E9
“ : . CAMARA SEGUNDA DEL TRABAJO - GENERAL
ROCA

/Ineral Roca, 24 de septiembre de 2015.-

Y VISTOS: Para dictar sentencia en estos autos caratulados "LI1ZA CRISTINA DEL
CARMEN c/ LA SEGUNDA ART SAA. 4 RECLAMO" (Expte.N° 2CT-24664-11).-
Previa discusion de latematica del fallo a dictar con la presencia personal de los jueces
votantes, de lo que da fe la Actuaria, corresponde votar en primer término a Dr. Diego
Jorge Broggini, quien dijo:

RESULTANDO: 1.- Que Cristina del Carmen Liza, bajo el apoderamiento de la Dra.
Monica Leonor Sepulveda, promueve demanda contra La Segunda ART S.A. por la
sumade $ 370.911,11 en concepto de dafio patrimonial y moral en las condiciones del
art.1074 del Cédigo Civil, como consecuencia del accidente de trabajo que refiere haber
sufrido.

Relata haber trabajado para el Servicio Penitenciario Federal en la categoria de
ayudante de primera, efectuando tareas de limpieza hasta el mes de julio de 2009,
cuando le otorgaron €l retiro obligatorio por accidente laboral con una incapacidad del
70%.

Refiere que el 30/3/2007, mientras se encontraba en su puesto de trabajo realizando
tareas de limpieza en el sector asignado alarequisay visitas de los internos, distante a
cincuenta metros del predio penitenciario, baldeando golpeo accidentalmente su mano
izquierda con el borde de unamesa. A raiz de ello padecio en un principio larotura del
fibrocartilago triangular con desgarro de lainsercion estilidea, ganglion quistico dorsal.
Por lo que en consecuencia fue sometida a una intervencion quirargica el 10/7/2007,
con colocacion de protesis que le fue retirada a los 45 dias del post-operatorio,
otorgandosele el altamédica el 21/4/2008, sin readecuacion de tareas.

Siendo asi que el 14/8/2008 la ART le reconocio un 51% de incapacidad permanente,
parcial y provisoria en la mano izquierda, la cual no fue homologada en razén de su
disconformidad, generando ello la intervencion de la Comision Médica N° 9 de la
ciudad de Neuguen.

Sefiadla que dicho organismo, en dictamen del 17/6/2008 correspondiente al Expte.N°
018-L-00440/08, sostuvo que se trataba de un traumatismo de la mufieca izquierda 'y
rotura del fibrocartilago triangular (operado) araiz de un accidente subito y violento por
el hecho o en ocasion del trabajo, por el cual la aseguradora brindo prestaciones de
diagnéstico y tratamiento que incluyeron la realizacion de una intervencion quirudrgica,
pero gque la evolucion del postoperatorio fue torpida, tanto por el cuadro doloroso como
por lalimitacién en la movilidad de la mufiecay los dedos de la mano. Solicitandose en
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base a ello la valoracidon por un especialista en miembros superiores, quien en su
informe refirié que "..si se tratara de un sindrome regional complejo, como creo que
ocurre, se deberia tratar con cuatro pilares de atencion, terapia del dolor y de su
componente neuropético, terapia de rehabilitacion del dolor y sin forzar la movilidad,
terapia psiquiatrica para corregir y reordenar las consecuencias y/o causas de su
sindrome y control traumatoldgico, si bien no pareceria tenerse necesidad de nuevas
cirugias y menos en este momento...”. En base a ello el organismo concluy6 que la
contingencia se caracteriza como accidente de trabajo y que si bien el médico de la
trabajadora considera que la lesion esta consolidada, la ART debera continuar
brindando prestaciones, atento a la opinién del médico especialista en miembros
superiores que en su informe evalGa la posibilidad de que la damnificada padezca de un
sindrome de dolor regional complejo, por el cua deberia continuar en tratamiento del
dolor, de rehabilitacion, psiquiétrico y traumatologico. De ese modo se establece la
fecha del 30/3/2008 como de cese de la Incapacidad Laboral Temporaria (ILT), por
haber transcurrido un afo legal desde la primera manifestacion invalidante, fijando
Incapacidad Laboral Permanente Total y Provisoria (ILPTP), en el grado del 66% por la
limitacion funcional del miembro superior izquierdo, que mediante la adicion del 2%
correspondiente al factor de ponderacion edad, se eleva al 68%. Ademéas de sefialar en
relacion con las prestaciones en especie, que las que corresponden al art.20, apartado 1°,
incisos a, b y ¢, inherentes a la patologia denunciada (traumatismo de la mufieca
izquierda. Rotura del fibrocartilago triangular operado) deberan ser otorgadas por
especialistas en miembros superiores, tratamiento psicolégico y traumatol 6gico del
dolor y prestaciones de rehabilitacion hasta la maxima recuperacion de lalesion y que
se deberan efectuar controles periddicos con profesionales médicos especialistas, alos
fines de valorar la necesidad de continuar con la prestacion o bien proceder al
otorgamiento del alta, segun lo establece la Resolucion SRT 52/03.

