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CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

Dictamen Num. 152/2024

VOCALES:

El Pleno del Consejo
Sesma Sanchez, Begona, Consultivo del Principado de Asturias,
Presidenta . 7 ,
Gonzdlez Cachero, Maria Isabel en sesion celebrada el dia 5 de
Iglesias Fernandez, Jesus Enrique septiembre de 2024, por medios
Garcia Garcia, Dorinda o _ _
Baquero Sdnchez, Pablo electronicos, con asistencia de las
Secretario General: seforas y los senores que al margen
Iriondo Colubi, Agustin se expresan, emitié por unanimidad

el siguiente dictamen:

“El Consejo Consultivo del Principado de
Asturias, a solicitud de V. E. de 18 de junio de 2024 -registrada de entrada el dia
24 del mismo mes-, examina el expediente relativo a la reclamacién de
responsabilidad patrimonial del Principado de Asturias formulada por ...... , por los

dafos y perjuicios derivados de una infeccion durante un ingreso hospitalario.

De los antecedentes que obran en el expediente resulta:

1. El dia 15 de septiembre de 2023, el interesado presenta una reclamacion de
responsabilidad patrimonial frente al Servicio de Salud del Principado de Asturias
por los danos y perjuicios derivados de la asistencia sanitaria recibida.

Expone que el dia 4 de junio de 2021, tras haber sufrido una caida de
bicicleta, acudié al Hospital ...... , donde se le diagnosticd una fractura de cuello
humeral izquierdo de la que fue intervenido en ese centro sanitario el dia 11 del
mismo mes, siendo alta hospitalaria el 14 de junio. Ya en su domicilio, el 24 de

junio de 2021, fue derivado desde su centro de salud al Servicio de Urgencias del
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Hospital ...... por “presentar dolor en la zona intervenida, febricula (...) y signos
inflamatorios a nivel de la herida quirdrgica”. Tras la realizacién de las pruebas
oportunas, fue alta hospitalaria el mismo dia con una serie de recomendaciones.

Sefala que el 14 de julio de 2021 ingresa de nuevo en el Hospital ...... “por
una sospecha de infeccidén en la herida quirtrgica en hombro izquierdo”, y que
“tras estudios preoperatorios y valoracién por el Servicio de Anestesia” es
intervenido de nuevo, practicandosele “1*" tiempo de infeccidon de osteosintesis +
emo de placa desbridamiento y toma de muestras + espaciador”. Resefia que a
peticion del Servicio de Traumatologia se realiza “un estudio de las muestras,
dando (...) resultado positivo a las siguientes bacterias (Peptostreptococcus
magnus, Enterococcus faecalis, Finegoldia magna (P. magnus), Staphylococcus
epidermidis)”, y que es alta hospitalaria el 2 de agosto de 2021.

Indica que el 8 de agosto de 2021 vuelve al Servicio de Urgencias del
Hospital ...... por “erupcidn cutanea que se inici6 el dia anterior, y que
inicialmente (...) aparecié en el cuello y después se fue extendiendo a brazos,
piernas y abdomen. Se (...) da alta ese mismo dia con un cambio de tratamiento
antibidtico y medicacion antihistaminica para la urticaria”. Ahade que el dia 10 del
mismo mes acude a dicho Servicio “por nueva reaccion alérgica tras la toma del
nuevo medicamento”, se le da de alta y se le vuelve a cambiar el tratamiento
pautado.

Precisa que el 6 de octubre de 2021 ingresa en el referido centro “para un
nuevo tratamiento quirdrgico, el cual es realizado al dia siguiente, procediendo a
la retirada de espaciador e implantacion de artroplastia invertida de hombro tipo
MUTARS (MBA)”, siendo alta hospitalaria el dia 20 de octubre, iniciando el 30 de
marzo de 2022 “tratamiento rehabilitador” que finaliza el 16 de septiembre de
2022.

Manifiesta que “era empleado de hogar y estaba dado de alta como
auténomo realizando labores de reparto (...), con lo cual para el desarrollo de sus
funciones necesita completa movilidad de dicho brazo y hombro. Sin embargo, la
lesidon le produjo una severa pérdida de movilidad en el brazo izquierdo que le

impide el desarrollo de la vida diaria. A mayor abundamiento (...), sehala que el
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Equipo de Valoracién de Incapacidades propone, en fecha 4 de abril de 2023 al
Instituto Nacional de la Seguridad Social, la calificacion del trabajador como
incapacitado permanente en grado de total, teniendo en cuenta las secuelas
descritas y las tareas realizadas por el titular”.

