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Vigo, a vinte e un de xaneiro de dous mil dezanove.

A Seccidén 52 desta Audiencia Provincial, na causa instruida co
numero de rolo de apelacidédn RP 665/17 por esta Audiencia
Provincial, dita a presente sentenza resolvendo O0s recursos
interpostos contra a sentenza ditada polo Xulgado do penal n°

3 de Vigo no Procedemento Abreviado 168/2016.



Foron interpostos recursos de apelacidédn pola procuradora Paula
LLorden Fernandez-Cervera en nome e representacidédn da entidade
Clinica El1 Castro SA coa asistencia letrada de Ofelia de
Lorenzo Aparici; pola procuradora Gloria Quintas Rodriguez en
nome e representacién da entidade MAPFRE Espafla coa asistencia
letrada de Miguel Angel Juaranz Saavedra; e pola procuradora
Paula Lima Casas en nome e representacién de Pedro N
B co: asistencia letrada de Manuel Carpintero Alvarez.

Foron parte na tramitacidén, ademais dos indicados recorrentes,

a procuradora Maria Jesus Nogueira Fos en nome e

representacién de SN NN HEEN BEEN BEEE RS
EEEEN - BN BN BN co: asistencia letrada de

Alfonso Iglesias Fernédndez, e o Ministerio Fiscal ao abeiro
das previsidéns legais.

Actuou como relator o maxistrado don Xerman Varela Castején.

ANTECEDENTES DE FEITO

Primeiro.- Tras o acto do xuizo oral, no procedemento de
referencia ditouse unha sentenza con data do 16 de marzo de

2017, cuxa parte dispositiva é do teor literal seguinte:

"Que DEBO CONDENAR Y CONDENO a D. PEDRO pSSSEEEE B A cCO©
autor de un delito de lesiones por imprudencia grave con
pérdida de miembro principal vy grave deformidad de 1los
articulos 152.1.2° y 152.3 del Cédigo Penal, en relacidén con
el articulo 149 del Cbébdigo penal, sin la concurrencia de
circunstancias modificativas de la responsabilidad criminal, a
la pena de 2 afios de prisidén e inhabilitacidédn especial para el
derecho de sufragio pasivo durante el tiempo de la condena, e
inhabilitacién especial para el ejercicio de 1la profesién
médica por un periodo de 4 afios.

En concepto de responsabilidad civil el acusado indemnizara a
D°. NI < las siguientes cantidades

- Dias de baja 14.964 euros.

- secuelas 176.954,63 euros.

- perjuicio estético 111.149,10 euros.
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- intervencidén quirurgica 1.100 euros.

- dafio moral complementario a la secuela 96.000 euros.

- perjuicio moral por pérdida de calidad de wvida 100.000
euros.

- capitalizacidén de las prdédtesis:

- prétesis 1.168.642 euros.

- protesis deportiva 485.875 euros.

TOTAL: 2.154.684,73 EUROS.

Asimismo indemnizara a D°. S B B <" los gastos

previsibles de asistencia sanitaria, y en el ©perjuicio
patrimonial por incremento de costes de movilidad, en las
cantidades que se determinen en ejecucidn de sentencia.

Dichas cantidades devengaradn el interés ©previsto en el
articulo 576 LEC.

De estas cantidades responderan de forma directa, conjunta vy
solidariamente con el acusado, la entidad Agrupacidén Mutual de
Empresas (AMA) y la entidad Mapfre Seguros de empresas
Comparfiia de Seguros y Reaseguros S.A hasta el limite de sus
respectivas podlizas vy, subsidiariamente el Centro Médico E1
Castro Vigo S.A, teniendo en cuenta que en el caso de las
aseguradoras el interés aplicable serd el del articulo 20 de
la Ley de Contrato de Seguros.

Se impone al condenado el pago de las costas procesales,
incluidas las de la acusacidédn particular.”

E que proclamaba como feitos probados os seguintes:

"UNICO. El acusado D. PEDRO il HEEEEEEE BN 1avor de

edad, sin antecedentes penales vy médico traumatdlogo de
profesidén, entre los dias 26 de febrero y 2 de marzo de 2015
ejercia como doctor en esa especialidad en el Centro Médico El
Castro- Hospital Perpetuo Socorro de Vigo, del que era titular
la entidad Centro Médico E1l Castro de Vigo S.A, en virtud de
contrato de trabajo indefinido firmado en Vigo el dia 16 de
enero de 2012.

Sobre las 22:32 horas del dia 26 de febrero de 2015 ingresd en
dicho centro D°. I B B 1ocida el dia 15 de
junio de 1998 y que contaba entonces con 16 afios de edad;
gquien durante un entrenamiento deportivo qgque efectuaba sobre
las 20:55 horas en el Club Flic Flac de Vigo, sufridé un
accidente mientras realizaba ejercicios en la cama eléstica,
produciéndose una hiperextensiédn forzada de rodilla de su
pierna derecha. La lesionada fue trasladada, inicialmente, en
una ambulancia del 061 al Hospital Fatima de la ciudad de Vigo
donde, 1luego de serle practicada una exploracién fisica vy



pruebas complementarias radioldgicas, fue diagnosticada de un
traumatismo en la rodilla derecha con imagen de arrancamiento
del peroné derecho, y derivada al Centro Médico E1l Castro.

Una vez alli, fue examinada por el médico de guardia Dr.
I B B Ccuicen, tras apreciar la existencia de
una lesidén de rodilla derecha, con subluxacidén posterior,
fractura del peroné proximal con arrancamiento y
desplazamiento y posible fractura del platillo tibial interno,
y de prescribir reposo en la cama, pierna en alto con férula y
analgésicos, le comunicéd telefdédnicamente al Dr. Pedro R
B B <! ingreso de la paciente a su cargo el cual,
informado de estos extremos, no considerdé oportuno visitarla
hasta las 11 horas del dia 27 de febrero de 2015.

El acusado, en el periodo comprendido entre la noche del dia
27 de febrero de 2015 y la mafiana del dia 1 de marzo de 2015,
durante el cual la paciente estaba a su cargo, omitid, en
términos incompatibles con la exigible "lex artis", la
realizacidén de pruebas diagndésticas complementarias, tales
como un eco-doppler o una arteriografia/Angio TAC, que
resultaban aptas para descartar la existencia de lesiones
vasculares en la arteria poplitea o que permitiesen su
diagnéstico y tratamiento en tiempo iddéneo, a pesar de que los
traumatismos de alta energia en las rodillas llevan asociados,
en un gran numero de ocasiones, de forma concomitante a otras
lesiones multiligamentosas o neuroldgicas, lesiones vasculares
en la poplitea. Como consecuencia de esta conducta, no
adecuada a la buena practica médica, y de la consiguiente
falta de utilizacién de las pruebas diagnésticas precisas vy
del retraso asociado en el diagnéstico de la lesidn traumatica
en la capa intima de 1la arteria poplitea, que origindé una
trombosis arterial y que evoluciond en una isquemia
irreversible, fue finalmente precisa la amputacidn
supracondilea.- por encima de la rodilla.- de la pierna de la
paciente G -

Tales pruebas diagndésticas no se efectuaron por el acusado el
dia 27 de febrero de 2015 a pesar de que, en la primera noche
y madrugada en el centro hospitalario, il EE TS
se quejdé de dolor intenso durante la noche y la madrugada.-
circunstancia que fue comunicada en una segunda conversaciodn
telefdénica al acusado por el médico de guardia, en la que se
daba cuenta de su situacidén clinica.-, y aun cuando en 1los
informes de enfermeria se hacian constar datos clinicos tales
como "edema(...), "escaso pulso pedio"(...), a las 04:00 horas
refiere dolor muy intenso (...), "muy dolorida al finalizar el
turno MID pulsos poco perceptibles, hipotérmica, sensibilidad
negativa (...)", y pese a que el propio facultativo aprecid en
su exploracidén, realizada a las 11:00 horas, la existencia de
importante dolor, con hematoma y edema en la rodilla y la
pierna, con paresia distal completa y pulso pedio debilitado.
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El acusado solicitd la préactica de una RMN que se efectla por
duplicado.- con vy sin contraste.- después de la cual,
diagnosticado un sindrome compartimental, se indicdé por el
acusado cirugia urgente para esa misma tarde a las 19:30
horas, en la que se le efectud a la paciente una fasciotomia
longitudinal y drenaije del hematoma, artrocentesis e
infiltracidén, dejando la herida abierta con apdsitos vy
colocacién de una nueva férula.

Subida la ©paciente nuevamente a planta, el ©personal de
enfermeria constatdé esa noche '"poca sensibilidad, lento
llenado capilar, (...) a ultima hora del turno refiere dolor
que cede minimamente con analgesia pautada, valores de
pulsioximetro en extremidad afectada: 88% y FC 30-40", por lo
que se decididé llamar al médico de guardia y, por indicacidn
de este, se avisd nuevamente al acusado de la situacidn
clinica, el cual comunicdé que pasaria a valorarla por la
manana.

Las referidas pruebas complementarias tampoco se efectuaron el
sadbado dia 28 de febrero de 2015 cuando el curso evolutivo de
la paciente, tras la cirugia, sigue siendo térpido vy
evidenciaba una precaria situacidén vascular, toda vez que el
propio acusado constatd esa mafiana que la circulacidn seguia
siendo precaria, que tenia algo de sensibilidad solo en el 5°
dedo pero el resto insensibles y ausencia de movilidad del
pie, prescribiendo la administraciédn de mas analgésicos y la
realizacién de curas para el dia siguiente; y a pesar de que,
segun las observaciones de enfermeria de esa Jjornada, en
concreto a las 13:52 horas, se desprende que ya no se palpaban
pulsos pedios, tenia la sensibilidad disminuida y movilidad
nula, y a las 20:43 horas, no presentaba ni sensibilidad ni
movilidad. No fue hasta aproximadamente las 12:00 horas de 1la
mafiana del dia 1 de marzo de 2015, en la siguiente visita vy
exploracién del acusado a la ©paciente, después de 1la
realizacién de las curas, cuando se prescribidé por el acusado
la realizacién de unangio-TC para descartar o confirmar
patologia tipo obstruccidn arterial.

No obstante, vy aun sospechando la existencia de compromiso
vascular y a pesar del tiempo de evolucidn, con infraccidén de
las normas més elementales de la "lex artis" exigidas en 1la
practica médica, el acusado permitidé que la préactica de esta
prueba se demorase hasta las 19:00 horas del dia 1 de marzo de
2015, momento hasta el que no se disponia de técnico para su
practica en el referido centro, sin adoptar medidas
alternativas posibles tales como el traslado de la paciente a
otro centro médico en el que se pudiese proceder a la



realizacién inmediata y sin dilaciones, con el consiguiente
riesgo de agravaciones y lesiones irreversibles.

El indicado angio-Tc MMII fue realizado sobre las 20.00 horas
de esa tarde y evidencidé la interrupcidn abrupta del medio de
contraste en el segmento distal de la segunda porcidén de la
arteria poplitea, con importante hematoma adyacente,
compatible con la seccién de la arteria poplitea a dicho
nivel.

Informado el Dr. SN NEEEEE ror el Dr. NN IS

sobre las 21:00 horas, del resultado del angio- TC, el acusado
no acordd ni solicitd ni adoptd las medidas necesarias para el
traslado inmediato de la paciente para la realizacidén de las
intervenciones por un especialista en <cirugia vascular,
tendentes a la revascularizacidén del miembro inferior, vy
permitié que el traslado al hospital Povisa de Vigo no se
realizara hasta las 13:30 horas del dia siguiente, 2 de marzo
de 2015, més de 15 horas después de conocer el resultado del
referido angio-TC, obviando la urgencia del cuadro clinico e
incrementando los plazos para su adecuado tratamiento, en
términos que comprometian la viabilidad de la extremidad.

Como consecuencia de lo anteriormente expuesto, y luego de la
exploracién en el Servicio de Urgencias de Povisa, tras el
ingreso de la paciente, a las 13:38 horas del dia 2 de marzo
de 2015, en el que se constataba la presencia de un pie equino
derecho con frialdad, subcianosis, pérdida de sensibilidad en
la pierna derecha infrafenicular y ausencia de pulsos
popliteos y distales y solo pulso femoral, se efectud un nuevo
angio TC que puso de manifiesto la oclusién de la arteria
poplitea derecha en su tercera porcidn recanalizando en
extremo distal de 1la poplitea previo a la salida tibial
anterior, y se procedidé a una cirugia re-vascularizadora con
by pass femoro-popliteo urgente. Se efectudé un by pass de
primera porcidén de arteria poplitea a 3° porcién de dicha
arteria del miembro inferior derecho con safena intervenida,
que se rehizo hasta en tres ocasiones, sin conseguir percusidn
distal a causa del tiempo transcurrido de isquemia aguda de la
extremidad, que condiciondé un espasmo severo irreversible de
la arteria poplitea y los troncos distales.

Por lo expuesto, y dada la imposibilidad de revascularizaciédn
y la isquemia severa e irreversible de 1la =zona afectada, a
B B B ¢ fue indicada y practicada la
amputacién supracondilea del miembro inferior derecho en
quirdéfano, el dia 4 de marzo de 2015, pasando a cuidado en la
Unidad de Criticos y pasando a planta el dia 6 de marzo de
2015, y causando alta hospitalaria el dia 11 de marzo de 2015.
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B cguiridé asimismo rehabilitacidén y revisidn en
consultas externas, tratamiento farmacoldgico, valoracidén vy
tratamiento por el servicio de ©psiquiatria, pautédndosele
ansioliticos y antidepresivos v, después del alta
hospitalaria, precisdé tratamiento por psicdloga. La lesionada
requiridé para alcanzar la estabilizacién lesional el trascurso
de 292 dias, 13 de ellos en régimen hospitalario, 252 en
régimen extra hospitalario vy 27 de los cuales pueden
considerarse no impeditivos para sus ocupaciones habituales.

Asimismo le restan secuelas consistentes en
—amputacién supracondilea del miembro inferior
derecho en grado muy importante.

-Perjuicio estético importantisimo dinédmico y
estadtico (amputacidédn y cicatriz de 17 X lcm)

- Trastorno depresivo reactivo en grado leve.

A raiz de los referidos hechos a | lc¢ fue reconocido un
grado de minusvalia del 45%, vy como consecuencia de las
secuelas vio limitada su capacidad de ocio vy relaciones
interpersonales debido a su repercusidn estética y
psicoldégica, y su actividad habitual como deportista, puesto
que la misma ejercia como gimnasta acrobédtica de élite con
licencia federativa de la Federacidén Gallega de Gimnasia.

Los diferentes elementos de prbétesis precisados por la
lesionada requieren recambios, regardos asi como revisiones vy

posibles reparaciones. En el <caso de autos, atendida la
naturaleza de las secuelas anteriormente descritas, la
lesionada requiere de los siguientes componentes
ortoprotésicos:

un encaje laminado de contacto total, valorado en 1.800 euros,
con una vida media de 18 meses, un encaje interior de contacto
total de silicona valorado en 1.000 euros con una vida media
estimada de 1 afo, una funda estética femoral, con una vida
util de 1 afio y un precio de 800 euros, una estructura vy
adaptador para prbétesis femorales, con una vida Util estimada
de 2 afios valorada en 1.500 euros, un pie protésico de tritdn
valorado en 3.500 euros y con una vida util de 3 afios, una
rodilla protésico inteligente wvalorada en 65.000 euros y con
una vida util estimada de 7 afios; asi como una proétesis
deportiva para seguir desarrollando la actividad deportiva,
con una vida estimada de dos afio por importe de 14.950 euros.

El acusado PEDRO S M B tcnia en el momento de

los hechos suscrito un seguro de responsabilidad civil
profesional con numero de pdédliza | con la entidad AMA
Agrupacién Mutual, y el Centro Médico E1 Castro Vigo S.A tenia



suscrito seqguro de responsabilidad civil con la entidad Mapfre
Seguros de Empresas CIA de Seguros y Reaseguros con pdliza n°

I -

Segundo.- Contra a devandita sentenza, as representacidns
procesuais indicadas interpuxeron cadanseu recurso de

apelacién que constan unidos &s actuacidns.

Terceiro.- Cada recurso foi trasladado ao resto de partes no

proceso que presentou alegacidéns fronte aos mesmos.
Cuarto.- O xulgado do penal remitiu a este Tribunal os autos
orixinais con todos o0os escritos presentados e, tras seren
recibidos, sinalouse unha data para a suUa deliberacidén, que se
tivo que ampliar en diversas datas.