Expresa que a pesar de ello, no se le otorgaron las prestaciones del art.20 en las
condiciones impuestas por la Comisién Médica, amén de sentirse discriminada por los
prestadores de la ART, lo que lallevé a reclamar mediante sendos TCL del 9/9/2008 y
7/10/2008 la atencion médica, traumatol 0gica, psicoldgicay un buen trato, por cuanto
dicha situacion la afectaba moral y psicol 6gicamente.

No obstante, la ART le otorgo el altamédica el 14/11/2008, por lo que efectud consulta
con el médico psiquiatra Dr. Juan Pablo Kotlar, quien le diagnosticé una incapacidad
psicoldgica por ateracion de su personalidad, que debia ser evaluada por la Comision
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Meédica.

De ahi que solicitdé una segunda intervencion del organismo, que tramito bajo el

Expte.N° 018-L-01356/08 y concluyo con el Dictamen del 20/1/2009, donde se observa
gue la ART otorgo el alta médica definitiva el 14/11/2008 con incapacidad, “...sin
evaluar la misma ni aportar la documentacion que acreditara el fin del tratamiento, pese
al emplazamiento efectuado en la audiencia...”. En tanto que en el examen alli
realizado se constato similar limitacion funcional que la descripta en la anterior
oportunidad. Resolviéndose en consecuencia gque la contingencia se caracteriza como un
accidente de trabajo; que la ART brind6 prestaciones insuficientes y que deben
continuar y que persiste laincapacidad laboral permanente y provisoria del 68%, hasta
gue la aseguradora acredite el final de los tratamientos prescriptos en el dictamen
anterior, por lo que se ratificd éste en todos sus términos, o hasta el 30/3/2011 cuando
cesara la provisoriedad. Ademas de emplazarse a la aseguradora a continuar brindando
las prestaciones en especie destinadas a devolver la mayor recuperacion psicofisica
posible mediante una adecuada rehabilitacion o el medio terapéutico que corresponda,
bajo la supervision del especialista en traumatol ogia de manos.

Como resultado de ello remitié TCL ala aseguradora el 6/2/2009 a fin de obtener las
prestaciones necesarias en |as condiciones impuestas en este Ultimo dictamen y poner en
conocimiento los malos tratos recibidos de parte de los Dres. Claudio Schoua y Juan
Manuel Fisser, recibiendo como respuesta la Carta Documento del 27/2/2009, por la
gue se la citaa concurrir a consultorio del Dr. Claudio Schoua, donde se la deriva a

Dr. Bonnet para continuar con el tratamiento y autorizar traslados, sin perjuicio de negar
los mal os tratos acusados por parte de alguno de los meédicos auditores.

Concurrio alaentrevista con e Dr. Bonnet, quien diagnosticd que ya no se podia hacer
nada traumatol 6gicamente y la derivo a efectuar terapia del dolor y psiquiatrica, siendo
asistida por la licenciada en psicologia Flavia Cardenas, que le otorgo el alta médica
luego de cinco sesiones.

Nuevamente reclamo a la aseguradora por TCL del 26/6/2009, donde hizo un relato del

accidente laboral y expreso textualmente que a raiz de la situacion padece insomnio,
tristeza, angustiay preocupacion, ya gue lamano no le sirve, no puede levantar peso, se
le esta secando y que ademas se le otorgaron tan solo cinco entrevistas psicol 6gicas de
entre 15 y 20 minutos de duracion, donde no se le pregunt6 absol utamente nada sobre
su estado de salud, ni sobre las preocupaciones que padecia, no obstante que la
comision médica resolviera en el Expte.N° 018-L-000440/08 gque las mismas debian
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otorgarse, ademas de reclamar nuevamente por los malos tratos del médico prestador.