A la vista de ello, considera que “concurren en el presente caso todos los
elementos que dan lugar al nacimiento de una responsabilidad patrimonial del
Servicio de Salud del Principado de Asturias frente al reclamante en aplicacion de
la doctrina del dafio desproporcionado que ha sufrido como consecuencia de una
infeccion por una o varias bacterias intrahospitalarias, tal como se refleja en el
informe anatomopatoldgico, en el que tras la biopsia realizada a las muestras se
demuestra la presencia de las siguientes bacterias (Peptostreptococcus magnus,
Enterococcus faecalls, Finegoldia magna (P. magnus), Staphylococcus
epidermidis), que Unicamente se podria haber adquirido en el ambito hospitalario
tras la primera intervencion quirdrgica el pasado 11 de junio de 2021". Afade que
“en los casos de infeccidon intrahospitalaria la obligacion de medios que recae
sobre la Administracién sanitaria se traduce en la adopcion de las prevenciones
necesarias para evitarla, con arreglo, por supuesto, al estado de la ciencia en
cada momento. La carga de la prueba de este hecho recae necesariamente sobre
la parte demandada, Unica que dispone de los elementos probatorios para
justificar que la unidad sanitaria donde se produjo el brote infeccioso se hallaba
sometida a los controles y reglas profilacticas ajustadas a los estandares de
seguridad exigibles”.

Aplicando, el baremo establecido para las victimas de los accidentes de
circulacion en las cuantias vigentes en el afio 2021, solicita una indemnizacion de
doscientos veintisiete mil ciento treinta y cinco euros con cincuenta y nueve
céntimos (227.135,59 €).

Acompana diversa documentacidon médica y una copia del “dictamen

propuesta” de incapacidad permanente total del perjudicado.

2. Mediante oficio de 20 de octubre de 2023, la Jefa de la Seccién de Apoyo del

Servicio de Inspeccion de Servicios y Centros Sanitarios comunica al interesado la
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fecha de recepcion de su reclamacion en el referido Servicio, el nombramiento de
instructor del procedimiento, las normas con arreglo a las cuales se tramitara, el
plazo de resolucion y notificacion del mismo y el sentido del silencio

administrativo.

3. Previa solicitud formulada por el Instructor del procedimiento, el 14 de
noviembre de 2023 la Gerente del Area Sanitaria V le remite una copia de la
historia clinica del paciente y el informe elaborado el 13 de noviembre de 2023
por la Jefa del Servicio de Cirugia Ortopédica y Traumatologia del Hospital ......

En este ultimo, tras resumir los “hechos clinicos” del proceso asistencial, se
afirma que “la habilidad de los profesionales implicados en este caso no puede ser
puesta en duda ya que se trata de cirujanos de muy amplia experiencia en el
tratamiento quirdrgico de esta patologia”. Sefiala que “la complicacion sufrida
(infeccion de material de osteosintesis) es y seguira siendo inevitable en un
porcentaje escaso de estos pacientes (incluidos los antecedentes personales de
nuestro paciente que pueden predisponer a la infeccién de implantes) incluso
habiéndose llevado a cabo todos los protocolos de antisepsia y prevencion de la
intervencidn quirurgica, y tiene que ser asumida como inherente al procedimiento
y no a la mala praxis, encontrandose ademas recogida en el consentimiento
informado firmado por el paciente. Ademas, pone de relieve que “la complicacion
fue identificada de forma inmediata, no se retrasd su diagndstico e igualmente
fueron puestas en marcha las medidas adecuadas para su subsanacion”, con “un
buen resultado clinico y funcional dado el caso en el que se suman las posibles
secuelas secundarias a la fractura y a la infeccion del material, no pudiéndose
interpretar la  funcidn previamente descrita (...) como un “dafo

desproporcionado " segun alega (...) el paciente”.