FEITOS PROBADOS

Son confirmados os da sentenza de instancia xa reproducidos.

FUNDAMENTOS DE DEREITO

PRIMEIRO: A sentenza impugnada.

A sentenza de instancia, no referido aos feitos que determinan
a condena do recorrente como autor dun delito de lesidéns por
imprudencia grave, afirma que entende acreditado que o
resultado lesivo (amputaciédn da perna da paciente) foi
motivado polas seguintes causas: (i) retraso no diagndéstico da
lesién da arteria poplitea e (ii) retraso de 15 horas no

traslado ao Hospital Povisa.

Entende que o momento da diagnose merece a consideracidn de
retraso por dous motivos: (i.a) non ter sido realizadas probas

diagnésticas pese & existenza de sintomas que debian facer



ADMINISTRACION
DE JUSTICIA

ADMINISTRACION
DE XUSTIZA

sospeitar, e (i.b) por se ter producido a proba de anxio TAC

sete horas despois de prescribila.

A sentenza razoa que entende acreditado que xa na noite do 27
de febreiro o conxunto de sintomas indicaban a posibel
presenza dunha lesidén vascular de forma tal que era esixibel
realizar probas diagndésticas que non foron acordadas ata o dia
1 de marzo &s once e media da mafida. Igualmente entende
acreditado que non ter feito esas probas impediu realizar un
correcto diagndéstico e 1iso determinou o resultado ao non

actuar ante a lesidn vascular efectivamente existente.

A sentenza chega a esa conclusidén probatoria nunha extensa e
detallada argumentacidén (folios 13 a 25). Nela parte de
constatar o que se fixo constar nas diversas follas de
enfermeria sobre a situacidén da paciente. Constatados eses
feitos, wvai analizando o valorado por cada perito dos que
declarou en xuizo pondo de manifesto as coincidencias entre

eles dando motivos da maior ou menor valoracidn que cada

informe mereceulle. Por ultimo constata que a conclusidn
alcanzada é confirmada tamén polas declaraciéns das
testemunas.

En canto aos sintomas que existian parte das constancias
documentais das Follas de enfermeria que transcribe na propia

sentenza (folios 14 a 17).

En canto a que eses sintomas eran indicativos da posibel
presenza de Isquemia e requirian a realizacidén de probas para
a verificacidén dese diagndéstico esténdese a sentenza en
analizar o manifestado polas diversas periciais. Como breve
resumo, sen que proceda nesta apelacidén nin unha reproducidn
nin unha reiteracidén da valoracidén xa feita, podemos destacar

0s seguintes aspectos. O Informe das profesionais forenses tal

e como ¢é expresado na sentenza destaca a diferenza da



situacidén ata o momento da realizacidén fasciotomia e a partir
dese momento en que ¢é descartada como causa o sindrome
compartimental que acababa de ser tratado con esa operaciédn.
De ai extraen que nesa noite do 27, trala operacidén, o cadro
que presentaba a paciente e a sta evolucién obrigaba a
sospeitar dunha 1lesién arterial e, polo tanto, a practicar
probas complementarias de diagndéstico. Refire en concreto como
signos menores de posibel isquemia a circulacidén precaria
constatada cando menos na Folla de enfermeria do dia 27 &as
22:26, dor, hipotermia, alteracién de sensibilidade,
diminucién de oxixenacidén e diminucidén de pulsos pedios ata
desapariciédn da percepcién dos mesmos. No referido 4&s
percepcidéns dos pulsos pedios destaca a sentenza como as
profesionais forenses indicaron que era un signo relevante que
fora diminuindo a sua percepcidén, é dicir non seria relevante
sé6 unha medicidén concreta sendn a evolucidén das diversas
realizadas e que se partia dun ingreso con pulsos normais. En
canto ao resultado das oximetrias indican que valores por
baixo de 90% deben ser considerados criticos e que cando (nas
medicidéns do dia wun) baixan nalgins dedos a 53 ou 84 % a
situacién é alarmante. Todos eses datos, como despois
indicardn tamén outros peritos, deben valorarse, ademais,
atendendo ao tipo de lesidén coa que foi ingresada a paciente
(traumatismo pechado de xeonllo) pois ese tipo de lesidén é moi
probdbel que provoque o tipo de Isquemia gque se deu por
acreditada. Estas profesionais manifestaron que, cando menos
dende os datos cos gque se conta na noite do dia 27, a practica
das probas era “inescusédbel”, e refiren como probas posibeis a
proba nocello brazo, doppler ou arteriografia. A sentenza non
se limita a ese informe senén que da conta do resto de
informes en relacidén con ese. Asi, expdn que o Dr N
B tonén manifestou que a forma de producirse a lesidn

e as dificultades para palpar os pulsos pedios, =xunto coa

10
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diminucién paulatina dos mesmos dende o ingreso, eran
indicaciéns dunha moi posibel isquemia. Para este profesional
ese momento sitllase na noite do 26 ao 27 dadas as notas das
follas de enfermeria e afirma que os signos nese momento
presentes serian de alarma total. Concluia defendendo a
necesidade, con eses datos, de realizacidén dun estudo de imaxe
e a valoracién por un cirurxidn vascular. Tamén a sentenza
apoiase no informe do Dr. | B Jo gue destaca que,
valorando como correcto que se prescribira o control dos
pulsos pedios, proclamou que 0 mecanismo lesional, a
diminucién desas mediciéns dos pulsos pedios e que estes
pulsos primeiro estiveran presentes e foran paulatinamente
deixando de ser perceptibeis era acredora de sospeitar a
presenza dunha isquemia e acordar probas como anxioTAC ou a
proba nocello brazo. Este perito referiu que esa diminucidn
dos pulsos, por si mesma, neste tipo de lesidns reclamaba
claramente a realizacidédn desas probas indicando os sintomas
que dende o dia 27 indicaban esa sospeita diagnédstica.
Continta referindo o manifestado polo Dr S B Jo Jue
indica gque, partindo tamén do mecanismo lesional, entendeu
como necesario o control de posibeis lesidns vasculares que
ante a minima sospeita requirian de probas complementarias
como as xa relatadas. Explica a sentenza que este perito
indicou como indicadores desa sospeita xa presentes na Clinica
El Castro a evolucidn dos pulsos pedios, frialdade ou falta de
sensibilidade e mobilidade. E tamén refire o declarado polo
Dr. Il B J.'c coincide nesas analises sobre a
relevancia das medidas dos pulsos pedios constatadas no caso
como reproduce a sentenza impugnada. Acude acto seguido a
sentenza ao declarado polo Dr I B Juc declarou
como testemufia e sen emisién de informe, explicando qgue este
doutor rexeitou que as probas de pulsioximetria foran validas

para descartar lesidéns vasculares e remitiu a probas como o

11



doppler ou eco doppler para tal diagnéstico. E tamén afirmando
a sentenza que este mesmo profesional ao cofiecer os datos das
follas de enfermeria dos dias 27 e 28 si eran indicativos de
sospeita de isquemia en grao 2 referindo como probas
complementarias necesarias por eses datos a anxio TC,
resonancia, arteriografia ou doppler. Refire, como os
anteriores peritos, que o contexto causal da lesién e o
conxunto de datos si indicaban sospeita para concluir que de
ter sido advertido polo acusado deses datos o dia 28 teria

aconsellado a realizacidén dunha proba diagnéstica de imaxe.

Esta completa andlise dos informe periciais a partir dos datos
constatados documentalmente, vai acompafiada na sentenza da
referencia aos datos achegados por diversas testemufias sobre
os feitos. Asi o Dr. S B B B <x<rlicou
que a primeira noite, do 26 ao 27, chamou en duas ocasidéns ao
acusado ao chamarlle a atencién a falta de sensibilidade da
perna e o gran edema que tifia e, na segunda ocasidén, ao ser
referido polo enfermeiro gque a paciente padecia unha gran dor,
falta de sensibilidade e mobilidade e escaso pulso pedio sendo
que no ingreso tiflaos normais. As outras testemunias,
enfermeiros que atenderon & paciente, confirman a presenza de
moita dor, hipotermia e diminucidén paulatina dos ©pulsos
pedios. Incluso un deles, o Dr S B facultativo
que realizou a RMN o dia 27, explicou que xa ao realizar esa
proba o acusado preguntou se era posibel wvalorar a arteria
poplitea e que a testemufia indicoulle que para iso precisaba

unha anxio TAC.

Pero a sentenza, ademais, analiza a proba de descargo achegada
pola defensa ou a practicada en xuizo que favorecia
aparentemente as teses desa defensa. Asi, o Dr. Il N I
B concluiu que a atencidn prestada era correcta. Manifestou

gque o mecanismo causal e as caracteristicas da lesidén debia
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suscitar alerta sobre ©posibel 1lesidén vascular e dque a
pulsioximetria non era un método valido para descartar ese
tipo de lesién compatibeis, ademais, co sindrome
compartimental. A sentenza considera que existe certa
contradicién entre esas afirmacidéns e a seguinte afirmacién do
mesmo perito no sentido de que os datos de oximetria excluian
a alarma. Pero, sobre todo, destaca que afirmou gque de ter os
datos dos dias 27 e 28 teria consultado antes do que se fixo
cun cirurxian vascular. O Dr |l B <rccofieceu que non
tivera acceso ao historial médico o que ¢é valorado na
sentenza. Continta esta indicando gque unha vez que 1lle son
postos de manifesto os datos das Follas de enfermeria si
recofiece, de novo coincidindo <coa valoracién do resto de
peritos, dque existia datos para falar dunha situacidén de
alerta. Afirma ademais que pode existir dano vascular con
circulacidén precaria non interrompida. Do expresado polo Dr
I B cfirese que expresou a ausencia de
capacitacidén para informar sobre a correccidén da accidn do
acusado e que non observou a documentacidén con detalle. Pero,
de novo, cando se lle pofien de manifesto os datos das 24 horas
seguintes ao ingreso en vista conclie que o razodbel seria
pedir a proba de anxioTAC e que pode existir a obstrucidn da
arteria poplitea con oximetrias do 92 ou 94% ainda que sexa un
indice baixo de sospeita. O Dr I B tC>n¢n recofiece
segundo a resolucidédn impugnada que o seu informe foi realizado
sen contar con todos os datos pois contou cunha informacidn,
comprobada no momento da vista, que non referia datos
relevantes para alcanzar conclusidéns. A sentenza manifesta a
pouca forza probatoria dos informes destes peritos é
plenamente xustificada co indicado, pero é que, ademais, cando
se lles manifestan datos documentados vefilen concluir como o

facian o resto de periciais xa mencionadas.
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Resta por ultimo o informe da Dra.jill B txprlica a

sentenza que esta perito concluiu gque non é ata o dia un que
aparece sintomatoloxia de posibel isquemia e que nese momento
0 acusado acordou a proba que procedia de anxioTAC. Entende a
sentenza que é a unica perito que defendeu que a
pulsioximetria ¢é wvalida para rexeitar un diagnbéstico de
Isquemia, debendo estar, ao seu xuizo, atentos a esa oximetria
e aos signos clinicos. Dende esa premisa considera que a
situacidén previa ao dia un non era suficiente para sospeitar
dun diagnéstico de isquemia pois eran concomitantes cunha
lesién neuroldéxica. A sentenza cuestiona os argumentos desta
perito pondo de manifesto que a situacién que se afirma como
presente pola defensa do dia 28 era a mesma que a do dia 1 e a
decisidén adoptada diversa. Tamén 1indica a sentenza que
considera que ¢é a Unica que resta 1importancia tanto as
medicidéns de pulsos pedios como ao resto de sintomas valorados
polo resto de peritos. A sentenza, con eses antecedentes,
rexeita que as explicacidéns desta perito poidan desacreditar

as conclusidéns alcanzadas polo resto de peritos.

Tras este andlise a sentenza conclle que estd acreditado,
primeiro, que a partir da noite do dia 27 ao 28 de febreiro os
datos derivaban nunha sospeita clara de lesidén vascular.
Segundo, que esa sospeita requiria da confirmacidén ou descarte
mediante probas complementarias diagndsticas e consulta a
cirurxiédn vascular. E, terceiro, qgque o acusado tifia acceso a
esas probas e a esas consultas. Asi como considera acreditado
que o feito de non facer unhas e outras retrasou o diagndstico
e provocou un retraso no tratamento da doenza que derivou na

lesidén producida.

Recurso de Pedro [N
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SEGUNDO: Alegaciéns de causas de nulidade da sentenza.

Antes de entrar na impugnacidén sobre o fondo do asunto que
desenvolve o recurso do condenado debemos dar resposta as tres
alegacidéns procesuais cuxa eventual estimacidn determinaria a
declaracién de nulidade da sentenza de instancia sen poder
continuar coa analise do resto de impugnacidéns. Para 1iso
vémonos obrigados a alterar a orde de exposicidén do recurso
que non afronta estas alegacidéns ata Dben avanzado o seu

discurso.

Tres son o0s motivos que aduce o recorrente para considerar

provocada a nulidade das actuaciéns.

P

O primeiro é referido & denegacién de probas propostas pola

defensa.

Tras a presentacién do escrito de defensa no momento procesual
correspondente ante o Xulgado de instrucidén e a pouco tempo do
dia indicado para o inicio das vistas xa ante o Xulgado do
penal, a representaciédn do acusado comunicou un cambio na
asistencia letrada. Producido ese cambio instédbase do Xulgado
do penal que fora adiado o dia de =xuizo e que se admitiran
como proba que se practicara un requirimento & entidade POVISA
para que achegara documental referida aos dias en que
permaneceu a paciente no mesmo, a citacidén =xudicial de cinco
peritos que estarian preparando informes nese momento e a
citacidén xudicial de oito testemufias. En cada caso daba conta
da relacidén dos mesmos co asunto discutido. Foi acordado o
cambio de data de inicio das vistas para favorecer o estudo da
causa polo novo letrado pero denegadas as probas instadas con
ese novo escrito. Concretamente, por auto de 21 de setembro de
2016 foi rexeitada a admisidén desa proba manifestando que non
se consideraban “necesarias para el enjuiciamiento de la

causa”, engadindo na parte dispositiva que “sin perjuicio de
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que en el tramite de custiones previas, por la defensa, se
pueda reproducir la peticidén de alguna de las periciales o
testificales, siendo necesario que 1los peritos y testigos que
proponga se encuentren en la puerta de la sala”. Contra ese
auto foil interposto un recurso de queixa que foil desestimado
pola Audiencia Provincial considerando gque non cabia tal
recurso. No momento de inicio da wvista foi reiterada a
peticién en tramite de cuestidéns previas e tamén, tras
rexeitarse nese, no de cuestidns definitivas. Na sentenza
ditada comézase por analizar esas alegaciéns de nulidade. A
conclusién era a mesma desestimacidén manifestando que o
momento de proposicidén de proba vifia regulado no artigo 656 da
LACrim referindoo ao de presentacién de escritos de
cualificacidédn e engadindo que no artigo 784 da mesma Lei
regulédbase que precluido o tramite de presentacidn de escritos
sé poderia a defensa propor a proba que achegara ela mesma no
momento do acto de xuizo oral. Engade que no momento de inicio
da vista a defensa propuxo diversas periciais e testificais e

foron admitidas nos termos que constan.

O recurso de apelacidén entende que esas probas propostas foron
indebidamente denegadas. Defende que o feito de admitir a
declaracidén dos peritos ou testemufias que foran levados pola
parte varie esa afirmacidédn pois houbo wvarios que non foi
posibel que acudiran precisamente por non contar con citacidn
xudicial e non foi requirida a documentacidén gque solicitaba.
Por iso entende que se produciu unha indefensidén que debe

derivar na declaracidén de nulidade da sentenza.

Este tema estd fondamente ligado coa peticidn coa que remata o
recurso. Efectivamente o recorrente insta que sexa admitida a
prédctica de proba en segunda instancia alegando precisamente
que considera que a proba que propdn foi indebidamente

denegada na primeira.

