion (...) presentaba edema en dorso de la mano con dolor, no alteracién
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de arcos de movimiento de los dedos y de la mufeca conservados. Tras las
correspondientes pruebas (...) es diagnosticado de traumatismo en mano
derecha, pautandole como tratamiento inmovilizacién con férula”. Sefala que el
15 de ese mismo mes vuelve al hospital, apreciandosele “sospecha de (fractura)
de escafoides”, por lo que se le recomienda “mantener inmovilizacién y se
solicita (...) revision” en Cirugia Ortopédica y Traumatologia.

Refiere que en el tac de carpo derecho realizado en febrero de 2020 se
diagnostica “fractura del tercio medio de escafoides”, y que ingresa el 18 de
enero de 2021 en el Servicio de Traumatologia “para intervencién quirdrgica
programada”. Precisa que el 21 de febrero de 2022 se somete a cirugia
“nuevamente (...) por probable protrusion de tornillo, siendo el diagndstico
intolerancia a material de osteosintesis”.

Considera “evidente que la demora en el diagndstico y (...) en las diversas
intervenciones quirdrgicas (...) mal ejecutadas ha supuesto una clara pérdida de
oportunidad que aminora la posibilidad de recuperaciéon, ensombreciendo el
prondstico y estableciendo la existencia del estado secular que presenta en la
actualidad”.

Fija el guantum indemnizatorio en cincuenta mil euros (50.000 €).

Solicita informacion sobre el seguro de responsabilidad civil contratado
por el Servicio de Salud del Principado de Asturias.

Adjunta copia, entre otra, de la siguiente documentacién: a) Informe del
Servicio de Urgencias del Hospital ...... de 1 de abril de 2019, en el que consta
que acude por traumatismo en mano derecha sufrido horas antes al caer por
unas escaleras y que se practica radiografia en la que “no se aprecian claros
signos de patologia 6sea aguda”, a pesar de lo cual y debido al dolor que sufre
se decide inmovilizacion con férula antebraquiopalmar durante “7-10 dias”,
control radioldgico en su centro de salud y valoracion por su médico de Atencion
Primaria. b) Informe del Servicio de Urgencias de 15 de abril de 2019, que
refiere como motivo de consulta “revisidon fractura” y recomienda “mantener
inmovilizacién”, con solicitud “de revision” en Cirugia Ortopédica vy
Traumatologia, estableciéndose el diagndstico de “sospecha de (fractura) de
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escafoides”. c) Informe de alta del Servicio de Traumatologia de 18 de enero de
2021, de intervencién programada en el que se explicita que tras caida en abril
de 2019 y “la persistencia del dolor pese al tratamiento rehabilitador se repiten
estudios de imagen, siendo diagnosticado de pseudoartrosis de escafoides
carpiano derecho”. Se refleja el resultado de la RM mufeca derecha (octubre
2019) -"hallazgos compatibles con pseudoartrosis de escafoides”- y del tac carpo
derecho (febrero 2020) -“fractura del tercio medio del escafoides, sin
consolidacién  (pseudoartrosis)”-. d) Informe de alta del Servicio de
Traumatologia de 21 de febrero de 2022, relativo a una cirugia programada, en
el que se indica que se trata de un “paciente intervenido por fractura de
escafoides en enero 2021 que refiere persistencia de molestias en grados
extremos de movilizacion y a la presion”, revelando la radiografia “fractura
aparentemente consolidada, con probable protrusion del tornillo”, y
estableciéndose como diagndstico principal ‘“intolerancia a material de

osteosintesis”.

2. Mediante oficio de 24 de marzo de 2023, la Jefa de la Seccidon de Apoyo del
Servicio de Inspeccion de Servicios y Centros Sanitarios comunica al interesado
la fecha de recepcion de su reclamacion en el referido Servicio, las normas con
arreglo a las cuales se tramitara el procedimiento, el plazo de resolucion y
notificacion del mismo y el sentido del silencio administrativo.

Igualmente, y en respuesta a la peticién formulada, se le facilita un

“enlace a la pdliza de seguro”.

3. Tras sucesivos requerimientos formulados por el Inspector de Servicios y
Centros Sanitarios designado al efecto, el 12 de junio de 2023 el Area de
Reclamaciones y Asuntos Juridicos de la Gerencia del Area Sanitaria IV le remite
una copia de la historia clinica del paciente y los informes solicitados.