4. Con fecha 4 de abril de 2024, emite informe pericial a instancias de la
compafiia aseguradora de la Administracion una especialista en Cirugia
Ortopédica y Traumatologia. En él se constata que el paciente “sufrid una fractura

compleja de extremidad proximal de humero izquierdo el 4 de junio de 2021 (...).
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Fue intervenido el 9 de junio de 2021, realizandose reduccién abierta y fijacion
interna con placa PHILOS. Tanto la indicacion quirdrgica como la técnica realizada
fueron las mas correctas en su caso (...). Durante el seguimiento posoperatorio
fue diagnosticado de infeccidn del material de osteosintesis. Se trata de una
complicacion posible de la cirugia que figuraba entre los riesgos tipicos en el
consentimiento informado que firmd (...). La aparicién de la infeccion no puede
atribuirse a mala praxis pues se realizd la profilaxis antibidtica perioperatoria de
forma correcta, siguiendo las guias clinicas. Los antecedentes personales del
paciente pudieron favorecer la infeccion (...). La infeccion se tratd correctamente.
El 22 de julio de 2021 se retird la placa, se realizd desbridamiento, toma de
muestras y colocacién de espaciador de cemento con antibidticos (...), iniciandose
antibioticoterapia sistémica. El 7 de octubre de 2021 se retird el espaciador y se
implanté protesis total de hombro (...). La evolucién fue favorable, con resolucién
de la infeccién (cultivos negativos) y consiguiendo un hombro sin dolor y con
movilidad funcional)”. Se concluye que la asistencia prestada al paciente “fue

acorde a la /ex artis”.

5. Mediante oficio notificado al interesado el 25 de abril de 2024, el Instructor del
procedimiento le comunica la apertura del tramite de audiencia por un plazo de
quince dias y le adjunta una copia del expediente.

No consta la comparecencia del interesado en este tramite.

6. Con fecha 5 de junio de 2024, el Instructor del procedimiento formula
propuesta de resolucion en sentido desestimatorio. En ella razona que la infeccion
posquirurgica sufrida por el reclamante “no fue consecuencia de mala praxis”,
sino que “se trata de una complicacién posible de la cirugia de cualquier fractura,
de la cual habia sido advertido cuando firmd el documento de consentimiento
informado. Las comorbilidades previas, VIH (bien controlado y glucemia basal
alterada) pudieron influir en la aparicién de la complicacion. Se pusieron los
medios disponibles para disminuir el riesgo de infeccion mediante la realizacién de

profilaxis antibidtica perioperatoria con Cefazolina 2 g, a pesar de lo cual ocurri6
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la complicacion”. Afiade que “se ha cumplido el estandar de asepsia por parte del
centro hospitalario. Las infecciones nosocomiales existen en todos los centros
hospitalarios y no son erradicables, motivo por el cual constituyen un supuesto de
fuerza mayor, no dando lugar a un derecho a indemnizacion, ni siquiera cuando la
infeccion tiene resultados tan graves como en este caso. En el estado actual de la
ciencia y la técnica el riesgo de infecciones es frecuente en los hospitales, sin que
a menudo sea posible adoptar medidas eficaces para eliminarlo o paliarlo. Los
contagios son inevitables en muchas ocasiones y la infeccién hospitalaria, no
constando mala praxis o actuacién contraria a protocolo o desatencion en las
medidas de profilaxis y prevencién, constituye un riesgo inherente a la propia

asistencia hospitalaria, no (...) un dafio antijuridico”.

7. En este estado de tramitacién, mediante escrito de 18 de junio 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 nim.
RP ... 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.
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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 reclamacidon 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.

TERCERA.- En cuanto al plazo de prescripcion, el articulo 67.1 de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comdn de las
Administraciones Publicas (en adelante LPAC), dispone que “El derecho a
reclamar prescribira al afio 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 empezarda a computarse desde la
curacion o la determinacion del alcance de las secuelas”.

En el supuesto ahora examinado, la reclamacion se presenta con fecha 15
de septiembre de 2023, y si bien los hechos sobre los que se fundamenta se
remontan al 9 de junio de 2021 -fecha en la que fue intervenido en el Servicio de
Cirugia Ortopédica y Traumatologia, objetivandose con posterioridad una
infeccion de origen hospitalario-, consta en el expediente que tras esta primera
operacion hubo de someterse a otras dos -la primera el 22 de julio de 2021 y la
segunda el 7 de octubre de 2021- y a un procedimiento rehabilitador al objeto de
obtener la recuperacion funcional del que seria alta, con secuelas, el dia 16 de
septiembre de 2022. En estas condiciones, basta con atender a esta ultima fecha
-16 de septiembre de 2022- para concluir que ha sido formulada dentro del plazo

de un ano legalmente determinado.