16



ADMINISTRACION
DE JUSTICIA

ADMINISTRACION
DE XUSTIZA

Esta Seccidén quinta da Audiencia Provincial por auto de data
22 de setembro de 2017 acordou rexeitar esa peticidén de
practica de proba na segunda instancia. Rexeitou nese auto que
as probas mereceran a consideracién de indebidamente
rexeitadas. Fixoo afirmando expresamente a coincidencia co
Xulgado do penal na valoracidén xuridica sobre a procedencia da

admisién deses medios de proba.

Tendo sido fixada nese momento a posicidén da Sala sobre esas
alegacidéns, non podemos agora estimar a pretensidédn da parte
sen entrar en contradicidén con esa resolucidén previa e por iso

non cabe mdis que a desestimacién da proposta da parte.

En segundo lugar atopamos unha alegacién da parte de difuso

alcance.

Afirmase que concorreria unha causa de nulidade derivada de
que na copia das actuacidéns facilitada &s partes polo Xulgado
de instrucidédn faltaria a transcricidén dunha dilixencia de
investigacidén constituida pola declaracién do Dr. ll- Tamén
se menciona como causa que esa transcricidn non se
corresponderia co realmente manifestado en instrucidédn. Non se
comprende o alcance que se quere dar a eses feitos. Parece
partirse, como en determinados momentos do interrogatorio en
xuizo oral, dun erro de fundamento Dbéasico que confunde as
dilixencias de investigacién con material probatorio. A
declaracidén dunha testemufia é proba en canto é realizada no
acto de xuizo oral. As declaracidéns en instrucidn non son
medios de proba e por iso o declarado entdn qgue non se
reproduza no xuizo non ten valor probatorio. Excepcionalmente
cabe trasladalas ao xuizo oral en supostos de imposibilidade
de préactica da proba no seu lugar natural que €& o xuizo oral
(artigo 730 da LACrim) e como elemento de contraste en caso de
contradiciéns co manifestado nun e noutro momento (artigo 714

da LACrim). Nin se deu ningun daqueles casos, pois o Dr. N
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declarou en xulzo oral, nin se indican esas contradicidéns no
recurso. Por iso consideramos que toda a alegacidén responde ao
erro de concepto de entender que o practicado en instruciodén

forma parte dos medios probatorios a valorar tras o xuizo.

En terceiro lugar alégase que a sentenza devén nula por falta

de motivacién.

Esta alegacidén decae coa simple lectura do resumo que fixemos
no anterior Fundamento de dereito. A sentenza explica de forma
clara os medios de proba que motivaron a sua decisidn e as
razdéns polas que atende a uns e desbota o posibel resultado
doutros. Caberd discrepar da valoracidédn realizada pero o que
non se pode soster é gque a sentenza non motive a sua decisidn.
A sentenza analiza cada un dos medios de proba, incluidos os
da defensa, cousa diversa é que esta discrepe das conclusidns
alcanzadas pero iso serd obxecto dos seguintes razoamentos e
non determina a nulidade da sentenza. En realidade en toda a
argumentacidédn sobre esta pretendida causa de nulidade o que
fai o recurso é reiterar a sua propia versidédn dos feitos e
criticar que non sexa asumida como certa pola sentenza. Chega
asi a proclamar que non resta probado por ninguén que fora
precisa, esixibel por lIlex artis, unha proba de imaxe antes do
momento no que se fixo entrando en contradicién cos informes
periciais gque constan analizados na sentenza. A parte pode
estar ou non de acordo con esa conclusién, como pode
manifestar o seu desacordo coas opinidéns periciais emitidas, o
gue non ten apoio é negar a motivacidén que a sentenza deu para
chegar &s conclusidéns que proclama. E diso peca toda esta
alegacién na que se pretende afirmar falta de motivacién da
sentenza como motivo de nulidade cando sé se explica, con
reiteraciédn do xa afirmado anteriormente na exposicidén do

recurso, que se discrepa tanto dos feitos que deben considerar
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como probados como da sUa interpretacidén normativa na

imputacién de responsabilidade.

Procede desestimar todos os motivos de nulidade aducidos pola

defensa.

As ultimas alegacidéns referidas & vulneracidédn das normas
penais aplicédbeis e do principio de presuncidén de inocencia e
in dubio pro reo seran obxecto de anadlise no seguinte
razoamento pois son concrecidén da impugnacién de erro na

valoracidén probatoria.

TERCEIRO: Alegacidéns sobre erro na valoracidén probatoria.

Regresando ao 1inicio na forma de exposicidén do recurso de
apelacidén presentado pola representacidédn do condenado, este
cuestionaba en primeiro lugar o relato de feitos probados

alcanzado pola sentenza de instancia.

O recurso de apelacidén tal e como estd regulado na LACrim non
supdn a posibilidade dun completo novo xuizo e con nova
valoracidén de toda a proba practicada. O obxecto de valoracidn
nesta segunda instancia é sobre todo a wvaloracidén xa
practicada polo tribunal de instancia. Sen necesidade de
realizar unha andlise moi extensa do alcance desa revisidn
podemos indicar <como criterios a atender que a eventual
estimacién dun recurso contra unha sentenza de condena por
este motivo ¢é tributaria de que o0s argumentos vertidos no
recurso de apelacidén pofian de manifesto que das probas
practicadas non cabe deducir razoabelmente a conclusidn
alcanzada na 1instancia ou que existen elementos suficientes
para soster con solidez que a hipdtese alternativa pretendida
pola defensa conta con apoios suficientes e de entidade na

mesma proba practicada.
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1.

O recurso comeza por introducir un relato dos feitos e unha
serie de definicidéns médicas. Esta introducidédn ocupa os folios
2 a 7 do recurso. Ningun deles é util para a resolucidén do
recurso de apelacién. Son a afirmacidédn dun relato factico
alternativo aos feitos probados que proclamou a sentenza de
instancia. Nese relato son omitidos aqueles aspectos que
prexudican a posicién do recorrente e introducidos como certos
feitos que a sentenza impugnada non considerou acreditados sen
dar razdén nesas concretas alegacidéns do motivo polo que se
debe optar por esa interpretacidén con fundamento nos medios de
proba practicados e en que consiste o erro da sentenza na sua
interpretacién deses medios. Polo tanto ese relato non achega
ningin argumento contra o concluido na instancia tras a
valoracidén probatoria. Non cabe admitir tal forma de
introducién dun relato de parte que obvia o resultado da proba

practicada.

No referido ao que se pretende achegar como definicidns de
conceptos médicos atopamos a mesma unilateralidade. O letrado
que redacta o recurso non pode pretender definir os conceptos
médicos sobre todo cando nos interrogatorios practicados
amosouse qgue parte dos usos que se lle daban a termos médicos
eran, cando menos, imprecisos. E é gue en ninglin caso é esa a
funcién da asistencia letrada, nin a capacitacién esixida para
tal asistencia ten relacidén con eses cofiecementos, pero con
moito méis motivo cando estamos nun caso con tal enorme
cantidade de ©profesionais médicos declararon e aclarando

conceptos.

Nun sentido parecido, debemos advertir que o recurso sb6 pode
ser atendido en canto valore criticamente os razoamentos da
sentenza sobre as probas practicadas, expofiendo como desas

probas ou ben non cabe deducir a conclusidén alcanzada na
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sentenza ou ben cabe deducir unha contraria & alcanzada.
Noutras palabras, o debate que sostemos ¢é xuridico e entre
xuristas e non ¢é admisibel que se pretenda variar unha
conclusién probatoria mediante a proclamacién polo letrado de
afirmaciéns propias da medicina. O recurso non poderd ter
acollida nas suas pretensidéns en canto estas sbé se funden
nunha diversa lectura realizada polo letrado da documentacidén
médica gque consta na causa. A interpretacidédn da parte desa
documentacién non pode adquirir maior relevancia para a
resolucién do asunto que a exposta por diversos peritos e

analizada na sentenza.
2.

O recurso continta nos seus folios 7 a 14 cunha exposicidn
sobre os datos que, na sua lectura, supofien negar a presenza
de signos isquémicos durante a estancia na Clinica E1 Castro.
Nesa extensa andlise o recorrente remite en diversos momentos
a documentacidén médica que consta na causa. Analiza asi os
sintomas de dor, cor da extremidade, paralise, anéalises
clinicas, falta de sensibilidade, temperatura e situacidén dos
pulsos. Porén novamente o que plasma é a andlise que sostén a
propia parte pois, salvo en contadas ocasidéns, non remite &
explicacién pericial desa documentacidén médica sendn que
achega a sua propia explicacidédn de gque signos ou sintomas
podian ser relevantes. Non pode ser tal forma de argumentar
apoio para desvirtuar o explicado na sentenza con fundamento
nas periciais practicadas que atenden ao conxunto de datos e
se apoian na opinidén de peritos médicos. E esa €& a segunda
caracteristica desas alegacidéns, qgque nelas non se analiza o
afirmado polos peritos que non comparten a opinidn
interpretativa do recorrente pois si consta como varios deles
explicaron que o0s signos presentes si debian facer sospeitar

dese tipo de lesidén. Outra insistencia na posicidén da defensa
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é¢ a de analizar se durante a estancia na Clinica El Castro
existian signos que puxeran de manifesto unha oclusién total
da circulacién ou isquemia completa segundo a referiron varios
declarantes. O que esquece é que o dgque se afirma, e é
explicado por varios peritos, ¢é gque existian sintomas dunha
lesién arterial que podia derivar nunha oclusién desa arteria
como efectivamente sucedeu. O relevante na analise do tempo
pasado na Clinica El Castro é se eran indicativos os sintomas
presentes dunha sospeita de lesién arterial, non de se nese
momento xa existia unha isquemia completa con todas as suas
consecuencias. Pero ademais resulta que os propios peritos da
defensa si manifestaron en diversos momentos dque existian
elementos que aconsellaban valorar moito antes do dia un a

posibel presenza dunha lesidn vascular.

En resumo todas estas concretas alegacidéns do recurso qgue
pretenden concluir a ausencia de signos de isquemia estén
orfas de apoio propio ao non 1ir referidas a probas que
sustenten as opinidéns médicas que se plasman nelas. E todas
elas, ademais, evitan discutir as fontes probatorias valoradas
pola sentenza e a propia valoracidén realizada nela e que é o
que deberia ser obxecto de impugnacién. Esas fontes
probatorias, identificadas nos peritos mencionados, si
afirmaron que o tipo de lesidén asociado a alguns dos signos
percibidos antes do dia un eran signos de alarma evidente que

requirian desas probas de diagndéstico que non se practicaron.

Reiteramos que hai que lembrar gque a sentenza o que da por
probado é que o conxunto de sintomas eran indicativos da
necesidade de sospeitar unha lesidén wvascular gque é a gque debia
ser atendida. A sentenza da razdén do motivo de chegar a esa
conclusidén con fundamento nas probas practicadas. Non se trata
de afirmar que dende o primeiro momento houbera unha isquemia

completa irreversibel, nin criticar un erro de diagnédstico
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inicial, sendén de que existindo elementos qgque apuntaban a unha

posibilidade non fora a mesma comprobada.
3.

Nos folios 14 a 17 o recurso continta dando por probado, sen
explicar o motivo desa conclusidén, a sta tese que imputa unha
mala execucidén dunha intervencidén a outro Doutor pero sen dar
razén da ausencia de fundamento da exposicidén da sentenza
impugnada nin realmente do fundamento da sUa propia tese.
Dicimos que sen fundamento pois, por moi evidente que sexa o
esforzo argumentativo, reiteramos que non caberia asumir como
forma de proba a lectura por unha parte de documentacidn
médica, con menor motivo cabe asumila como forma de
impugnacién dun razoamento de instancia. E é importante
indicar tamén que a tese principal da defensa referida a que a
amputacidén derivou dunha mala execucidn da operacidn de bypass
por parte doutro facultativo non é sequera afirmada polos
peritos da defensa. O gque pretende o recurso constantemente é
que se chegue a esa conclusidn con fundamento na
interpretacién que a parte fai da documentacidén médica. E iso
pese a que os diversos peritos que declararon e examinaron esa
actuacién afirmaron gque non observaron ningin erro nesa
execucién. Durante médis de quince minutos de interrogatorio
tentou o letrado que o perito Dr. | 2rociara a sua tese
de erros nesa 1intervencidén, e cada unha desas pretensidns
foron rexeitadas de forma argumentada por ese perito gque puxo
en clara evidencia que as premisas das que parte a tese da
defensa non son defendibeis dende os cofiecementos de cirurxia
vascular. E no mesmo sentido todos os cirurxiadns vasculares
que declararon fixeron as mesmas manifestacidéns sobre esa
operacién sen que ningtn afirmara, como pretende a defensa,
que houbera erro ningun. Por iso, tampouco se indica que outro

perito afirma que se poida deducir que se produciu un erro
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nesa intervenciédn. Non cabe extraer tal conclusidén de outras
afirmaciéns dos peritos sobre xeneralidades na forma de
execucién cando resulta gque negan que se poida afirmar que
nesa concreta intervencién se produciran os defectos

denunciados pola defensa.

Tamén aqui convén advertir do carente de efectos que resultan
que as reiteradas mencidéns a que o informe do Dr |l foi
escrito despois da operacidén e que foi nel onde se fixo
constar por ese Doutor o gque el observou no momento do seu
primeiro contacto. Que o documento fora redactado nun ou
noutro momento no varia que o Dr. | explicara o que el
observou e a parte non chega a probar de xeito ningin que ese
documento  fora, pese & sUa insistencia, produto dunha

fabulacidn.

Polos mesmos motivos deben ser rexeitadas as alegacidns que
contintian ata o folio 20 do recurso en canto sé critican e
cualifican os informes periciais pero non os analizan. En
concreto debemos indicar que a alegacidén dun erro no informe
do Dr. M sobre as referencias a un informe do Dr. N
sobre a AnxioTAC foron postas de manifesto a aquel perito que,
ademais de explicalas, indicou que, dun ou doutro xeito, non

variaba a sta conclusidn.
4.,

Na paxina 20 do recurso afirma o recurso que procede a
analizar os tres reproches gque contén a sentenza impugnada
para concluir na proclamacidén da imputacidén do resultado ao

condenado.

O primeiro punto (folios 20 a 27) analiza a ©primeira
imputacidén realizada na sentenza recorrida que se refire &
ausencia de probas diagnésticas que permitiran confirmar ou

rexeitar a presenza dunha lesién vascular, asi como que a
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lesién wvascular que finalmente existia non foi atendida a
tempo de evitar o resultado da amputacidén. Non se trata polo
tanto, como resume erroneamente o recurso, de afirmar que non
realizar a proba provocara a isquemia. En todo caso reitera
esta alegacidn o erro que vemos gque O recurso val arrastrando
en canto expdn, ata o folio 27, unha explicacidén parcial dos
feitos sucedidos que contrasta co exposto na sentenza
impugnada. Estas alegacidéns non expofien unha anadlise da proba
realizada senén que expofien unha versidén dos feitos so
puntualmente referida a probas practicadas. Remite nalguns
momentos a diversos documentos médicos e délles unha
interpretacién determinada pero esquece tanto referir que
probas practicadas de caracter pericial apoian esa concreta
tese, como referir o motivo de non deber atender &s probas
periciais si analizadas na sentenza que conclien de forma
diversa. Como EeXPUXEmos antes a sentenza refire as
argumentacidéns dos peritos que si entenden que o contido desa
documentacidédn médica permite deducir que antes do dia un de
marzo a situacidédn permitia sospeitar da existenza dunha lesidn
vascular e que, por iso mesmo, era esixibel realizar as probas
diagnbésticas cuxa ausencia ¢é base do reproche realizado ao

recorrente.

Neste punto debemos indicar que non ¢é argumento atendibel
anexionar ao recurso publicacidéns médica e pretender a sua
lectura directa polo tribunal cando se conta coas opiniédns
expostas e analizadas de diversos peritos na materia. Se cabe
imaxinar supostos  nos que a lectura de documentacién
especializada pode achegar algun dato ao xuizo, este non é
ningin deles. Non é ningun deses casos pola necesidade de ter
uns coflecementos alleos ao xuridico para a 1interpretacidn
deses escritos especializados. Pero non o é tamén pois é unha

forma de pretender dar a consideracidédn de proba pericial a un
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documento evitando O sometemento ao contraste do
interrogatorio das outras partes ao autor do mesmo. E
finalmente por non pretender unha lectura critica da
valoracidén probatoria xa realizada sendén a exposicidén doutra

valoracién sbé6 de parte do material probatorio.