El Director de la Unidad de Gestion Clinica de Urgencias del Hospital ......
refiere que el paciente “acudio por primera vez a nuestro Servicio el 1 de abril de

2019” tras una caida. Fue “valorado y se realizaron estudios de radiologia simple
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de la mufieca afectada sin objetivarse imagenes claras de fractura dsea. Ante las
discrepancias entre la clinica que presentaba y los hallazgos radioldgicos se
decidié inmovilizar el antebrazo afectado, recomendando un nuevo estudio
radioldgico en el plazo de 10 dias. Dicho estudio se realizd una semana después,
el 8 de abril, siendo informado como " persistencia de sospecha de fractura de
escafoides recomendando la realizacion de una tomografia computarizada (...) ".
Una semana después, el 15 de abril, acudié de nuevo (...) realizandose un tac de
la mufieca afecta que fue informado como "no se identifican lineas de fractura”.
A pesar del resultado de la prueba de imagen se solicitd valoracion ambulatoria
por Traumatologia y se le recomendd mantener la inmovilizacién./ Desde la
perspectiva de la medicina de urgencias el manejo que se ha hecho del cuadro
clinico que presentaba (...) ha sido correcto”.

El informe del Servicio de Traumatologia y Cirugia Ortopédica refleja que
el 15 de abril de 2019 “se realiza tac para valorar integridad 0sea, que descarta
la existencia de lineas fracturarias a nivel de escafoides, por lo que se retira la
inmovilizacién, se explican ejercicios y se remite a Rehabilitacion. La evolucién
(...) es torpida, por lo que se solicita RM que se informa como hallazgos
compatibles con pseudoartrosis de escafoides que conserva cierta viabilidad de
su fragmento proximal, sin colapso, siendo remitido nuevamente a (...)
Traumatologia. En nuevo tac realizado el 20-02-2020 se confirma la existencia
de pseudoartrosis, por lo que se decide intervencion quirurgica. Es intervenido el
19-01-2021 realizandose una limpieza de foco quirlrgico y fijacién con un tornillo
(...) e inmovilizacion con férula de yeso durante un mes. Es remitido a
Rehabilitacién, estando a tratamiento hasta el alta el 4-06-2021, que el paciente
simultanea con fisioterapia privada./ El 23-09-2021 se incluye nuevamente en
lista de espera quirlrgica para extraccion de tornillo por molestias atribuibles al
mismo, siendo intervenido el 22-02-2022./ Tras un nuevo ciclo de rehabilitacion,
es alta por dicho Servicio el 8-07-2022". Afade que el 2 de marzo de 2023 el
paciente acude a consulta de Traumatologia, siendo derivado a Cirugia Plastica
para valoracién de cicatriz hipertréfica dolorosa, por la que esta pendiente de
intervencion quirdrgica por dicho Servicio”.

4


http://www.ccasturias.es/

Fuente: Consejo Consultivo del Principado de Asturias

http://www.ccasturias.es

CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

Figuran entre la documentacion remitida, asimismo, los informes de
resultados de las pruebas de imagen del Servicio de Radiodiagndstico de 8 de
abril de 2019, en el que se refleja que “persiste la sospecha de una eventual
fractura de escafoides por lo que se recomienda la realizacién de un tac de
carpo. Se realiza solicitud y se gestiona cita”; de 15 de abril de 2019, en el que
consta que “no se identifican lineas de fractura”; de 23 de octubre de 2019, en
el que se aprecian “hallazgos compatibles con pseudoartrosis de escafoides que
conserva cierta viabilidad de su fragmento proximal, sin colapso”, y de 20 de
febrero de 2020, que establece el diagndstico de “fractura del escafoides con

pseudoartrosis”.

4. A continuacién obra incorporado al expediente el informe pericial librado a
instancias de la compafia aseguradora de la Administracion por dos
especialistas, uno en Cirugia Ortopédica y Traumatologia y otro en Cirugia
General y del Aparato Digestivo.

En él, tras exponer el curso clinico del paciente y su evolucion, asi como
una serie de consideraciones médicas relativas a su dolencia, se concluye que la
asistencia prestada en cada momento era la exigida a tenor de las

circunstancias, y se niega la existencia de mala praxis.

5. Mediante oficio notificado al interesado el 29 de noviembre de 2023, el
Instructor del procedimiento le comunica la apertura del tramite de audiencia por
un plazo de quince dias.