CUARTA.- El procedimiento administrativo aplicable en la tramitacion 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
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previstas en materia de responsabilidad patrimonial en los articulos 65, 67, 81, 91
y 92 de dicha Ley.

En aplicacion 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 resolucion 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.

QUINTA.- El articulo 106.2 de la Constitucidén dispone que “Los particulares, en
los términos establecidos por la ley, tendran derecho a ser indemnizados por toda
lesidn 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 lesidn 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 habrd de ser efectivo,
evaluable econdmicamente e individualizado con relacidon a una persona o grupo
de personas”.

Por otra parte, el articulo 34 de la ley citada dispone en su apartado 1 que
“Soélo 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 produccion de aquéllos, todo


http://www.ccasturias.es/

Fuente: Consejo Consultivo del Principado de Asturias

http://www.ccasturias.es

CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

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 dafo 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 prescripcidon, concurran, al menos, los siguientes requisitos: a) la efectiva
realizacion de una lesion o dafo antijuridico, evaluable econémicamente e
individualizado en relacién con una persona o grupo de personas; b) que la lesién
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 indemnizacion por los dafios y
perjuicios derivados de una infeccion de origen hospitalario que habria adquirido
en el marco de la cirugia practicada, el 11 de junio de 2021 en el Hospital ...... ,
para tratar la fractura compleja de hiUmero que padeci6 al caerse de una bicicleta.

Admitida en el informe emitido por el Servicio afectado “la complicacion
sufrida (infeccion de material de osteosintesis)”, que condujo a practicar dos
nuevas intervenciones y a pautar un procedimiento rehabilitador, queda
acreditada la efectividad de los dafios y perjuicios por los que se reclama. Ahora
bien, debemos reparar en que la mera constatacién de un dafio efectivo,
individualizado y susceptible de evaluacion econdmica surgido en el curso de la
actividad del servicio publico sanitario no implica sin mas la existencia de
responsabilidad patrimonial de la Administracion, debiendo analizarse si el mismo

se encuentra causalmente unido al funcionamiento del servicio sanitario y si ha de
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reputarse antijuridico, en el sentido de que se trate de un dafio que el
perjudicado no tuviera el deber juridico de soportar.

Como ya ha tenido ocasidn de sefalar este Consejo Consultivo (por todos,
Dictamen Num. 182/2019), 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 atencidon 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
obtencion de resultados concretos.

Por tanto, para apreciar que el daho alegado por el reclamante es
juridicamente consecuencia del funcionamiento del servicio publico sanitario hay
que valorar si se respeto 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 profesion 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 organizacién sanitaria en que se desarrolla- para calificar
dicho acto de conforme o no con la técnica normal requerida.

También ha subrayado este Consejo (por todos, Dictamen Num. 81/2019)
que corresponde a quien reclama la prueba de todos los hechos constitutivos de
la obligacion cuya existencia alega, salvo en aquellos casos en que el dafio es
desproporcionado y denota por si mismo un componente de culpabilidad (res jpsa
loguitur o regla de la faute virtuelle). Fuera de esos supuestos, tiene la carga de
acreditar que se ha producido una violacidn de la /ex artis y que esta ha causado

de forma directa e inmediata los dafios y perjuicios cuya indemnizacién reclama.
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En este sentido, y con caracter preliminar, debemos advertir ya en este
momento que, a pesar de que corresponde a quien reclama la prueba de la
existencia de la relacion de causalidad entre el funcionamiento del servicio publico
y el dano alegado, y en particular que se ha producido una violacién de la /ex
artis médica, en el presente caso se constata que el reclamante no ha
desarrollado actividad probatoria alguna al respecto. Y ello no solamente al
momento de formular la reclamacién, sino que tampoco lo ha hecho tras el
tramite de audiencia, en el que ni tan siquiera comparece. Tal forma de proceder,
apreciada en casos similares, supone construir la reclamacién en via
administrativa sobre vagas imputaciones que presumiblemente sélo se
concretaran y trataran de probar mas adelante mediante la interposicién, en su
caso, de un recurso contencioso-administrativo, y resulta reprobable en cuanto
qgue implica hurtar a la Administracion reclamada y también a este Consejo del
analisis contradictorio de los extremos controvertidos, obligando a sefalar
-como hemos observado en la Memoria correspondiente al afio 2019- que
“nuestro pronunciamiento solo puede sustentarse sobre la base de los informes
técnico-médicos que obran en el expediente, todos ellos presentados por la
Administracion y su compafiia aseguradora”.