Fronte a iso, os diversos peritos que declararon en xuizo
reiteraron que a orixe da lesidén e os sintomas recofiecidos
como presentes nas follas de enfermeria eran bastantes para
ter que valorar a posibilidade dunha lesidén arterial. E
volvendo ao Dr |l 3ac¢ due se refire o recurso, non se
descontextualiza en absoluto as stas declaracidéns cando
responde expresamente que cos datos do dia 26 el xa teria
indicado a necesidade de realizar un AnxioTAC e explica os
motivos en varios momentos. Neste punto, como dixemos,

coinciden os outros peritos mencionados na sentenza.
5.

O segundo punto, folios 27 a 32, analizado refirese &
afirmacién na sentenza de que, unha vez constatada a
posibilidade dunha lesidén vascular polo recorrente na mafid do
dia un, tardara sete horas en producirse a primeira proba de

imaxe co AnxioTAC da Clinica El Castro.

Neste apartado o recurso discute en realidade dous aspectos
diversos. Un seria o referido a que a situacidédn constatada o
dia un de marzo pola mafid esixira que a préactica da proba non
se demorara o tempo que efectivamente se demorou. E outra
diversa é dque exista relacién causal entre ese periodo de
tempo e o resultado. Neste segundo punto o gque alega é gque non
se acreditou que exista relacidén causal entre a ausencia de
diagnéstico derivado da ausencia de probas con ese fin e a
amputacién. En realidade o que sostén de novo é que a

situacidén de isquemia que obrigou & decisidén de amputacidn veu
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derivada da operacidédn do martes en Povisa e non da situacidn
previa. O motivo fundamental para rexeitar estas alegacidns é
0 mesmo que vimos indicando en canto refirese a versidén do
recorrente obviando xustificala en probas concretas
practicadas en xuizo e non se explica o motivo de ter que
desatender a andlise de medios probatorios que si fai a

sentenza.

Concretamente no referido & relacidén causal remite a catro
elementos que seria a existenza de circulacidédn colateral, a
non alteracidén das andlises en ningun dos centros sanitarios,
a que na operacidén practicada en Povisa para a realizacidén do
bypass empregouse como medio de acceso a vena safena da mesma
perna e a que as pulsioximetrias indicaban o contrario. Ningun
destes argumentos pode ter o efecto pretendido. A sentenza
remite ao explicado polas forenses e polo perito xudicial Dr.
B 1°0s termos indicados. O recurso reitera unha
interpretacién propia e menciona outros informes periciais
pero non a forma en que a anadlise destes volve irrazoédbel o
manifestado na sentenza fundidndose no explicado polos peritos
e que se pode confirmar coa escoita desas declaracidéns. Tamén
debemos indicar que, fronte & pretensién do recurso de que o
por el afirmado é evidente, temos por exemplo a declaracidén do
perito cirurxian vascular Dr | Jdve coincide co Dr
B tavén cirurxian vascular, en negar transcendencia para
minorar a urxencia & tan alegada circulacidén colateral
facéndoo en termos ben categdricos, e que tamén coincide con
el en afirmar que non se pode extraer do emprego da vena
safena da mesma perna na operaciédn do martes ningunha
conclusién como a pretendida pola defensa. Tamén estes dous
doutores son exemplo bastante dos motivos de rexeitar a
insistencia da defensa en que uns determinados resultados de

oximetria afecten & valoracidén que tifla que ter sido realizada
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sobre a posibel presenza de lesidén vascular de feito sobre
este punto a insistencia da defensa 1levou a reiteradas e
detalladas explicaciéns contrarias & sta tese. E mdis nese
punto coincide tamén o Dr |l due nega as funcidns que se lle
quixeron dar a esa proba. E iso sbé6 como exemplo xunto ao resto

de manifestacidéns concretadas na sentenza de instancia.
6.

O terceiro punto folios 32 a 36 1impugna o razoamento de
instancia referido ao reproche de retraso en quince horas tras
observar o resultado da AnxioTAC practicada na Clinica El

Castro.

En primeiro lugar pretende que dado que despois de realizar
esa proba foi chamado o Dr. |l cirurxian vascular, e este
indicou que 1lle trasladara & paciente ao dia seguinte, seria
ese cirurxidan e non o acusado o que deberia asumir esa
responsabilidade. Tal alegacidén debe ser rexeitada de plano.
En primeiro lugar non variaria o gue vimos analizando ata o
momento sobre retraso de probas diagndésticas e retraso en
practica da primeira proba de imaxe. Pero, ademais, cando ao
Dr J sc¢ lle refire que el indicou un traslado ao dia
seguinte, matiza inmediatamente en vista que el dixo que nas
horas seguintes indicando con esa espontadnea resposta que si
ten transcendencia a diferenza de horas. E o que resulta
relevante, sobre todo, é que o que pode indicar este médico
dende Corufia ¢é que, cos datos que recibia via telefédnica,
debia ser atendida e, de ser preciso, as oito da mafia el
estaria na sta consulta o que non ¢é igual a asumir a
responsabilidade gque agora quere atribuirlle a defensa. A
consulta ao Dr |l non Supuxo en ningun caso un traslado de
probas de 1imaxe ou outro tipo de documentacidédn médica que
permitiran constatar a efectiva situacidén da paciente co que,

en todo caso, non caberia desprazar a el a responsabilidade
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cando insiste en lembrar que ¢é a situacidédn da concreta

paciente a que pode determinar un tempo ou outro.

Por outro lado, o recurso defende que no existia urxencia nese
momento e que o periodo de quince horas en nada afectaba ao
posibel resultado final. Apela para iso & situacidédn clinica
que defende se pode deducir das declaracidéns das diversas
enfermeiras e & comparacidén do anxioTAC practicado na Clinica
El Castro e o practicado en POVISA. Por ultimo insiste en
considerar que resulta acreditado que a situacidn na chegada a
POVISA foi falseada no informe emitido polo Dr |l dias
despois da operacidédn nese centro. Chama a atencidédn gque un
perito designado pola defensa manifestara en =xuizo que da
descricidn realizada polo Dr il s¢ lle chama a atencidn a
referencia a situacidén subciandética pois entende que o resto
xa estaba presente <co que non parece qgque exista tanta
diferenza. En todo <caso, como vimos indicando, os peritos
explicaron como a evolucidédn dos datos que constan e a
posibilidade dunha lesidén vascular que pode ser preludio dunha
isquemia facian esixibel uns tempos moito menores atendendo a
que se acumulaban xa os anteriores segundo referimos antes. E
non podemos tampouco deixar de mencionar, como ben recorda o
escrito de impugnacién do Ministerio Fiscal, que as
descricidéns das testemufias sobre ese dia coinciden co
manifestado polo Dr. |l 2aumentando os elementos para ter

iso por acreditado.
7.

O punto catro das alegaciéns do recurso son unha extensa,
ainda que pouco eficaz, critica do informe forense. Pero de
novo nesa critica a maioria dos contrastes non o son con
outros medios probatorios sendén coas afirmacidn, presentadas
como evidencias, do propio recorrente. Ademais diso desliza en

varios momentos afirmacidns de intencionalidade nas
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profesionais do Imelga gque amosan O pPouco apoio probatorio da
stla critica. Esquece que a sentenza non sé refire como fonte
de proba na que fundar as slUas conclusidéns o afirmado polas
forenses, senétn polos distintos peritos que declararon na
vista. Especialmente relevante é o manifestado polos doutores
en cirurxia vascular que declararon como peritos: Dr.
B " B B - °" B os diversos puntos
analizados eses doutores coincidiron substancialmente na sua
interpretacidén da documentacidén médica que lles constaba e no
conxunto de signos e sintomas referidos. Loxicamente con
pequenos matices en cada unha desas exposiciéns pero con
coincidencia substancial que é a referida na sentenza. Por ese
motivo non cabe pretender a andlise illada do informe forense

desligado desas outras referencias.
8.

Finalmente no punto quinto fai unha serie de referencias méis

Oou menos breves aos outros informes.

Na defensa do manifestado polo Dr. |l Bl B © recurso
atrible & sentenza non ter comprendido que pode existir unha
lesidén da arteria poplitea e non unha isquemia. O que parece
non querer asumir o recurso é que a sentenza atende ao
manifestado por outros peritos cirurxians vasculares que
explicaron, por un lado, que a pulsioximetria non era un
método apto para rexeitar riscos vasculares, e, ligado con
iso, que a constatacidén dunha lesidén nesa arteria (gue non se
descarta por ese sistema) pode indicar a presenza dunha
isquemia ou dun proceso que remate nunha isquemia. En resumo a
opinién deste traumatdlogo sobre as lesidns vasculares e a sua
forma de diagndéstico foi desacreditada por outros
profesionais, cirurxians vasculares, qgque son atendido na
sentenza. Sobre a relevancia da circulacidén colateral xa nos

pronunciamos antes ao contrastala co dito por profesionais da
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cirurxia. Ademais debemos engadir gque este perito trasladou
unha consideracién do alcance da responsabilidade médica que
faria a mesma inexistente, pois ao final toda decisidn
remitiaa ao criterio persoal do médico concreto e, desa forma,
de seguir tal criterio, nunca caberia someter a control a

atencién e coidados prestados nun caso determinado.

En canto & declaracién do Dr. |l © recurso limitase
practicamente & transcricidén de parte dela sen que sexa tal
forma de argumentar nun recurso de apelacidén habil para obter
unha revisién do xa valorado. Debemos recordar que este doutor
declarou como testemufia, por moito que se 1lle engadira o
cualificativo de perito nun traslado da normativa de
axuizamento civil, e non como perito propiamente dito.
Diferenza que deriva de gue non desenvolveu unha actividade de
andlise pericial sobre a que expofier conclusidéns en xuizo. En
todo caso, a sentenza analiza varias afirmacidéns deste perito
e non s6 a referida polo recurso. E asi o recurso limitase a
reiterar o argumento de que teria sido este doutor o gque dixo
que se trasladara & paciente ao dia seguinte. Xa antes
argumentamos sobre esta afirmacién. Na extensa declaracidn
deste facultativo, como nas outras, hai diversas
manifestacidéns e matices que foron contrastados pola sentenza
de instancia coas declaracidéns dos outros profesionais polo
que a mera reproducidn de parte desas afirmacidn non permite
variar a conclusidén alcanzada na instancia. E, €& mais, a
visién desa declaracidén fainos concluir como se fixo na

instancia.

De forma parecida deben ser rexeitadas as alegacibéns sobre o

declarado polos doutores NN HEEN - I BN < da
doutora I B 2si1 o Dr M non s6 respondeu a unha

concreta pregunta que o recurso pretende manipulada que era

esixibel a alerta por unha posibel lesidén vascular, sendn que
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a preguntas do Ministerio Fiscal con lectura do constatado nas
follas de enfermeria e do mecanismo lesional tamén responde da
mesma forma afirmando que a sospeita si debia existir e
contintia con méis respostas semellantes. O recurso sb6 critica
unha frase en concreto pero desa forma non obtén maior apoio
para as suas teses. No referido ao Dr I © Irecurso
extrae as sUas propias conclusiéns sobre o manifestado por el.
O certo é que el mesmo fol o gque expresou gque observar moi por
riba algunha documentacién e quen introduciu limites é&s
posibilidades de apoio no seu informe mais aldé das concretas
cuestidéns que se lle someteron a analise. E tamén é certo que
as 1indicaciéns realizadas cando se 1lle contrastou sobre os
datos das follas de enfermeria remitian & necesidade de probas
non realizadas e que en ningun caso apoiou a tese da defensa
de que o problema derivara do sucedido en Povisa. E por ultimo
a declaracién da Dra |l foi contrastada na sentenza coas
outras periciais para chegar a un determinado convencemento e
xustificalo de forma suficiente e axeitada dando maior peso &s
conclusidéns doutros peritos fronte a esta proposta pola

defensa.

No referido ao Dr. | novamente o recurso fai wunha
descricién sé de parte das slUas declaracidéns que desliga do
conxunto das mesmas e que refuta coas suas propias afirmacidns
que pretende de maior rigor cientifico que as deste perito de
designacidén xudicial. Non ¢é preciso ir respondendo a cada
transcricidén interesada das que fai o recurso pois o conxunto
da sta declaracidédn estd sobradamente analizado na sentenza de
instancia. E ¢é importante tamén indicar que existen dous
momentos diversos pois un é o precisado de auxilio pericial é
achega os datos de interpretacidén dos feitos que son propios
da medicina e da explicacién da Iex artis, pero outro diverso

momento é o referido ao reproche que proceda realizar en maior
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ou menor medida a partir deses datos. Que o perito respondera
nun ou noutro sentido a unha pregunta global sobre como el
interpretaba o reproche que debia ser realizado normativamente

non determina necesariamente a valoracidn xudicial.

O recurso do que xa non se preocupa ¢é de analizar con
detemento as outras duas periciais achegadas pola acusacidn.
No referido ao doutor | Volve 1incidir no erro de
transcribir partes da declaracidén sen que desa forma de
actuacidén caiba concluir nunha andlise critica que permita
revisar o decidido en primeira instancia. As criticas que
realiza ao Dr I non chegan a rebater o por el

explicado en informe escrito e exposto no momento da vista.

En resumo non procede estimar as alegacidédns do recurso que
pretenden a producidén nun erro na valoracidn probatoria e debe

ser desestimada integramente esta alegacidn.

CUARTO: Sobre a tipicidade dos feitos.

Co afirmado ata o momento foron respondidas as alegacidns do
recurso da defensa nos termos formais en gue foron
presentadas. Porén entendemos que é obrigado entrar no debate
sobre a tipificacién dos feitos polas razdéns gue pasamos a

expor.

O recurso interposto en nome do condenado na sentenza de
instancia centra a préactica totalidade das suas alegacidéns na
discusién sobre os feitos que debian ser considerados
probados. S& nun momento do mesmo refire xenericamente que
entende infrinxido o artigo 152 en relacidén co artigo 149 en
ambos casos do Cdébdigo Penal pero faino referindose como feitos
a valorar aos que esa parte defende que deberian extraerse

como probados. Pese a esa desatencidén do recurso & cuestidn
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xuridica penal da tipificacién dos feitos, entendemos que cabe
entrar a analizar a mesma. Asi se deduce da cofiecida doutrina
da vontade impugnativa que supdén a peticidn da absolucidbn por
medio de recurso que se debe entender é unha peticidén que
alcanza a discutir tamén as cualificaciéns penais. Pero,
ademais, e polo que pasaremos a expor entendemos que é precisa
esa andlise por imposicién do principio de legalidade. Hai que
ter en conta que se produciu unha reforma do artigo 152 do
Cébdigo Penal que entrou en vigor ao pouco de suceder os feitos
e con ela produciuse un cambio na tipificacidén que pode supor
un trato méis favordbel en casos concretos como O Jue nNoS

ocupa.

A sentenza de instancia decide a condena do Dr | como
auto dun delito de lesidéns por imprudencia do artigo 152 do

Cébdigo Penal en relacidén co artigo 149 do mesmo Cbéddigo.

O artigo 152 do Cbébdigo Penal na sua versidén no momento dos

feitos preceptuaba:
“Articulo 152

1. El gque por imprudencia grave causare alguna de las lesiones

previstas en los articulos anteriores serd castigado:

1.° Con la pena de prision de tres a seis meses, si se tratare

de las lesiones del apartado 1 del articulo 147.

2.° Con la pena de prisidén de uno a tres anos, si se tratare

de las lesiones del articulo 149.

3.° Con la pena de prisidén de seis meses a dos afios, si se

tratare de las lesiones del articulo 150.

2. Cuando 1los hechos referidos en este articulo se hayan
cometido utilizando un vehiculo a motor, un ciclomotor o un
arma de fuego, se Iimpondrda asimismo, y respectivamente, la

pena de privacidén del derecho a conducir vehiculos a motor y
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ciclomotores o del derecho a la tenencia y porte de armas por

término de uno a cuatro anos.

3. Cuando las lesiones fueren cometidas por Imprudencia
profesional se Impondrd asimismo la pena de 1inhabilitacidn
especial para el ejercicio de la profesidon, oficio o cargo por

un periodo de uno a cuatro afos.”