No consta en el expediente que se hayan presentado alegaciones.

6. Con fecha 22 de enero de 2024, el Instructor del procedimiento formula
propuesta de resolucidén en sentido desestimatorio. Considera que la actuacién
del personal sanitario ante los sintomas del paciente, sugestivos de una fractura
de escafoides que las sucesivas pruebas no revelaban, fue correcta, aclarando
que el tratamiento de la pseudoartrosis de escafoides es quirdrgico y no es

urgente, negando cualquier demora en el tratamiento o en el diagndstico. Tras
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puntualizar que “no es cierto” que se diagnosticase fractura de escafoides en
febrero de 2020, subraya que se trata de un caso de fractura oculta, ante cuya

sospecha se hizo uso de todos los medios diagndsticos disponibles.

7. En este estado de tramitacion, mediante escrito de 18 de marzo de 2024,
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
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
el interesado activamente legitimado 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 del

servicio publico sanitario.
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TERCERA.- En cuanto al plazo de prescripcion, el articulo 67.1 de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo ComuUn de las
Administraciones Publicas (en adelante LPAC), dispone que “El derecho a
reclamar prescribira al afo de producido el hecho o el acto que motive la
indemnizacion o se manifieste su efecto lesivo. En caso de dafios de caracter
fisico o psiquico a las personas, el plazo empezard a computarse desde la
curacion o la determinacién del alcance de las secuelas”.

En el supuesto ahora examinado, la reclamacion se presenta con fecha 22
de febrero de 2023 y, aunque tiene su origen en la asistencia sanitaria prestada
el 1 de abril de 2019, consta en el expediente que el interesado hubo de
someterse a dos intervenciones quirdrgicas y que el dia 2 de marzo de 2023 fue
derivado al Servicio de Cirugia Plastica para “valoracion de cicatriz hipertrofica
dolorosa”, estando “pendiente de intervencion quirirgica por dicho Servicio”, por
lo que es claro que ha sido formulada dentro del plazo de un afio legalmente

determinado.

CUARTA.- El procedimiento administrativo aplicable en la tramitacién de la
reclamacion se rige por las disposiciones sobre el procedimiento administrativo
comun recogidas 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.

En aplicaciéon de la normativa citada, se han cumplido los tramites
fundamentales de incorporacion de informe del servicio afectado, audiencia con
vista del expediente y propuesta de resolucion.

Sin embargo, se aprecia que a la fecha de entrada de la solicitud de
dictamen en este Consejo Consultivo se habia rebasado ya el plazo de seis
meses para adoptar y notificar la resolucidon expresa, establecido en el articulo
91.3 de la LPAC. No obstante, ello no impide que esta se adopte, de acuerdo con

lo dispuesto en los articulos 21.1 y 24.3, letra b), de la referida Ley.
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QUINTA.- El articulo 106.2 de la Constitucion 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 lesidbn 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 lesion 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”.

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
dafios 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 econémicas 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 dafio 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
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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 el interesado reclama una indemnizacién
por los dafos y perjuicios sufridos como consecuencia del inadecuado abordaje
de una fractura de escafoides sufrida tras una caida, entendiendo que se ha
producido una demora en el diagnostico y en la realizacién de las ulteriores
intervenciones quirlrgicas, que considera mal practicadas.

Queda acreditada en el expediente la evolucion del paciente, quien acude
por un traumatismo en la mufieca al Servicio de Urgencias del Hospital ...... el 1
de abril de 2019, recibiendo un tratamiento conservador mediante inmovilizacion
y requiriendo ulteriores intervenciones quirtrgicas los dias 19 de enero de 2021
y 22 de febrero de 2022.

Ahora bien, la mera constatacion de un dafo efectivo, individualizado y
susceptible de evaluacidon econdmica, 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 aquel se encuentra
causalmente unido al funcionamiento del servicio publico y que es antijuridico.

Como ya ha tenido ocasidon de sefialar este Consejo Consultivo, el servicio
publico sanitario debe siempre procurar la curacion del paciente, lo que
constituye basicamente una obligacion de medios y no una obligacion de
resultado, por lo que no puede imputarse, sin mas, a la Administracion sanitaria
cualquier dafio que eventualmente pueda sufrir 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
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lex artis, que nada tiene que ver con la garantia de obtencion de resultados
favorables en relacidn con la salud del paciente.