Fijada esta limitaciéon de principio, se advierte que el interesado, sin
aportar documento pericial médico en el que se concrete infraccion alguna de la
lex artis ad hoc en el curso de la intervencidon quirirgica que le fue realizada el 11
de junio de 2021 para el abordaje de la fractura de humero izquierdo, basa su
pretension de manera exclusiva en el dato cierto -que en ningin momento
cuestiona la Administracion sanitaria- de haber sufrido una infeccidn por
“ Peptostreptococcus magnus Yy Staphylococcus epidermidis” en el curso del
posoperatorio que siguid a la cirugia, lo que provocd la necesidad de someterse a
dos nuevas operaciones -la primera el 22 de julio de 2021 y la segunda el 7 de
octubre de 2021- y a un procedimiento rehabilitador al objeto de obtener la
recuperacion funcional, siendo alta con secuelas el dia 16 de septiembre de 2022.

Planteada en estos términos la reclamacidon, procede abordar a

continuacidon el contenido de la documentaciéon incorporada al expediente por


http://www.ccasturias.es/

Fuente: Consejo Consultivo del Principado de Asturias

http://www.ccasturias.es

CONSEJO ﬁ CONSULTIVO

DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

parte de la Administracion sanitaria y su compafia aseguradora, ya que como
hemos sefialado el reclamante ha prescindido en la fase administrativa de aportar
pericial médica alguna en apoyo de su pretensién indemnizatoria.

Asi, comenzando por el informe emitido por la Jefa del Servicio de Cirugia
Ortopédica y Traumatologia del Hospital ...... , Nos encontramos con que esta
facultativa, tras admitir la complicacion que se produjo, rechaza de manera
rotunda que la misma obedezca a una infraccidon de la /ex artis ad hoc por parte
de los profesionales intervinientes, precisando que su “habilidad (...) no puede ser
puesta en duda ya que se trata de cirujanos de muy amplia experiencia en el
tratamiento quirirgico de esta patologia”. Afade que “la complicacion sufrida
(infeccion de material de osteosintesis) es y seguira siendo inevitable en un
porcentaje escaso de estos pacientes (incluidos los antecedentes personales de
nuestro paciente que pueden predisponer a la infecciébn de implantes) incluso
habiéndose llevado a cabo todos los protocolos de antisepsia y prevencién de la
intervencién quirdrgica, y tiene que ser asumida como inherente al procedimiento
y no a la mala praxis, encontrandose ademas recogida en el consentimiento
informado firmado por el paciente. Ademas, la complicacidon fue identificada de
forma inmediata, no se retrasd su diagnostico e igualmente fueron puestas en
marcha las medidas adecuadas para su subsanacion”, obteniéndose “un buen
resultado clinico y funcional dado el caso en el que se suman las posibles secuelas
secundarias a la fractura y a la infeccion del material, no pudiéndose interpretar la
funcién previamente descrita (...) como un “dafio desproporcionado”, segun
alega (...) el paciente”.

En este sentido, la documentacién obrante en el expediente acredita
efectivamente que con anterioridad a la intervencidon que le fue practicada al
reclamante el dia 11 de junio de 2021 firmd el preceptivo consentimiento
informado previo para el “tratamiento de fracturas, fracturas luxaciones y
luxaciones articulares”, en el que manera expresa se describe como uno de los
“riesgos tipicos” de este tratamiento la posibilidad de que aconteciese una
“infeccion que puede ser superficial o profunda. Dicha complicacion puede incurrir