O un de xullo de 2015 entrou en vigor a reforma operada en
diversos artigos do Cdédigo Penal por Lei Orgéanica 1/2015 de 30
de marzo. Por iso, o mesmo artigo 152 do Cdébdigo Penal na
versidén en vigor no momento de ditado da sentenza de instancia

e esta mesma sentenza que agora ditamos establece:
“Articulo 152

1. El que por imprudencia grave causare alguna de las lesiones
previstas en los articulos anteriores serd castigado, en

atencién al riesgo creado y el resultado producido:

1.° Con 1la pena de prision de tres a seis meses o multa de
seis a dieciocho meses, si se tratare de las lesiones del

apartado 1 del articulo 147.

2.° Con la pena de prisidén de uno a tres anos, si se tratare

de las lesiones del articulo 1409.

3.° Con la pena de prisién de seis meses a dos anos, si se

tratare de las lesiones del articulo 150.

Si los hechos se hubieran cometido utilizando un vehiculo a
motor o un ciclomotor, se 1impondrd asimismo la pena de
privacion del derecho a conducir vehiculos a motor y

ciclomotores de uno a cuatro afos.

Si las lesiones se hubieran causado utilizando un arma de
fuego, se impondrd también la pena de privacidn del derecho al

porte o tenencia de armas por tiempo de uno a cuatro anos.
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Si las lesiones hubieran sido cometidas por Imprudencia
profesional, se 1mpondra ademds 1la pena de 1inhabilitacidn
especial para el ejercicio de la profesidén, oficio o cargo por

un periodo de seis meses a cuatro afios.

2. El que por imprudencia menos grave causare alguna de las
lesiones a que se refieren los articulos 149 y 150 sera

castigado con una pena de multa de tres meses a doce meses.

Si los hechos se hubieran cometido utilizando un vehiculo a
motor o un ciclomotor, se podra imponer también la pena de
privacién del derecho a conducir vehiculos a motor y

ciclomotores de tres meses a un afio.

Si las lesiones se hubieran causado utilizando un arma de
fuego, se podra imponer también la pena de privacién del
derecho al porte o tenencia de armas por tiempo de tres meses

a un aro.

El delito previsto en este apartado sélo sera perseguible
mediante denuncia de la persona agraviada o de su

representante legal.”

As peticiéns do Ministerio Fiscal e a acusacidén particular
sobre a responsabilidade penal foron realizadas atendendo &
versidén en vigor no momento dos feitos. A esa mesma versidn
remitiu a sentenza no momento de decidir a condena. Asi se
deduce de que en todas elas conste a referencia ao punto 3°
dese precepto que desapareceu do mesmo dende a entrada en
vigor da reforma indicada pois en realidade na sentenza non se
menciona tal diversidade de versidéns. Por ese motivo
constatamos que na sentenza non sSe analizou se a nova
regulacién obrigaba a optar por valorar a imprudencia cometida
dentro da categoria de imprudencia menos grave que introduce a
nova redaccidén do punto segundo do artigo 152 do Cdébdigo Penal

e, desa forma, aplicar esa nova versidén por ser mais favorabel
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para o reo pois entendemos que esa nova clasificacién supdn
que feitos que antes podian entrar naquela imprudencia grave

merezan agora outra consideracidn.

Tras analizar os diversos elementos presentes no relato de
feitos e na proba practicada entendemos que existen argumentos
s6lidos para entender que, partindo da nova diferenciacidn
entre delitos de 1lesidéns por Iimprudencia graves e menos
graves, os feitos atribuldos ao Dr. | " crecen a

consideracién de lesidns por imprudencia menos grave.

A clasificacidédn anterior & reforma diferenciaba entre lesidns
causadas por imprudencia grave e as causadas por imprudencia
leve. As causadas por imprudencia grave eran sancionadas
dependendo da gravidade do resultado. Os resultados dos
artigos 147.1, 149 e 150 derivaban na comisiédn de delito con
variacidén da pena en cada un dos casos segundo o artigo 152
CP; os resultados de 1lesidéns por imprudencia grave que
entraran dentro do artigo 147.2 CP sanciondbanse como falta no
artigo 621 CP. As lesidéns causadas por imprudencia leve eran
sancionados como falta nese mesmo precepto (pena de multa de
10 a 30 dias) con independencia do tipo de resultado sempre

que de ser causado dolosamente fora delito.

Na nova regulacidén non son sancionadas as lesidns causadas por
imprudencia leve. As provocadas por imprudencia grave tefien
substancialmente a mesma regulacidn (con desaparicidén da falta
ao derrogarse toda esa categoria de infraccidén penal). E
aparece unha nova categoria sobre lesidéns por imprudencia
menos grave dgue s serdn sancionadas penalmente cando
provoquen resultados lesivos dos previstos no artigo 149 e 150
e, nese caso, sen diferenciar na previsidén abstracta entre uns

e outros.
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Sen poder entrar neste momento no debate sobre o exacto
alcance da nova clasificacidén en relacidn cos supostos que se
estudaron ao abeiro da anterior, debemos cuestionarnos se cabe
neste caso concreto considerar que a nova regulacién, ao
obrigar a diferenciar dalgunha forma entre a imprudencia grave

e a menos grave, suporia un trato méis favordbel para o reo.

Nese estudo concluimos que si se produciria ese efecto mais
favorabel para o reo ao entender que a conduta imputada, se
hai que diferenciar entre imprudencias graves e menos gJgraves,

merece a consideracidén de menos grave.

Son varios os elementos que nos fan chegar a esa conclusidn.
En primeiro lugar hai gque ter en conta que o resultado por si
mesmo non pode determinar esa resposta. Iso é asi pois é o
resultado o que permite sancionar penalmente a conduta no caso
da imprudencia menos grave ou o que determina a entidade da
pena posibel no caso da imprudencia grave. Non caberia
valoralo de novo para este xuizo sobre grao de imprudencia.
Outra cousa é valorar o grao de previsibilidade dun resultado
lesivo como o que se chegou a producir no caso pois iso si
afecta & entidade das normas de coidado a atender e & entidade
da sua infraccidén cando se produce. No presente caso existiu
unha constante nas declaracidéns periciais que indicou que as
lesidéns concomitantes coa vascular, en concreto a neuroldxica,
podian esconder a relevancia dos sintomas gque ilan aparecendo
ao poder xerar a confusidén de ligalos a esta Gltima e non a
aquela. E certo gque o mecanismo causal, a maior gravidade
dunha eventual lesién vascular e a sucesidn dos sintomas tifia
que ter determinado a realizacidén das probas diagnbésticas
antes do momento en que se realizaron, pero ese dato é o que
xustifica que falemos de imprudencia penalmente relevante e
non determina necesariamente, unha vez constatada a

responsabilidade penal, a gravidade desa imprudencia. Para un
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facultativo non experto en problemas vasculares podia existir
certa dificultade na ponderacidén da urxencia das actuaciodns,
non suficiente para eliminar a relevancia penal da imprudencia
entre outras cousas por que tifia obriga de consultar con quen
si fora experto, pero si para graduala dentro do posibel. Por
outro lado, constédtase que o facultativo non se pode afirmar
que abandonara & paciente e & sta evolucidén, e de feito tamén
¢ indicado no conxunto de ©periciais gque si sospeitou a
posibilidade da lesidén vascular e adoptou algunhas medidas de
control pese que, lamentablemente, non actuou en consecuencia
despois. Ademais, no referido ao retraso tanto na préactica da
primeira proba de imaxe como do traslado a outro Hospital non
respondeu en exclusiva a decisidéns do seu ambito concreto de
decisidén. Novamente iso non nega a relevancia penal do feito
de non ter actuado doutro xeito que acelerara tanto unha como
outra actuacidén (acordando a realizacidédn da proba por outro
profesional ou instando xa antes o traslado para tratamento)
pero si son elementos a atender na ponderacidén. E igualmente
debe recofiecerse que despois da primeira AnxioTAC puxose en
contacto cun cirurxidn vascular por moito que entendéramos que
iso non 1lle exoneraba a el de responsabilidade nin permitia

afirmar un bo traslado da informacidn.

En resumo, pese a coincidir coa instancia en que dos feitos
xurde unha imprudencia penalmente relevante, dende o momento
en que cabe diferenciar entre a grave e a menos grave dado o
contido da reforma debia analizarse en cal dos dous novos
tipos encaixaba a conduta. E nesa andlise polos motivos dados
entendemos que procede 1inclinarse pola imprudencia menos

grave.

Afirmado o anterior, procede revogar a sentenza nese punto e
decidir substituir a condena acordada pola condena como autor

dun delito de lesiéns por imprudencia menos grave das
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previstas no actual punto segundo do artigo 152 do Cédigo

Penal.

Procede a imposicidén da uUnica pena prevista legalmente para
este suposto que é a pena de multa. Non se contemplan na nova

regulacién penas de inhabilitacidén profesional.

Debemos proceder & gradacidédn desa pena atendendo ao marco
legal que 1impdén unha pena de tres a doce meses de multa. A
sentenza de instancia cando graduou a pena que impuxo, dentro
do marco da sua consideracidén como grave, afirmou que valoraba
a entidade dos feitos e o resultado causado. Porén o resultado
é precisamente o que determina a relevancia penal de xeito tal
que de non concorrer non caberia a condena. Ainda asi caberian
distintos graos dentro dos posibeis resultados abarcados polos
artigos 149 a 150 do Cdédigo co que nese sentido limitado si
pode ser un criterio a atender. O certo é que non concorren
nin circunstancias atenuantes nin agravantes polo que, ao
abeiro do artigo 66.6° do Cbébdigo Penal, cabe impor pena dentro
de todo o arco posibel indicado. Por 1iso optamos por impor
unha pena de dez meses de multa préxima ao maximo previsto
legalmente. O motivo desa gradacién é gue ninguén discutiu que
estivéramos ante unha lesidén das previstas no artigo 149 do
Cébdigo Penal que son médis graves gue as previstas no artigo
150 do mesmo sendo que ambos casos terian que estar dentro do
mesmo marco. Igualmente, ainda considerando como facemos que a
imprudencia non merece a consideracién de grave, dentro do
arco da menos grave si estd na franxa superior. Asi o
entendemos en canto as normas infrinxidas referianse ao
diagnéstico e tratamento das lesiéns vasculares que todas as
periciais recofieceron como as mais graves e, ademais, dado que
se acumulan, segundo o relato de feitos probados, tres
infraccidéns sucesivas (retraso en acordar probas, retraso na

stla execucidn e retraso na derivacidn para atencidn).
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Respecto & contia que se ten que pagar nese periodo, fixase
atendendo &s circunstancias econdémicas do suxeito, fdéra xa de
valoraciéns sobre o feito concreto. O artigo 50 CP estabelece
que a cota diaria poderd ir de dous a catrocentos euros
dependendo das circunstancias ©persocais. Non contamos con
moitos datos sobre estas Ultimas, pero o certo é que a
profesién exercida supdén uns ingresos superiores & medida da
poboacién co que entendemos xustificado impofier unha cota de
trinta euros por cada un deses dias cos efectos legais propios

asociados & ausencia de impago en caso de se dar.

RESPONSABILIDADE CIVIL

QUINTO: Neste apartado unificamos a resposta aos recursos
interpostos pola entidade Centro Médico E1 Castro SA e Mapfre
pois ambos xiran, na sUa condicidén de responsédbeis civis, ao
redor dos pronunciamentos sobre responsabilidade «civil. O
recurso do condenado remite a eses outros co que a resposta
deles da resposta ao afirmado nel sobre esta materia. Da mesma
forma, a resposta &s alegacidéns dese recurso responden as
apreciacidéns dos recursos dos dous responsdbeis civis sobre

responsabilidade penal.

Na impugnacién aos pronunciamentos sobre responsabilidade
civil existe unha primeira coincidencia dos recursos
presentados polos responsabeis civis que €é a Qque agora
resolvemos. Consideran que se aplicou o Anexo & Lei sobre
responsabilidade civil e seguros na circulacién de vehiculos
de motor cofiecida como Baremo de tradfico na versidn produto da
reforma operada pola Lei 35/2015. Alegan os tres que deberia

ser aplicada a versidén vixente no momento dos feitos.

A sentenza de instancia explica que no momento de calcular a

indemnizacién procedente acudird &s normas de calculo de
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indemnizacién estabelecidas nese denominado Baremo de trafico
na sua versidén aprobada no ano 2015. Afirma que é consciente
de gue esas normas no seu ambito de aplicacidén propio (lesidns
por imprudencia en accidentes de <circulacidén) non serian
aplicédbeis ao caso pois o feito teria sucedido antes do un de
xaneiro de 2016, data de entrada en vigor no seu ambito de
aplicacién da nova normativa. Pese a iso entende que a funciédn
de orientacidén que pode cumprir esa normativa achégase méis &
finalidade de obter wunha cantidade indemnizatoria xusta

aplicando a versidén vixente no momento do calculo.

Os recursos das entidades responsabeis civis critican esa
decisién. Consideran que tal forma de operar supdn dar
caradcter retroactivo & normativa e consideran ese caréacter
contrario a principios do dereito. Tamén manifestan que se se
opta por aplicar de forma orientativa a normativa do Baremo
debe ser en toda a sua extensién e, polo tanto, tamén no
referido &s normas de dereito transitorio das que se deduce
que non seria aplicédbel o resultado desa reforma lexislativa.
Na suas alegacidéns consideran que seria vulnerado o contido do
artigo 2.3 do Cdébdigo Civil e os artigos 9.3 (seguridade

xuridica) e 24 (tutela xudicial efectiva) da Constitucidn.

Non existe dubida de que o denominado novo Baremo, o texto
produto desa reforma de 2015, no seu ambito de aplicacidén non
seria aplicédbel a feitos sucedidos antes do dia un de xaneiro
de 2016 e que a norma dentro dese &ambito non ten efectos
retroactivos. Tampouco de que os feitos que se axuizaron no

caso gue nos ocupa non estédn dentro dese dmbito de aplicaciédn.
Entendemos que procede desestimar esta alegaciédn.

Cando o Xulgado do penal debe determinar o alcance dunha
indemnizacidén estd aplicar a norma legal contido no artigo 112

do Cdédigo Penal en relacidén cos artigos do Cdbdigo Civil
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aplicédbeis & materia. A contia da indemnizacién debe ser
aquela que mereza a consideracién de xusta e proporcionada é&s

circunstancias do caso.

A ausencia de criterios obxectivos fai aparecer o perigo da
arbitrariedade e da desigualdade na aplicacidén. Por iso
estendeuse a practica de procurar algiun elemento que
obxectivice dentro do posibel esa cuantificacidédn. Un deles, o
mais usado, é calcular que indemnizacidédn procederia en caso de
atoparnos nun ambito si regulado como o de lesidbns por
imprudencia con motivo da circulacién de vehiculos a motor. A
partir desas contias procédese a valorar se no caso concreto
hai elementos que aconsellan aumentar ou, en menos casos,
diminuir o resultado. Pero desa forma non se estd dando
aplicacién & normativa extrapenal e allea ao caso resolto,
senén procurando unha referencia & que atender para poder
valorar comparativamente se o resultado alcanzado aplicando as

outras normas referidas é ponderado.

O explicado determina gque non poidamos entender aplicada a
reforma operada no ano 2015 sendén aplicado o precepto do
Cédigo Penal sobre reparaciétn do dano e atendido o contido
desa norma na ponderacién da cuantificacién. Non hai, polo
tanto, efecto retroactivo da norma. Non cabe afirmar que se
prexudica a seguridade xuridica pois non cabia pretender polas
entidades aseguradoras e empresariais que se aplicara
necesariamente unha norma a un ambito que queda fdéra do ambito
propio da mesma. E, polo mesmo motivo, non cabe considerar
arbitraria a decisién pois o gque pretende ¢é remitir a uns
criterios de orientacidén para soster e limitar a liberdade de
decisidén do propio tribunal. E igualmente pon de manifesto que
é alleo a este debate o referido &s relacidéns e previsidns que
levaran a unha entidade aseguradora a contratar pois non pode

opor esas circunstancias a un terceiro alleo a esa relacidn, e
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méis cando é un terceiro que se ve afectado por un feito que
non estd no ambito de aplicacidén da norma gue se pretende

vinculante.

Ao anterior engadese que debemos resolver como Organo de
apelacién e non de instancia. E sabido que nestes cdlculos é o
6rgano de primeira instancia quen en principio ten atribuida a
funcién de ponderaciédn e ao obrgano de apelacidén sb6 1le
corresponde entrar na sua revisidédn en caso de observar unha
evidente desproporcionalidade ou inxustiza, ou ben en casos en
que se constate un erro aplicativo da regra exposta como

empregada para decidir nos termos que despois matizaremos.