Este criterio opera no sélo en la fase de tratamiento, sino también en la
de diagndstico, por lo que la declaracion de responsabilidad se une, en su caso,
a la no adopcidn de todos los medios y medidas necesarios y disponibles para
llegar al diagndstico adecuado en la valoracion de los sintomas manifestados. El
criterio a seguir en este proceso es el de diligencia, que se traduce en la
suficiencia de las pruebas y los medios empleados, sin que un defectuoso
diagnostico ni un error médico sean por si mismos causa de responsabilidad
cuando se prueba que se emplearon los medios pertinentes.

Por tanto, para apreciar que el dafio alegado por el reclamante es
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 correccién 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 profesién 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, de
sus familiares, o de la organizacion sanitaria en que se desarrolla- para calificar
dicho acto de conforme o no con la técnica normal requerida.

También ha sefalado este Consejo que corresponde a quien reclama la
prueba de todos los hechos constitutivos de la obligacién cuya existencia alega,
recayendo sobre el interesado la carga de acreditar que se ha producido una
violacion de la /ex artis médica y que esta ha causado de forma directa e
inmediata los dafios y perjuicios cuya indemnizacién reclama.

En este sentido, y con caracter preliminar, debemos advertir ya en este
momento que -a pesar de que incumbe a quien reclama la carga de probar la
existencia de la relacidn de causalidad entre el funcionamiento del servicio
publico y el dafio alegado, y en particular que se ha producido una violacién de

la /ex artis médica- el reclamante no ha presentado pericial alguna que sustente
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sus pretensiones, que basa en su personal interpretacién de los informes
médicos que adjunta y, en Ultima instancia, en la desfavorable evoluciéon de su
lesion.

Para analizar la invocada mala praxis y la posible existencia de una
pérdida de oportunidad por una demora tanto diagndstica como en acudir a la
opcion quirdrgica, asi como si las intervenciones fueron “mal ejecutadas”,
debemos examinar la asistencia sanitaria prestada con base en los informes
médicos obrantes en el expediente.

Sobre los hechos acaecidos no existen discrepancias (o resultan
irrelevantes, como se vera), mas alla de que la escueta reclamacién presentada
no recoge todas las ocasiones en que el paciente fue atendido y se limita a
referirse a la primera visita a Urgencias en 2019, a la revision de dos semanas
después -momento en el que se hace expresa mencion a la sospecha de fractura
de escafoides-, a que en el tac de carpo derecho de febrero 2020 se le
diagnostica “fractura del tercio medio del escafoides” y a poner de manifiesto
que “no es hasta el 18 de enero de 2021” cuando ingresa para intervencion
quirdrgica, haciendo referencia también a la segunda operacion, realizada en
febrero de 2022. Por su parte, la propuesta de resolucién niega que en febrero
de 2020 se le haya diagnosticado dicha fractura. Sin embargo, tras la lectura de
la reclamacion se deduce que en ella simplemente se esta reproduciendo lo que
figura en el informe de alta del Servicio de Traumatologia en relacién con el
ingreso programado para la primera intervencién quirdrgica, donde se refleja en
el resumen de pruebas complementarias, ademas de las previas, el tac de carpo
derecho (febrero 2020), donde se aprecia “fractura del tercio medio del
escafoides, sin consolidacion (pseudoartrosis)”. Y ello con la aparente finalidad
de defender que concurre una demora en el tratamiento, pues se enlaza con el
hecho de haber sido intervenido quirdrgicamente once meses después.

Asi pues, el interesado acude el dia 1 de abril de 2019 al Servicio de
Urgencias por un traumatismo en la mufieca tras una caida. Tanto la mecanica
del traumatismo (caida en la que se apoya una mano) como los sintomas que

presenta el paciente (edema en el dorso de la mano, tumefaccidn, dolor a la
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palpacion en tabaquera anatdmica y dolor ante movilizacion del dedo pulgar) son
sugestivos de una posible fractura, por lo que se realiza una prueba de imagen
que no la revela. Se diagnostica traumatismo y se decide inmovilizar mediante
uso de férula, indicando control radioldgico en unos diez dias en el centro de
salud.

Debe sefalarse que el hecho de que en el diagndstico solamente se haga
constar traumatismo -confirmado- y no la dolencia que se sospecha (no
confirmada con el resultado de la prueba realizada, que era la idénea) no evita
un tratamiento adecuado por falta o error de diagnostico, que no se produce. Al
contrario, el tratamiento conservador era el indicado para la efectiva fractura de
escafoides que el reclamante padecia, tal y como sospechaba el personal que le
atendié, acordando ademas la realizacion de otra prueba radioldgica dias
después para determinar si existe o no fractura.