incluso afnos después de la intervencion”.
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Al respecto, en las consideraciones médicas del informe pericial
incorporado al expediente por la compainia aseguradora de la Administracion
sanitaria, elaborado por una especialista en Cirugia Ortopédica y Traumatologia,
se afirma (folio 68) que “la infeccion de los implantes ortopédicos (protesis
articulares y dispositivos de osteosintesis interna) es el tipo de infeccion
osteoarticular mas frecuente”, indicando mas adelante que se infectan
aproximadamente el "2 % - 16 % de las osteosintesis en las fracturas cerradas”,
mientras que “en las fracturas abiertas el riesgo es mucho mas elevado,
alcanzando del 20 % al 40 % en las fracturas abiertas de grado III de Gustilo”.
Desde otro punto de vista recoge, con respaldo en la historia clinica obrante en el
expediente, la realizacion de profilaxis antibidtica previa en la intervencion a la
que fue sometido, al senalar (folio 71) que, “tal y como consta en los informes de
quirdéfano, se administrdé Cefazolina 2 g preoperatoriamente, lo cual fue correcto.
Estaba indicado realizar profilaxis antibidtica dado que iba a utilizarse un implante
(placa PHILOS). El antibiético empleado, una cefalosporina de 1.2 generacion, es
el antibidtico de eleccion en estos casos”.

Pues bien, en estas circunstancias entendemos que no cabe acudir a la
doctrina del “dano desproporcionado” -como interesadamente pretende hacer el
perjudicado sin apoyo médico-pericial de ningun tipo-, toda vez que, como
manifestamos en el Dictamen NUm. 143/2020, “es evidente que la doctrina del
dafio desproporcionado, con la que se altera la carga de la prueba ante la
dimensién de las lesiones causadas, esta llamada a operar ante resultados lesivos
inexplicables o impropios del acto médico al que se somete el paciente, pero no
ante la materializacion de los riesgos descritos, conocidos y especificos del
tratamiento dispensado. Al respecto, el Tribunal Supremo ha sefialado que el
dafo desproporcionado tiene lugar en "los casos en que el acto médico produce
un resultado anormal e inusualmente grave y desproporcionado en relacion con
los riesgos que comporta la intervencidon’, en conexidon con "los padecimientos
que se trata de atender” (Sentencia de 10 de julio de 2012
-ECLI:ES:TS:2012:5508-, Sala de lo Contencioso-Administrativo, Seccion 4.2).
Como se declara en la Sentencia de 6 de abril de 2015 -ECLI:ES:TS:2015:1788-
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(Sala de lo Contencioso-Administrativo, Seccién 4.2), la doctrina del dafio
desproporcionado o resultado clamoroso” se aplica cuando tal resultado lesivo
causado no se produce normalmente, o no guarda relacion o proporcidon con la
entidad de la intervencidn y no era previsible, es inesperado e inexplicado por la
demandada, pero es inasumible -por su desproporcion- ante lo esperable de la
intervencion. Esto integra su antijuridicidad, cerrandose el paso a la posibilidad de
pretextar un caso fortuito, excluyente de la responsabilidad por el dafio causado.
De esta manera no hay dafo desproporcionado, por ejemplo, si el resultado lesivo
es un riesgo inherente a la intervencion, pero ha habido una erronea ejecucion”.

Aplicado lo anterior al caso que nos ocupa, resulta evidente que la
infeccion asociada a la implantacién de material de osteosintesis desarrollada tras
la intervencidn que se realiza al reclamante el 11 de junio de 2021 no pasa de ser
la indeseable concrecion de uno de los riesgos tipicos descritos en el
consentimiento informado previamente suscrito, de forma tal que el dafo
objetivado en estas condiciones no puede reputarse de antijuridico, por lo que la
reclamacion no puede prosperar con base en la pretendida aplicacion de la
doctrina del dano desproporcionado.

No puede obviarse, ademas, que el paciente fue intervenido de “una
fractura compleja de extremidad proximal de hdmero izquierdo” mediante una
cirugia de “reduccién abierta y fijacion interna con placa PHILOS”, cuya idoneidad
no ha sido cuestionada en ningdn momento por el reclamante y que fue
precedida de la correspondiente profilaxis antibidtica de conformidad con las
guias clinicas. Asimismo, consta en el expediente que durante el seguimiento
posoperatorio se le diagnosticd tempranamente la infeccion, recibiendo inmediato
tratamiento antibidtico en el contexto de una pronta intervencion para retirar la
placa, el desbridamiento y la colocacion de un espaciador de cemento antes de la
implantacion definitiva de una protesis total de hombro que ha evolucionado
favorablemente con resolucidon de la infeccidon. En definitiva, de la documentacion
obrante en el expediente no se aprecia ni acredita infraccion de la /ex artis que

sustente la reclamacion presentada, por lo que 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 reclamacién presentada por ......
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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