Nese sentido é no que se vén manifestando o propio Tribunal
Supremo precisamente en resolucidédns como as mencionadas polos
recursos. Antes de examinar esa doutrina debemos tamén
advertir que a mesma val referida ao alcance do recurso de
casacidén que non é completamente equiparabel ao de apelacidn.
En todo caso o reiterado nesas resolucidéns é o criterio que
observamos, por pdr un exemplo que recolle o mesmo texto que
nas outras resolucidéns, na Sentenza de 19 de =xullo de 2017

(ROJ STS 3088/2017):

“Respecto de la cuantia de la indemnizacidn tiene sefalado
esta Sala (STS 107/2017, de 21-2 ) que con cardcter general
corresponde su fijacidén al Tribunal de instancia ( STS n°
418/2013, de 16-5 , entre otras), de manera que no es, por
lo general, revisable en casacidén, pues, al no establecer
el Codigo Penal criterios legales para sefalar su cuantia,
no cabe apreciar en su determinacidn infraccion de ley
sustantiva ( STS n° 262/2016, de 4-4 ). En esa misma
sentencia 107/2007 se enumeran 1los supuestos en los que
seria posible rectificar la determinacidon de la cuantia de
la indemnizacidén fijada en la sentencia de instancia, entre

los que cabe sefialar: 1°) cuando se rebase o exceda de 1o
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solicitado por las partes acusadoras,; 2°) cuando se fijen
defectuosamente las bases correspondientes,; 3°) cuando
quede patente una evidente discordancia entre las bases y
la cantidad sefialada como indemnizacidn,; 4°) cuando se
establezcan 1indemnizaciones que se aparten de modo muy
relevante de las senialadas ordinariamente por los
Tribunales en supuestos andlogos; 5°) en supuestos de error
notorio, arbitrariedad o irrazonable desproporcidn de 1la
cuantia fijada; 6°) en 1los supuestos de aplicacidn
necesaria del Baremo, cuando se aprecia una defectuosa
interpretacién del mismo; y 7°) en los supuestos dolosos, ©
imprudentes ajenos a la circulacidén, en los que el Baremo
solo es orientativo, cuando el Tribunal sefiale expresamente
que establece las indemnizaciones conforme al baremo y sin

embargo lo aplique defectuosamente.

Por 1o demds, esta Sala se ha cuidado de precisar que la
fijacidén de los baremos en el caso de responsabilidades
civiles derivadas de hechos que deberian estar cubiertos
por la garantia de un seguro responde, no a criterios
objetivos o de justicia, sino a «cdlculos matemdticos
obtenidos a partir de un estudio de posibilidades entre la
cobertura técnica en funcidén del mercado, las ramas de
explotacion 'y las reservas matemdticas que hay que
contemplar para que el sistema pueda subsistir sin riesgos
inasumibles  para los fondos de cobertura; que la
fluctuacion al alza o a la baja no responde a criterios
equitativos sino a factores como el alza o la baja de la
siniestralidad e 1incluso a ponderaciones mercantiles de
cuotas de mercado,; que la indemnizacidén baremada no es sino
la permisible para el sistema; y que en el caso de 1los
delitos dolosos se romperia cualquier criterio de justicia,

racionalidad, proporcionalidad y legalidad si se trasvasara
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sin mds el criterio técnico y objetivo del contrato de
seguro ya que los criterios de determinacion son
radicalmente diferentes ( SSTS 47/2007, de 8-1 ,; 126/2013,
de 20-2 ; y 222/2017, de 29-3 ).

Por ello, se ha reconocido que el " Baremo" ha sido tomado
en la prdactica judicial de manera orientativa cuando se
trata de fijar 1indemnizaciones <civiles en el orden
estrictamente penal, teniendo en cuenta para ello 1las
puntuaciones de las lesiones y de las secuelas padecidas
que determinan los informes médico-forenses. Sin embargo,
no siendo exigible la aplicacidén del baremo en 1los casos de
delitos dolosos, las cantidades que resulten de aplicacidn
de las Tablas podran considerarse orientativas y, en todo
caso, un cuadro de minimos ( SSTS 17-1-2003 , 30-01-2004 ,
11-10-2004 , 17-02-2010 , 25-03-2010 ).”

Como vemos nesa resolucidn partese, como acabamos de indicar,
de que corresponde ao tribunal de instancia a ponderacidn
precisa para a cuantificacidédn da indemnizacidén e limita o
control aos supostos mencionados de evidente
desproporcionalidade ou inxustiza ou de erro na determinacién
das Dbases facticas. A iso refirense o0s cinco primeiros
supostos que contempla. O sexto refirese a supostos que si
entren dentro do &mbito de aplicacién do Baremo. E o sétimo o
que nos interesa por ir referido a supostos como O gue nos

ocupa:

A\Y

en los supuestos dolosos, o imprudentes ajenos a la
circulacién, en 1los que el Baremo solo es orientativo,
cuando el Tribunal sefiale expresamente que establece 1las
indemnizaciones conforme al baremo y sin embargo lo aplique

defectuosamente”.
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O Tribunal Supremo, polo tanto, primeiro advirte que o Baremo
é sb6 orientativo e aplicalo como referencia, o que non é igual
a aplicalo como norma de decisidén, é unha opcidén do tribunal

chamado a cuantificar a indemnizacidn.

Entén é cando advirte o alcance da posibel revisidén. Non
afirma que caiba entrar a revisar sempre se a contia é igual &
que seria resultante de estar nun suposto de lesidén por
imprudencia relacionado coa circulacién viaria. O que afirma é
que cabe revisidén cando exista unha decisidén expresa do
tribunal de instancia de cuantificar como resulte do Baremo. E
dicir, o que se conclie é que se o tribunal cuantifica cunha
determinada regra caberd valorar se ao aplicar a regra que el
se 1impuxo poden existir erros. Tal decisibébn, en realidade,
seria idéntica se o tribunal afirma gque chega a unha contia
aplicando calquera outra regra pero se constata que o
resultado non se corresponde con esa regra dque se afirma
aplicada. Xa que logo, en realidade estariamos nun suposto
andlogo ao terceiro dos gque enumeraba: “quede patente una
evidente discordancia entre las bases y la cantidad seflalada

como indemnizacidn” .

Desa xurisprudencia non cabe concluir a obrigatoriedade de
cuantificar na mesma contia que resultaria de estar no ambito
de aplicacién do Baremo. Mais ben concltiese o contrario. Asi
se ve no segundo dos paradgrafos transcritos. Recorda ese
paradgrafo que as contias resultantes dese baremo responden a
criterios diversos que os que deben determinar as contias féra
dese ambito por mor da responsabilidade civil ex delicto. Por

A\Y

iso conclte advertindo que ...se romperia cualquier criterio
de justicia, racionalidad, proporcionalidad y legalidad si se
trasvasara sin mds el criterio técnico y objetivo del contrato
de seguro vya que los <criterios de determinacidn son

radicalmente diferentes”.
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No caso que nos ocupa, por un lado, temos que a sentenza de
instancia advirte expresamente que entende que estd chamada a
cuantificar a indemnizacidén sen aplicacién do Baremo. A partir
de ai asume que debe procurar un criterio orientativo. Con esa
finalidade cuestiona que criterio pode procurar. Argumenta que
procede aplicar as contias consecuencia da reforma de 2015. A
favor desa opcién estd que entende que ¢é madis fiel &
necesidade de cuantificacién nos termos do Cdédigo Penal e
Civil reguladores da materia acudir &s contias que hoxe serian
resultantes nese outro éambito da circulacién viaria. E aqui
debemos discrepar de afirmacién da entidade aseguradora
recorrente de que a opcién pola irretroactividade tefia por
finalidade non destruir os pilares do ordenamento, méis ben
parece gque é a atencidén aos intereses e equilibrios do sector

do seguro obrigatorio na circulacidédn viaria.

Non se trata de aplicar a normativa legal do Baremo de trafico
sendén de cuantificar o) que proceda e ponderar nesa
cuantificacién, como orientacidn ou comparacidén posibel, o que
resultaria nos casos nos que si procedera aplicar esas
limitaciéns. Por 1so non estamos ante unha aplicacién

retroactiva da norma.

Non resulta, en consecuencia, operativo o ambito de control
definido polo Tribunal Supremo no punto 7 antes transcrito. O
tribunal de instancia non afirmou que pretendera cuantificar
aplicando o Baremo sendn gue procuraba nel unha referencia
ponderativa. Quedamos asi féra do ambito definido nese
criterio xurisprudencial. Pero, ademais, o que se critica
nesta primeira alegacién das entidades aseguradoras
(aplicacidén da reforma do 2015) non seria unha contradicién
entre a regra de calculo aducida polo tribunal e a aplicacién
por parte do mesmo. E a esa contradicién é & que remite ese

criterio do punto 7. O qgque realmente discuten as entidades
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aseguradoras ¢é a regra de ponderacidén, que non de céalculo

aducida na argumentacién da sentenza impugnada.

Estimamos neste caso, e nas concretas circunstancias
apuntadas, que non procede revogar a decisidén de empregar como

referencia o Baremo posterior & reforma de 2015.

Determinado asi o alcance da decisidédn que se adoptou na
instancia, tamén procede advertir, na resolucidn do resto de
cuestidns, que o alcance da revisidén non é equipardbel aos
supostos de aplicacidén plena do Baremo. Reiteramos que
corresponde ao tribunal de instancia a cuantificacidén e que so
procederd rexeitar a mesma cando se evidencia erros no
procedemento ou evidentes desproporcidéns ou ausencia de
correspondencia entre o que se di indemnizar e o cuantificado.
Agora ben, ao mesmo tempo e como se verd, se o tribunal afirma
en puntos concretos que chega a unha contia empregando unha
regra de calculo si cabe revisar se a regra estd correctamente
aplicada. Por iso en todos os supostos en que se afirma unha
contia e como uUnica referencia de cédlculo indica a referencia
ao Baremo si haberd que revisar se a concrecidén da contia é

coherente co que se di realizar.
Procede desestimar este motivo de recurso.

SEXTO: Dada a <coincidencia de materias abordadas ©polos
recursos da entidade aseguradora e da entidade E1 Castro
seguimos a orde expositiva desta Ultima para ir dando resposta

as diversas impugnaciéns.

A seguinte alegacidén & que acabamos de desestimar no recurso
da Clinica El1 Castro refirese & pretensidén de que sb6 sexa
atendido o informe emitido polo Dr. | M ¢ non © resto
que consta na causa. Apela para esa peticidén ao contido do
punto primeiro do artigo 37 do Baremo tras a reforma operada

pola Lei 35/2015 que interpreta que sé6 permite como medio de
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proba os informes redactados atendendo & reforma operada nesa

Lei.

Non podemos estimar esa pretensidn. O qgque se pretende pola
parte é constituir unha especie de proba legal taxada que sbé
permitiria ter por acreditado o alcance dunhas 1lesidéns ou
consecuencias dun accidente por un determinado medio. Porén
non parece que tal sistema, alleo & nosa normativa sobre
proba, sexa o que pretende instaurar ese precepto. Mais Dben
parece unha norma referida &s obrigas das partes implicadas
nun accidente de circulacién wviaria e na sUa indemnizacidén
(persoa lesionada, servizos médicos e entidade aseguradora).

De feito a iso se refiren os outros numeros dese artigo 37.

Pero ademais, recollendo o indicado anteriormente, reiteramos
que non se trata de aplicar automaticamente toda a normativa
do Baremo, incluindo, como parece dque se pretende, normas
procedimentais referidas ao concreto ambito de seguro que
regula e as relacidns entre as persoas implicadas. Tréatase de
alcanzar unha contia para fixar a indemnizaciédn derivada dun
feito delituoso. Para iso apuntase ao que resultaria nun caso
diferente e valdrase para o que realmente nos ocupa. E por iso
a proba serd aquela que, practicada no concreto xuizo, permita
alcanzar a conclusidén de gue unhas determinadas circunstancias

son consecuencia do feito determinante da condena.

Por iso tamén decaen as pretensidns reiteradas nos folios 45 a
49 do recurso da Clinica El1 Castro que pretenden sé atender a
un dos informes médicos emitidos e rexeitar outros medios

probatorios sobre o alcance das consecuencias dos feitos.
Non se estima este motivo do recurso.

SETIMO: O seguinte punto refirese & indemnizacién referida é&s

proteses, tanto as deportivas como a denominada Genium.
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A sentenza recolle como contia pola capitalizacidén destas duaas
prbéteses a de 1.168.642 euros pola ordinaria e 485.875 euros

pola deportiva.

Neste punto o recurso da Clinica El1 Castro apela ao contido do
artigo 115 do Baremo tras a reforma operada pola Lei 35/2015.

nos seus puntos 1 e 2:

“1. Resdrceselle directamente ao lesionado o Iimporte das
proteses e orteses que, polo correspondente informe médico,

precise ao longo da sua vida.

2. A necesidade, periodicidade e contia dos gastos de
proteses e Orteses futuras deberanse acreditar mediante o
correspondente informe médico desde a data de

estabilizacidén das secuelas.”

A primeira alegacidén sobre este punto refirese & procedencia
da indemnizacidén. Pretende que as mencidéns ao “correspondente
informe médico” impiden que sexa atendido o informe emitido
polo sefior | B Prois © mesmo non seria médico sendn
técnico ortoprotésico. Esténdese no alcance dese titulo para

diferencialo do de medicina.

Razdéns semellantes &s do suposto anterior levan a desestimar
esta pretensidén. Entendemos que o gque require esa norma é dgue
a necesidade do uso das proteses e Orteses tefia fundamento en
informes médicos. Pero non compartimos que iso deba entenderse
como un sistema de proba legal taxada dgque requira gue no
proceso xudicial no que se discuta ese alcance tefla que
existir necesariamente unha proba pericial médica. Non parece
gue esa norma pretenda regular o proceso xudicial e o sistema
de proba, e menos que o pretenda facer innovando no sistema
legal de proba estabelecido na Lei de Axuizamento Civil. O que
si pretende é que, sexa cal fora a forma de introducién do

feito no ©proceso, exista un respaldo médico referido &
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necesidade deses elementos que se indemnizan. Polo tanto, cabe
chegar a ter por probada esa necesidade sen esa pericial
médica sempre qgque se entenda acreditada gque esa necesidade
deriva de valoracidéns desa natureza. Outra cousa serd discutir
se efectivamente chegou a ser probado no proceso concreto. E
neste punto as explicaciéns da sentenza, contrastadas coas
declaraciéns dos diversos peritos que si explican no caso dos
da acusacidén a prescricidén médica das proéteses, e as fontes de
cofiecemento exhibidas por cada un deles fai que entendemos

plenamente xustificada a proba da necesidade destas prodteses.

Pero, ademais, en todo caso, de novo advertimos que o que se
procura no Baremo ¢é unha referencia e non unha regra
definitiva de decisidén. Por 1so, se se considera acreditada a
necesidade si é correcto resolver en canto seria indemnizada
ao abeiro desa normativa orientativa. Xa sexa para variar esa
contia ou, como fai neste caso a sentenza, para asumir a
contia resultante. A mesma resposta merecen as alegaciéns

finais do recurso nos folios 49 a 52.

A entidade Mapfre, en concreto sobre a prdétese deportiva,
insta a revogacién de calquera indemnizacidén referida a ese
tipo de probétese pois entende que non cabe ter por probada a
slla necesidade. Afirma nese sentido que en todo caso por causa
da lesidén que =xa padeceu non poderia practicar deporte pero
tal alegacidén esquece gque o que non teria precisado para esa
actividade ¢é, ©precisamente, unha prdétese que deriva da
amputacién. Sobre a valoracidén probatoria alternativa que
pretende a parte, o certo é que a sentenza razoa de forma
suficiente o motivo de optar por si recofiecer esa necesidade
sen que mereza a consideracidén de irracional o exposto na
sentenza de instancia que, xa que logo, debe ser confirmado

neste punto.

