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El diag'héé't'i'oo debe considerar dolencias e
previas del paciente i

La Consejerts de Santdad de Galicia y el Sergas han sklo condenadas a indemnizar con 125,000
euros a los familiares de una paciente que fallecid de una necrosis intestinal por un retraso en el
diagndstico, que no tuvo en cuaenta sus antecedontes de doloncias estomacales. ]
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El Juzgado de lo Contencio d Iy 2 de Santiago de Comyj ha alaCi
de Sanidad de Galicia y al Servicio Gallego de Salud (Sergas) a indemnizar con 105.000 euros y 20.000 euros,
respectivamente, al eaposo y @ los dos hijos, de una mujer que fallecid en un hospital gallego de un shock

t ico con is del intestino delgad:

El juzgado seftala como hechos probados que la paciente acudio al Serviclo de Urgencias del centro sanitario con
un dolor epigastrico, que fue tratado con analgésicos y sedantes. La enferma fue enviada a su casa con un

g de “sindro depresivo" y a las pocas horas tuvo que ser atendida en su domicilio por
hipotension extrema y trastadada al hospital, donde ingreso en la UC y se le practico una laparatomia, en la que se
vio que todo el Intestino estaba necrosado. La paciente fallecié horas después de ser operada. El juicio clinico
establece como causa de la muerte "abdomen agudo, véivulo de todo el intestino delgado con is de ir
y coagulacion intravascular

La acusacion de la paciente, representada por el letrado Alfonso

El informe pericial afirma Iglesias, califica de deficiente e incorrecta la atencion médica MAS SOBRE NORMATIVA

que hubo mala praxis, prestada y considera que el diagnéstico de abdomen agudo debib

pues ante un cuadro de realizarse en el Servicio de Urgencias del hospital en el primer Objecién: respoldo ol proyecto, pero dudas sobre su
abdomen agudo no hay ingreso. "Una laj ite realizada hublera permitido alcance

que administrar la supervivencia de la pa(‘.iuntn" sefala la acusacion, La ley del aborto Incluira la objecion de conciencia como

un derecho Iindividual. Los profesionales estan
satisfechos con esta inclusion, pero albergan dudas
sobre a! akance de la norma. OMC, ginecdlogos,

analgesicos ni sedantes
Primera Intervencién

El juez da ia razén a la parte demandante y desestima las . decanos, est y sindicatos analizan
argl i de la def que se basan en recordar que la este demcho
i fue tida a una op én en la misma zona, trece afos antes, en la que se dejd sin cerrar el orificio El médico no puede forzar in ol
del meso, lo que dio lugar a la aparicion de las hernias internas, porque las asas del yeyuno-lieon se fueron arcien judicial
introduciendo por alll, "El paso lento pero continuo de las citadas asas por el intestino delgado fue lo que produjo Un armazén legal para comunicar
una estrangulacitn de la hernia produciendo una necrosis Intestinal (.| La paciente sufrid una complicacién grave Ln acusnctén delse cone
derivada de la cirugla practicada en 1991, ajena a la asistencla prestada en Urgencias del hospital gallego”, respons
apuntaba la defensa “La nueva ley del ¢ licto
sanitario’
Sin embargo, el juez no P d en esta pri inter ion y sefala que “teniendo en cuenta
los antecedentes de cirugla inal que tenia la pacients era obligado someterla a pruebas gue fuesen
orientadas a descubrir la causa del dolor y no proceder a su alivio, hasta que estuviese definitivamente sentado su
origen”. Es decir, la atencion sanitaria que recibié en Urgencias debla haber tenido en cuenta los problemas k
intestinales que arrastraba la paciente para valorar correctamente el origen del dolor, ) ; \
La sentencia se apoya en el Informe del perito designado judicialmente para afirmar que la actuacién sanitaria fue Q:' : m
contraria a la lex artis, pues "ante un cuadro de abdomen agudo constituye una norma basica de actuacion meédica
no administrar analgésicos ni sedantes al paciente hasta que estén definitivamente establecidos el diagnéstico y el S ESTAR BN 631
tratamiento a seguir*. En el juicio queda probado que si fa se iera producido en el primer ingreso de AR SITUACTON 0
la enferma, “por tanto dentro del umbral de fad del delgado, inferior a las 12 horas de isquemia |} CONOCES TS5
hublera mejorado el prondstico de la cirugla®. El juzgado ha denado a la Consejeria de Sanidad [l.ﬂi‘fli{ﬁi’iﬂl EMPIEZA | LLEBAR A LA PRSI M
gallega y al Sergas por una mala praxis. MEDGK | PSIA B QU Il_ mm' BUENTANGS
INSISTE EN QUF HAY ESCASEX BE FAGICTATIVOS  TU HISTORM
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