El estudio de control se llevd a cabo el 8 de abril y arrojo un resultado
negativo, sin que ello determinara el abandono de la linea de actuacion, pues en
el informe se deja constancia de que “persiste la sospecha de una eventual
fractura de escafoides por lo que se recomienda la realizacién de un tac de
carpo./ Se realiza solicitud y se gestiona cita”, efectuandose dicha prueba el 15
de abiril sin apreciarse lineas de fractura.

Es decir, en 14 dias se practican tres pruebas de imagen, ademas de las
correspondientes exploraciones, sin que ninguna permita corroborar el
diagndstico de fractura, a pesar de lo cual esta fue tratada adecuadamente.

El 23 de abril de 2019 se decide retirar la inmovilizacion que se mantenia
desde la primera asistencia, se indica el inicio de ejercicios para favorecer la
movilidad y se sefala revision tres semanas después. Actuacién que a la vista del
resultado del tac la pericial aportada por la compaiiia asegurada considera
adecuada, razonando al efecto que “tras llevar mas de 3 semanas inmovilizado y
habiéndose descartado fractura con un tac el tratamiento correcto era retirar la
inmovilizacién y comenzar con ejercicios para evitar la rigidez de la mufeca”.

Posteriormente, el interesado es atendido el 14 de mayo de 2019, cuando

se solicita tratamiento rehabilitador y se le realiza un nuevo tac en el que se
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descartan lesiones, y el 23 de octubre del mismo afo, en que se le efectda una
resonancia magnética que muestra hallazgos compatibles con pseudoartrosis de
escafoides. La pseudoartrosis no se genera por una deficiente atencidon o por un
inadecuado tratamiento, revela una fractura no consolidada a pesar de que el
tratamiento conservador era el idéneo en el momento de producirse, y evidencia
que la consolidacién no sera espontanea y que requerira intervencion quirdrgica.
Si bien esta operacion, como sefiala el informe pericial emitido a instancias de la
compafiila aseguradora de la Administracién, “no precisa tratamiento de
urgencia, puesto que no se trata de una fractura aguda”, tampoco cabe
reprochar infraccion de la /ex artis al servicio publico sanitario por el tiempo de
espera entre la confirmacion del diagndstico de pseudoartrosis y la cirugia que
finalmente aborda la dolencia con éxito.

Igualmente, debe aclararse que la colocacién de material de osteosintesis
ante la falta de consolidacion del hueso con inmovilizacion es adecuada. Se
realiza el dia 19 de enero de 2021 sin que conste en el expediente ningln dato
que permita afirmar que fue “mal ejecutada”. De nuevo, el reclamante alcanza
conclusiones que soélo se fundamentan en el hecho de que el resultado no es el
deseable, sin achacar a la caida que sufrid el estado de su mano, asumiendo que
deberia haber sido otro el proceso curativo pero sin explicar el motivo o la causa.
La documentacién médica obrante en el expediente permite afirmar que esta
primera intervencidon quirirgica logra su objetivo, que es la consolidacion.
Asimismo, explicita que tras la consolidacion la retirada del material de
osteosintesis, prescindible, es frecuente y estaba en este caso indicada, dado
que producia molestias al interesado (intolerancia al material de osteosintesis).
Programada la intervencion, se practica sin que exista dato alguno sugestivo de
mala praxis.

En definitiva, nos encontramos con un supuesto en el que se pretende
anudar, sin soporte pericial ni argumento alguno, a la falta de la esperada y
rapida curacion de una fractura causada por una caida la responsabilidad de la
Administracidn, sin que quepa admitir tal conclusidon. Queda acreditado en el

expediente el despliegue y empleo de medios diagnosticos y de tratamiento,
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todos ellos adecuados a la sintomatologia y necesidades que presentaba el
paciente en cada momento del proceso asistencial, lo que evidencia una

actuacion acorde a la /ex artis, por lo que la reclamacion debe ser desestimada.

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 #reclamante#.”
V. E., no obstante, resolvera lo que estime mas acertado.

EL SECRETARIO GENERAL,

V.0 B.0
LA PRESIDENTA,

EXCMO. SR. PRESIDENTE DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS.
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