52



ADMINISTRACION
DE JUSTICIA

ADMINISTRACION
DE XUSTIZA

O segundo argumento refirese ao quantum da indemnizacién.
Refire que no <célculo realizado ©pola instancia falase
expresamente de que se calcula unha vida desa prétese de
sesenta e cinco anos. Tal previsién levaria a afirmar unha
vida deportiva profesional ou, cando menos, de certo nivel,
ata os oitenta e dous anos. A parte entende que non se deberia
considerar médis periodo que ata os vinte oito anos. Porén,
pese a que na sentenza non se dea unha explicacién detallada
deste aspecto, o certo é que consta que a previsién da
necesidade desa prdbétese non se corresponde coa participacién
en actividades deportivas profesionais ou competitivas, onde
poderia ter sentido esa limitacidén proposta ou en todo caso
unha maior concrecién da idade. A necesidade devén para a
realizacidén de actividade deportiva como habito saudabel e esa
non esta en absoluto limitada a esas idades. Pola contra é
frecuente que alguén que de tan nova practicaba deporte ao
nivel ao que o facia a lesionada seguira facéndoo ainda féra
dese nivel. E na situacidén que, lamentabelmente, ten que
asumir agora as virtudes desa préactica, e de ai a sua

necesidade, podemos aventuralas maiores ainda.

Por ultimo aducen os recursos dgque, en todo caso, se se opta
por capitalizar como prevé o Baremo debe respectarse a forma
de capitalizacién que o mesmo estabelece. O artigo 115 di no

seu punto cuarto e no seu quinto o seguinte:

“4. O importe madximo resarcible é o fixado na taboa 2.C

para este tipo de gastos.

5. O importe destes gastos poderase indemnizar en forma de
capital, para o cal se utilizard o correspondente factor
actuarial de conversidn establecido na tdboa técnica de
coeficientes de capitalizacidén de proteses e oOrteses (TT3)
incluida nas bases técnicas actuarials a que se refire o

artigo 48.”
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O certo é que aqui si cabe dar razdédn 4&s alegacidéns das
responsédbeis civis pois tanto a da Clinica El1 Castro como a da
entidade Mapfre alegan o mesmo motivo que o escrito da
acusacién particular non responde. A impugnacidén do recurso
pola acusacidén particular non da maior referencia da non
aplicacidén desa previsidén legal. No informe do Sr |l non
se aprecia aplicacidén dos cédlculos desa tédboa coa que se pecha
0 Baremo na suUa publicacién en BOE. A mesma require atender &
idade da paciente, aos periodos de tempo nos gque se terd que
recambiar e ao tipo de perda de autonomia. Eses datos dan un
coeficiente que debe ser aplicado a cada contia. De feito,
como veremos despois, a consideracidén do concepto de perda de
calidade de vida como moderada e non como grave determina
necesariamente recalcular esas contias. A diferenza doutras
alegacidéns que antes vimos, non se trata de requirir a
aplicacidén dunha norma procedimental ou que atenda aos
factores propios das relacidéns do seguro de circulacidn
viaria. Neste punto o Baremo da unha regra concreta de
calculo. A sentenza afastase desa concreta regra sen dar
motivo para esa diferenza cando parece que o coherente co
manifestado pola propia sentenza seria seguila. Asi produce
unha desproporcidén entre a forma de cédlculo afirmada e o

resultado que non atopa xustificacidédn aparente.

No referido & cuantificacidén da capitalizacidn resultante no
caso da prbétese deportiva a entidade E1 Castro non da un
cadlculo alternativo. Si o fai a entidade Mapfre no seu recurso
que considera que a mesma seria de 169.143,37 euros. No caso
da prbtese Genius existe discrepancia entre 0s dous
recorrentes pois o recurso da Clinica El Castro fai un célculo
que 1lle 1leva a recofiecer ata 532.086,57 euros mentres o
recurso da entidade Mapfre concliie na contia de 385.770,70

euros.
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Chegados a este punto entendemos que o que procede é que, ao
abeiro do artigo 115 do Cédigo Penal, sexa diferido ao momento
de execucidén de sentenza a cuantificacién definitiva destes
conceptos tomando como base a necesidade de ambas proboteses e
como método de cédlculo o previsto na Tédboa técnica de
coeficientes de capitalizacidén de probteses e orteses (TT3) do
Baremo en relacidén cos tres factores que indica a mesma: grao
de perda de calidade de wvida, idade 1lesionada e anos de

recambio de cada prétese ou ortese.

Procede estimar o recurso neste punto no sentido de revogar as
dias indemnizacidéns previstas para pagos de prdéteses e ordenar
a cuantificacidén das mesmas en execucidédn de sentenza cos

criterios que acabamos de indicar.

OITAVO: Continuando a revisién na orde de presentacién de
alegaciéns do recurso da Clinica El1 Castro, cuestidnase o

referido & indemnizacidén por prexuizo estético.
A sentenza recofieceu por este concepto 111.149,10 euros.

Neste <caso a sentenza afirma que pretende indemnizar o
concepto “prexuizo estético importantisimo dindmico e estéatico
(amputacidén e cicatriz de 17 x 1 cm)”. Empregando a técnica

propia do Baremo cuantificao en 50 puntos.

A parte critica ese razoamento pois pon de manifesto que se o
aplicado como referencia é a versidén do Baremo posterior &
reforma de 2015, este tipo de lesidén merece a consideracidén de
prexuizo estético importante por entrar no definido na letra

c) do artigo 102.2 da Lei:

ANY

c) Importante, que corresponde a un prexuizo estético de
menor entidade que o anterior, como o que produce a

amputacion dalgunha extremidade ou a paraplexia”
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Ese prexuizo estético importante teria un arco de 22 a 30

puntos e esa recorrente solicita o recofiecemento en 30 puntos.

Hai que dar razdédn ao recurso. O gque se observa é un erro na
propia referencia de criterio da sentenza pois o feito a
indemnizar (amputacidén da perna) estda claramente dentro do
descrito nesa letra c¢) do precepto sen qgque se comprenda a
alegacién da acusacidédn particular gque quere equiparar a
expresidén “amputaidén dalgunha extremidade” a amputacidén dun
dedo. Non sé afirmou que pretendia atender como referencia ao
resultado da reforma de 2015 no Baremo, sendén que neste punto
directamente define un concepto e aplica uns puntos gque son
errbénea aplicacién da regra autoimposta. Por 1iso merece a

consideracién de erro gque debe ser corrixido nesta instancia.

Semellantes alegacidéns fai a entidade Mapfre engadindo as xa
resoltas sobre o Baremo aplicabel e tamén a pretensidén de
valorar un prexuizo previo que non podemos estimar segundo
razoaremos posteriormente ao analizar o denominado estado

previo.

Por ese motivo serda estimado o recurso neste punto e
establecida como indemnizacidén por razdn deste prexuizo

estético importante a de 51.061,74 euros.

NOVENO: Hai dGas secuelas ou lesidéns permanentes que son
valoradas conxuntamente. Son a “amputacidén supracondilea de
membro inferior dereito e amputacidén do fémur unilateral a
nivel diafasario en grao moi 1importante” e o “trastorno
depresivo reactivo en grado leve”. A sentenza valora aquela en
60 puntos, despois de referir un arco de 50 a 60, e esta en 7.
Aplicando a regra para casos de secuelas concorrentes
cuantifica en 63 os puntos a indemnizar. Afirma que para
chegar a aquela primeira contia atende a “la intensidad y

gravedad de las mismas desde el punto de vista anatdmico
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funcional”. O resultado ¢é recofiecer unha indemnizacidén por

estas secuelas de 163.319,32 euros.

No referido & “amputacidén supracondilea de membro inferior
dereito e amputacidén do fémur unilateral a nivel diafasario en
grao mol importante”, 0 ©primeiro argumento contra esa
cuantificacidén que presenta o recurso da entidade El1 Castro é
referido a que o artigo 93 do Baremo esixe que a
cuantificacidén sexa realizada de acordo coa Téboa 2.A que
figura como Anexo & norma. Parece evidente que a pretensidn da
sentenza era cuantificar mediante esa remisién & puntuacidn, é
dicir ese é o sistema de cuantificacién asumido pola propia

sentenza.

Continuando neste primeiro argumento, indica o recurso que se
acudimos a esa Téboa 2.A no caso de amputacidbns: “coxa;
unilateral a nivel diafasario ou do xeonllo” o arco é de 50 a

60. Este seria o mesmo arco atendido na sentenza de instancia.

O que critica é que ese apartado comeza coa seguinte mencidn
que entende non respectada na sentenza impugnada: VA
valoracidén desta secuela dependera do grao da tolerancia da
protese (lesidns dérmicas, atrofia muscular e escala de
satisfaccidén)”. Refire o recurso que non existe ningun

rexeitamento & prdtese empregada.

Tamén alega que se teria atendido como criterio de valoracidn
do grao de intensidade e gravidade & idade da lesionada contra
o0 previsto no artigo 97 do Baremo. Porén a referencia que se
fai neste punto é unha transcricién da cuantificacién do dano
moral complementario sobre o que volveremos despolis pero gue

non é mencionado no caso gue agora nos ocupa.

Volvendo ao que agora estamos valorando, propdn a parte unha

cuantificacién en 55 puntos. Desa forma, relacionado coa outra
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secuela, o resultado efectivamente ¢é de 59 puntos e a

cantidade resultante a indica no recurso.

Neste punto debemos dar razbén ao recurso. Efectivamente, de
novo, é a regra de calculo que a sentenza di estar aplicando a
que non se corresponde co que efectivamente resulta do
cdlculo. Se a sentenza afirma que emprega un determinado
sistema de calculo na sua discrecionalidade debe asumir as
consecuencias do mesmo. Neste caso a referencia gque da esa
regra de calculo remite a uns criterios sobre o grao de
tolerancia da prdétese e non consta ninglin problema dese tipo
mencionado na sentenza. De feito a acusacidén particular no
momento de impugnar este motivo remite &s declaraciéns do
sefior Ruibal que se refiren a un fallo na prdétese e non a un
rexeitamento da mesma pola lesionada e por iso de quen di que
agarda explicacidéns é do fabricante. Desa forma é certo que a
propia regra que a sentenza di empregar obriga a acudir &
puntuacién de 55 puntos para ser coherente co que se afirma

aplicar.

Por ese motivo serd estimado o© recurso neste punto e
establecida como indemnizacidén por razén das secuelas
funcionais a aplicacién deses 59 puntos e da (seuo) a contia

de 147.356,65 euros.

DECIMO: No referido ao trastorno depresivo reactivo a sentenza

decide cuantificalo en sete puntos.

A critica do recurso da Clinica El1 Castro é que refire un arco
de cinco a dez puntos cando o real seria de catro a dez. Porén
neste caso a proximidade entre valores non xustifica unha
variaciédn do decidido pois, en todo caso, estaria dentro do

arco posibel e sen gran diferenza.
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Procede a desestimacidén deste motivo.

UNDECIMO: O recurso da Clinica El Castro critica entén que non
fora aplicado o sistema de valoracidén en caso de secuelas que
agraven un estado previo con referencia aos artigos 33 e 100
do Baremo. O xogo da valoracidédn dese estado previo daria lugar
a unha reducidén tanto na indemnizacidédn consecuencia éas

secuelas funcionais como no referido as de prexuizo estético.

En realidade existirian duas alegacidéns neste punto. Unha
seria a da aplicacién dos artigos indicados no momento da
cuantificacién, e a outra, da que depende a primeira, seria a

determinacién como probado dese estado anterior.

Considera o recurso que resta acreditado que o accidente
padecido no ximnasio e determinante do ingreso hospitalario
teria, en todo caso, producido unhas lesidéns cunhas
determinadas consecuencias que entende gque son as gue merecen

a consideracién de estado previo.

A sentenza rexeitou esa opcidn considerando que ese estado que
teria sido consecuencia do accidente, defendido polos peritos

das defensas, son meras hipodteses.

Neste punto debemos rexeitar o recurso. En canto ao aspecto
factico o certo é que o fatal desenlace produciu a amputacidn
cofiecida. Que de non ter sucedido 1iso puideran ter restado
outras consecuencias non permite ter a esas consecuencias
posibeis pero non sucedidas como efectivamente presentes.
Ademais, parece que o artigo 100 do Baremo refirese a estados
previos e desconectados do accidente concreto. Neste caso
existe un Unico proceso que deriva, finalmente, na amputacidn
indemnizada e non cabe separar artificialmente ese resultado

de outro hipotético. O recurso da entidade Mapfre sb6 engade
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alegaciéns sobre a proba dese curso causal hipotético. O
motivo de desestimar é gque entendemos que resulta indiferente
cal puidera ter chegado a ser ese, pois o certo é qgue non

chegou a suceder.
Procede rexeitar este motivo de recurso.

DUODECIMO: A sentenza recofieceu unha indemnizacién polo

denominado dano moral complementario. Afirmou expresamente que
o facia por ter considerado a presenza dunha secuela cun

alcance de 60 puntos e ao abeiro do artigo 105 do Baremo.

O recurso impugna este punto como consecuencia da anterior
impugnacién da cuantificacién desa secuela. Tamén fai esa
critica a entidade Mapfre. E debemos dar razdén aos recursos ao
ter estimado esa anterior impugnacién. Dado que a puntuacidn
da secuela non chega a 60 puntos pola estimacidén desa
alegacidédn anterior a regra que a propia sentenza di aplicar no

cédlculo deriva na improcedencia desa contia.

Por ese motivo serd estimado o recurso neste punto e revogada

calquera contia polo concepto de dano moral complementario.

DECIMO TERCEIRO: A sentenza tamén indemniza polo concepto de

perda da calidade de vida afirmando que acode & Taboa 2B do
Baremo. Entende que o prexuizo é grave. E a partir de ai
afirma que a indemnizacidédn posibel é de entre 90.000 e 150.000

euros, optando pola contia de 100.000 euros.

En primeiro lugar o recurso da Clinica El Castro indica que a
un prexuizo grave o que lle corresponde é un arco de entre
40.000 e 100.000 euros segundo a Téboa 2B. O arco mencionado
na sentenza refeririase a prexuizos moli graves. Por 1iso

reclama a cuantificacién en 48.000 euros en aplicacidén da
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mesma proporcidédn que afirmou a sentenza querer aplicar no arco

que referiu como aplicébel.

A dubida que xurde ao contrastar a cualificacidén do prexuizo
como grave co arco mencionado na sentenza é se o0 erro esté
naquela cualificacién ou neste arco. E dicir se se quixo
considerar grave e, entdn, o arco foi mal definido, ou se se
pretendia cualificar como moi grave e o arco referido era
correcto. A resposta a este problema entendemos que estd no
contraste das definicidéns legais coa motivacidén da sentenza. A
sentenza motiva en primeiro lugar gque as secuelas padecidas
fan perder & lesionada “su autonomia personal para realizar
algunas actividades esenciales, asi como profesionales”. Tal
expresién coincide plenamente co previsto no artigo 108.3 do
Baremo gque a sentenza dixo querer aplicar cando define o
prexuizo grave como aquel no que a persoa lesionada: “perde a
sua autonomia persoal para realizar algunhas das actividades
esenciais no desenvolvemento da vida ordinaria ou a maior
parte das suas actividades especificas de desenvolvemento
persoal. O prexuizo moral pola perda de toda posibilidade de
realizar wunha actividade 1laboral ou profesional tamén se
considera prexuizo grave”. Asi ©pois, parece claro gque a

intencidén era considerar grave o prexuizo.

Sendo asi tamén se evidencia o erro no arco ao que se guixo
atender pois o mesmo non vai de 90.000 a 150.000 euros sendn

de 40.000 ata 100.000 euros.

A entidade El1 Castro propdn entdn que, de considerarse grave,
sexa fixada a contia en 48.000 euros pois manteria respecto ao
arco posibel a mesma relacidédn que a contia de 100.000 mantifia

co arco valorado.

En segundo lugar o recurso discurso discute o tipo de prexuizo

moral por perda de calidade de vida. Considera que, en todo
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caso, O prexuizo debeu considerarse como moderado. A entidade
Mapfre defende tamén a consideracién como moderado dese
prexuizo defendendo en consecuencia unha indemnizacién limite

de 50.000 euros.

Como vimos, a sentenza valorou que as secuelas padecidas fan

A\Y

perder & lesionada su autonomia personal para realizar
algunas actividades esenciales, asi como profesionales” e
tamén que “Yello conllevaria, ademas, limitaciones para
trabajar en actividades con deambulacidén constante, estar de
pie y en numerosas actividades fisicas”, asi como “la edad de

la perjudicada”.

O recurso entende que a prexudicada ¢ independente para o
desenvolvemento das actividades basicas da sta vida diaria e
ten capacidade para desenvolver moitas actividades

profesionais.

Debemos comparar as duas definicidéns legais para atender a esa
referencia na valoracién. No artigo 108 do Baremo é definido
como prexulzo grave para estes casos agquel no que a persoa
lesionada: “perde a sua autonomia persoal para realizar
algunhas das actividades esenciais no desenvolvemento da vida
ordinaria ou a maior parte das suas actividades especificas de
desenvolvemento persoal. O prexuizo moral pola perda de toda
posibilidade de realizar unha actividade laboral ou
profesional tamén se considera prexuizo grave”. Mentres que o
moderado é “aquel en que o lesionado perde a posibilidade de
levar a cabo unha parte relevante das suas actividades
especificas de desenvolvemento persoal. O prexuizo moral pola
perda da actividade laboral ou profesional que se vVviha
exercendo tamén se considera prexuizo moderado”. E o artigo
109 establece: “0s pardametros para a determinacidén da contia

do prexuizo son a Iimportancia e o numero das actividades
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afectadas e a idade do lesionado, que expresa a previsible

duracion do prexuizo”.

En ambos casos o que se valora é unha perda, pero no grave o
que se perde é autonomia persoal mentres que no moderado é a

posibilidade de realizar unhas accidns.

No primeiro caso refirese a perda a “algunhas das actividades
esenciais no desenvolvemento da vida ordinaria ou a maior
parte das suas actividades especificas de desenvolvemento
persoal”, no segundo a “unha parte relevante das suas

actividades especificas de desenvolvemento persoal”.

No presente caso o que se perde en primeiro lugar é a
posibilidade de desenvolver a actividade deportiva que se vifia
realizando nos termos nos que se facia. Tamén se perden
posibilidades de realizacidén de diversas actividades ou
desenvolvemento de traballos. O deporte no caso que nos ocupa
tifla unha transcendencia clara na vida da lesionada e iso
volve esa actividade moi relevante no seu desenvolvemento
persoal. Porén é certo que poderd practicar deporte se ben con
limitaciéns ou doutra forma dependendo de como se queira
expresar, e tamén é certo que non se constata unha perda da
sla autonomia persocal en moitos aspectos da vida se ben si que
se constata unha maior dificultade na execucidn de diversas

acciodns.

Cremos, en resumo, xustificada a impugnacidén das partes de
que, dado que se acude ao Baremos como regra de explicacidn, o
mesmo axlUlstase mais na versidn de prexuizo moderado que na de
grave. Pero, ao mesmo tempo o artigo 109 da como parametros os

\

indicados antes: “..a Importancia e o numero das actividades
afectadas e a idade do lesionado, que expresa a previsible
duracion do prexuizo”. Neste caso a previsibel duracidén é por

toda a vida, a idade moi pequena e as actividades moitas. Polo
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tanto cremos que se debe chegar ao limite superior e impor a

contia de cincuenta mil euros.

Esa contia ten a virtude de que asume unha parte do tramo do
prexuizo grave gque era o referido, ainda q9que con erro na
cuantificaciédn, pola sentenza. Desa forma respéctase o
recofiecer que ou ben nos situamos no tramo inferior da grave
ou ben nos situamos no superior do moderado pero chegamos &

xustificacidén desa cantidade.

Por ese motivo sera estimado o© recurso neste punto e
establecida como indemnizacidédn por razdn da perda da calidade

de vida a contia de 50.000 euros.

DECIMO: No referido aos gastos previsibeis de asistencia
sanitaria a sentenza  impugnada decidiu remitir a sta
cuantificacién ao momento de execucidédn de sentenza. A sentenza
funda esa decisidén en que non conta con datos suficientes para

concretar esa contia.

O recurso da Clinica El1 Castro critica esa decisidén ao
considerar que con ela se desatende o previsto no artigo 113
do Baremo e os principios de rogacién e congruencia.
Igualmente indica gque non se acreditou de xeito ningtn a

necesidade desa previsiédn.

En realidade a decisidén adoptada e impugnada supdn varias
decisidéns. A primeira é establecer que é procedente indemnizar
o concepto de gastos previsibeis argumentando neste sentido
gue se presume a sUa existenza en caso de secuelas iguais ou
superiores a 50 puntos de acordo co artigo 113 do Baremo no
seu punto 4. A segunda é concretar esa asistencia a indemnizar
“en que la protesis precisa cambios periddicos que pueden
conllevar la necesidad de asistencia sanitaria”. A terceira é

decidir gue non se poden cuantificar na propia sentenza e Jque

esa cuantificacién ¢é diferida ao momento de execucidn da
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mesma. Estas decisidéns precedidas da advertencia de dque a
peticidén de parte concretouse en solicitar 78.000 euros por

este concepto e esa precisiédn.

Afirma o recurso da Clinica El Castro que se debeu decidir xa
no momento de ditado de sentenza e de acordo co practicado en

xXulzo.

A entidade Mapfre suma a esa alegacidn unha referencia ao
artigo 114 do Baremo referido a ese tipo de gastos no ambito
hospitalario e ambulatorio pero que non ¢é incompatibel cos

referidos no artigo anterior ao que nos vimos referindo.
Debemos comezar por esta ultima alegacidn.

O Capitulo II do Titulo IV da Lei ten por obxecto as “regras
para a valoracién do corporal”. Dividese en tres seccibdns, a
primeira de indemnizacidéns por causa de morte, a segunda de

indemnizaciéns por secuelas e a terceira a lesidéns temporais.

Interésanos a Seccidn Segunda. Comeza co artigo 93 que advirte
as indemnizacidéns por secuelas seran calculadas de acordo cos
diversos apartados da Taboa 2. O punto 3, na sUa letrada c)
indica “A tdboa 2.C establece a <contia dos prexuizos
patrimoniais, distinguindo as categorias do dano emerxente e
do lucro cesante, de acordo cos criterios e regras deste

sistema”.

A Seccidn 2% dividese en tres subseccidéns. As duas primeiras
refirense ao prexuizo persoal Dbéasico e ao particular. A 3°
Subseccidén é a que nos interesa agora e ten por titulo o

“Prexuizo patrimonial (disposicidns relativas a tdboa 2.C)".

A Téboa 2.C regula os limites das diversas indemnizacidns por
prexuizo patrimonial derivado de secuelas. Estabelece eses
limites para dous grandes grupos: dano emerxente e lucro

cesante. Dentro do dano emerxente regula dous grupos: Gastos
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de asistencia sanitaria futura, prbteses e bOrteses, e
rehabilitacién domiciliaria e ambulatoria, por un 1lado, e

Gastos por perda de autonomia persoal por outra.

Dentro do ©primeiro grupo hai tres entradas: 1. Gastos
previsibeis de asistencia sanitaria futura segundo secuela, 2.
proteses e Orteses e 3. Rehabilitacidén domiciliaria e

ambulatoria.

O limite indemnizatorio para o primeiro caso aparece por

remisidédn & Téboa 2.C.1.

A Téaboa 2.C.1 titulase “indemnizacidén maxima anual de
asistencia sanitaria futura segundo secuela do artigo 113”.
Nesa Taboa describense as sucesivas secuelas. Como xa dixemos
antes a que nos ocupa ¢é de “coxa, unilateral a nivel
diafasario ou do xeonllo”. Neste aso o limite estabelecido é

de mil douscentos euros.

Polo tanto, en todo caso, o limite serian eses mil douscentos

euros.

Pero, ademais, ainda gque non se explique no recurso con

detalle, asiste razbén & entidade Mapfre.

O artigo 113 do Baremo non estabelece un dereito de percepcidn
de indemnizacién a favor da persoa lesionada. Estabelece en
que supostos procede o pago deses gastos previsibeis de
asistencia sanitaria futura mediante presuncidéns iuris et de
iure e presuncidéns iuris tantum. O suposto que nos ocupa,
efectivamente, estaria abarcado por unha desas presuncidns,
pero non a que di a sentenza (que a refire & presenza de
secuelas de méis de 50 puntos), sendén a prevista na letra d)
do punto 3° que ¢é mais especifica ao ir referida a: “As
secuelas que, en todo caso, dan lugar & compensaciodon dos

gastos de asistencia sanitaria futura son:... d) As
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amputacidéns ou outras secuelas que precisen a colocacidn de

protese”.

Tras cinco puntos con esas presuncidéns conclile o artigo
indicando que a contia e a periodicidade sera determinada

mediante informe.

Pero o artigo 113 di cando e canto hai que pagar pero non guen
ten que cobrar. Iso aparece regulado no artigo 114 da mesma
Lei. Ese artigo comeza indicando: %“Os gastos de asistencia
sanitaria futura seran aboados polas entidades aseguradoras
aos servizos publicos de saude conforme a lexislacidn vixente
e o0s convenios ou acordos subscritos, dentro dos limites
establecidos na tdboa 2.C.1, e o lesionado poderda recibir as
prestaciodons de asistencia sanitaria por parte de centros
publicos ou por parte de centros sanitarios privados que
subscribisen concertos cos servizos publicos de saude, tamén

conforme o estipulado na dita lexislacidn e convenios”.

Que o artigo 113 estd vinculado ao 114 e por iso é este Ultimo
0 que determina quen ten dereito a cobrar dedlcese da
coincidencia na referencia (gastos de asistencia sanitaria
futura), pero tamén que a referencia do artigo 114 é& & Taboa
2.C.1. que, como vimos, titulase “indemnizacidn mdxima anual
de asistencia sanitaria futura segundo secuela do artigo 113"
ao ser coincidentes os conceptos e Unico o perceptor desas

contias.

Non cabia, xa que logo, a estimacidén dunha pretensidn fundada
no artigo 113 do Baremo e fundando a estimacidén nese mesmo
precepto. Nada ten que ver o que discutimos coa renovacidédn de
prbéteses & que se refiren as referencias de xurisprudencia
mencionadas pola acusacidén particular na sta impugnacidn deste

punto do recurso.
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Procede estimar esta pretensién e revogar a decisidén de

indemnizar por este concepto.

UNDECIMO: Por outra banda, o recurso da Clinica El1l Castro
tamén impugna a decisidén sobre prexuizo patrimonial por custes

de mobilidade.

A sentenza decidiu diferir a cuantificacidédn a execucidn de
sentenza. Previamente manifestou que respecto a esta peticidn
“estimaba acreditada su necesidad”. Fundou esa decisidén en que
entendia obvia a necesidade de “la adaptacidon del vehiculo” ou

a adquisicidén dun novo adaptado as necesidades da lesionada.

No recurso da Clinica El1 Castro afirma gque non se practicou
proba pola acusacidén particular sobre este extremo concretado
na expresién no recurso de que “no habiéndose acreditado por
la acusacion particular la cuantificacidon de dicho perjuicio”

non caberia deixalo para execucidn de sentenza.

A critica neste punto do recurso céntrase en diferir a
execucién de sentenza a cuantificacidén. Porén, a posibilidade
de que sexa diferida a cuantificacién da indemnizacidén &

execucién aparece no artigo 115 do Cédigo Penal cando

estabelece que: “Los Jueces y Tribunales, al declarar la
existencia de responsabilidad civil, estableceran
razonadamente, en sus resoluciones las bases en que

fundamenten la cuantia de los dados e 1indemnizaciones,
pudiendo fijarla en la propia resolucidén o en el momento de su
ejecucidén”. En consecuencia o artigo 794 da LACrim contempla o

procedemento para tal concrecidn.

Hai que ter en conta que xogamos con dous conceptos ou
momentos distintos. Un é o referido & decisién sobre a
necesidade de indemnizar por este concepto. Nese punto a
sentenza explica o motivo desa decisién e non apreciamos erro

na sta valoracidédn polo que debe ser confirmada. Inmediatamente
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xurde o problema da contia concreta, sobre as bases dadas, co
limite do solicitado pola parte e co méaximo estabelecido na
Tdboa 2.C.1 do Baremo, e al é onde remite & execucidn ao

abeiro dunha posibilidade legal especifica do proceso penal.
Procede desestimar este motivo do recurso.

DUODECIMO: Rematamos asi coas alegaciéns da entidade E1 Castro

tendo respondido tamén a aqueles puntos nos que coincidia coa
entidade Mapfre. A entidade Mapfre realizou ademais outra

alegacidédn no segundo apartado do seu recurso.

Esa alegacién ten por obxecto criticar a concesién de
indemnizacién por dias de 1lesibébns denominados anteriormente
impeditivos e qgue ascende a 14.964 euros. Considera que a
proba acredita que ainda que non se producira a accidén que
determinou a condena o accidente teria derivado en lesidns cun
tempo de curacidén semellante. E mais, considera esta entidade,
o0 tempo de curacidén teria sido maior ainda en caso de non se
ter que producir a amputacidén. Esténdese o recurso sobre os
medios que probaria esas afirmacidéns para concluir que
indemnizar nestas condicidns suporia un enriquecemento inxusto

ademais da infraccidén doutras normas gue menciona.

Non podemos compartir o criterio da entidade aseguradora. Como
dixemos antes ao resolver as alegacidéns do outro recurso sobre
o estado previo, o certo é que ese curso causal gque se
manifesta como de posibel producidn non se chegou a producir.
As lesidéns que terian hipoteticamente derivado do accidente no
ximnasio non existiron porque mediou unha actuacidén imprudente
que provocou a grave consecuencia da amputacidén. Esa actuacidn
estivo wvinculada ao mesmo accidente no ximnasio e ao seu
tratamento e non se refire a algo alleo ou desvinculado. Polo

tanto non é aceptdbel aducir un curso causal hipotético non

69



producido para chegar case a considerar unha sorte o fatal

desenlace final que se produciu.
Procede desestimar este motivo de recurso.

Tras seren vistos os artigos de xeral e pertinente aplicaciédn,

DECIDIMOS

ESTIMAR PARCIALMENTE o recurso interposto pola representacidén

de Pedro I B contra a sentenza ditada polo Xulgado
do penal n°® 3 de Vigo no Procedemento Abreviado 168/2016 no

sentido de:

Revogar a condena do mesmo como autor dun delito de
lesidéns por imprudencia grave ao abeiro do artigo 152 do
Cédigo Penal na sUa redaccidn anterior & reforma operada pola

Lei Orgéanica 1/2015 e, no seu lugar,

CONDENAR ao mesmo como autor dun delito de 1lesidéns por
imprudencia menos grave do punto segundo dese artigo na sua
actual redaccién a unha pena de dez meses de multa a razdén de
trinta euros diarios coas consecuencias legais asociadas ao

seu eventual impago.

Non procede especial pronunciamento sobre as custas deste

recurso.

ESTIMAR PARCIALMENTE os recursos da mesma representacién de
Pedro I B S dJd2 entidade CLINICA EL CASTRO e da

entidade aseguradora MAPFRE nos seguintes extremos:

l. Revogar a condena ao pago das duas indemnizaciéns
previstas para pagos de préteses nos termos contemplados

na sentenza de instancia e ordenar a cuantificacidén das
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mesmas en execucién de sentenza cos criterios que se
indicaron nesta que ditamos.

2. Revogar a contia estabelecida como indemnizacién polo
prexuizo estético e fixar a mesma en 51.061,74 euros.

3. Revogar a contia estabelecida polas secuelas padecidas e
fixar a mesma a 147.356,65 euros.

4. Revogar o pago de calquera contia por dano moral
complementario.

5. Revogar a contia estabelecida como indemnizacién pola
perda de calidade de vida e fixar a mesma en 50.000
euros.

6. Revogar o pago de calquera contia por gastos sanitarios

futuros.

Desestimar os recursos e as pretensiéns referidas a
responsabilidade civil en todo o resto de peticiéns e, en
consecuencia, manter o resto de pronunciamentos da sentenza
sen pronunciamento sobre as custas desta alzada que son

declaradas de oficio.
Non procede especial pronunciamento sobre custas neste caso.

Notifiqueselle a presente sentenza 4as partes persoadas,
conforme & previsto no artigo 248-4° da Lei Organica do Poder
Xudicial, facéndolles saber que contra esta resolucidén non

procede recurso algun.

Asi o ©pronunciamos, mandamos e asinamos, mediante esta
sentenza, da cal se levarad certificacidén ao rolo de sala e que
se anotard nos rexistros correspondentes.
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