L a aseguradora contesté através de la Carta Documento del 3/7/2009 que e tratamiento
se encontraba finalizado y que se estaba esperando el dictamen de la Comision Médica,
negando que el Dr. Schoua la haya discriminado, atendido de mala manera o abusado de
su poder, ademas de rechazar |os dafios psicol 6gicos, estético y el lucro cesante.
Motivando ello que solicitara la intervencion de la Comision Médica a fin de que se
expidiera sobre la divergenciaentrelalLT o ILP, através de un tercer expediente que
llevd N° 018-L-00389/09, en el cual se dictaminé el 7/7/2009 que “...la damnificada
sufrid un traumatismo de murieca izquierda al golpearse contra el borde de una mesa
durante sus tareas habituales; que como resultado del golpe fue asistida por prestadores
dela ART que le diagnosticaron unalesion de Fibrocartilago Triangular, fue intervenida
quirargicamente y desarroll6 un cuadro que desemboco en una garra distrofica de mano
izquierda; que por haber transcurrido mas de un afio del siniestro, la damnificadainicio
los expedientes N° 018-L-00440/08 y 018-L-01356/08, en los cuales esta Comision
Médica dictaminé que la damnificada presentaba una incapacidad total y provisoriay
debia continuar recibiendo prestaciones; que luego de tan solo 5 sesiones de
fisiokinesioterapia, la ART le otorgé nuevamente el alta médica el 20/3/2009 con
incapacidad, sin evaluar la misma ni aportar la documentacion que acreditara el fin del
tratamiento; que en el examen realizado en la audienciafijada a efecto, se constato un
cuadro similar al detallado en |os expedientes 018-L-00440/08 y 018-L-01356/08; que
la aseguradora no envio representante a la audiencia ni aportd documentacion
actualizada que fundamente el alta médica otorgada...”. Por |o que se resolvio “...que
la contingencia se caracteriza como accidente de trabajo; que la ART brindd
prestaciones insuficientes y deben continuar; cese de ILT 30/3/08 por consolidacion
juridica del afo; que la damnificada continda con una incapacidad laboral permanente
provisoria hasta que se encuentre de alta médica definitiva o hasta el 30/3/2011, fecha
de cese de la provisoriedad...”, reiterandose el porcentaje de incapacidad del 68%.
Mientras que respecto de las prestaciones en especie, “...se indica que la trabajadora
reciba las siguientes prestaciones: “...Asistencia Médica (Especialista en Ortopedia'y
Traumatologia de la mano) y Terapia ocupacional (no menos de 30 sesiones). La
respuesta terapéutica debera ser evaluada y supervisada por e meédico especialistaalos
efectos de determinar la mejor conducta a adoptar conforme a las condiciones
particulares de la paciente (considerando las contraindicaciones absolutas o relativas de
los procedimientos aredlizar)...”
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El 30/7/2009 remitio Carta Documento a la Comision Médica N° 9 impugnando la
provisionalidad y el 31/7/2009 TCL ala ART, afin de reclamar por los malos tratos
recibidos y la falta de asistencia médica traumatolgica y psicologica, intimandose el
otorgamiento de las prestaciones médicas y psicoldgicas, la reparacion de los dafios
causados por el accidente y las consecuencias ocasionadas por lairregularidad en las
prestaciones.

Por Carta Documento 3/8/2009 |a aseguradora le hizo saber que debia concurrir ala
consulta con el auditor médico Dr. Claudio Schoua y por Carta Documento del
13/8/2009 rechaz6 su reclamo.

Fue nuevamente derivada a médico especialista en mano Dr. Bonet, quien le manifesto
gue no se le otorgarian las prestaciones psicologicas y que simplemente recibiria 30
sesiones de terapia ocupacional, afin de cumplir con la orden de la Comision Médica.
Por ello concurrio a su médico psiquiatra particular €l Dr. Juan Pablo Kotlar y solicito
una nueva intervencion de la Comision Médica, quien en el Expte.N° 018-L-00003/10
se expidioé con fecha 16/3/2010 en el sentido de mantener el anterior diagnéstico de
garradistréfica de mano izquierda como consecuencia del accidente de trabajo descripto
en los tres anteriores dictamenes, observando que a resultas de ello se indicé la
continuidad de las prestaciones y una incapacidad laboral permanente provisoria,
determinantes de la prescripcion de 30 sesiones de fisiokinesioterapia y controles con
médicos especialistas en miembros superiores quienes le indicaron el alta médica
definitiva el dia 26/11/09, sin reintegrarse a sus tareas habituales ya que paso a retiro
obligatorio. De ahi que la Aseguradora inicié un nuevo expediente, solicitando el
Caracter Definitivo de la Incapacidad Laboral Permanente, con lo que la damnificada
manifesto su conformidad, ademas de solicitar que se le contemple la incapacidad por
tratamiento psiquiatrico que recibe por cuadro depresivo desde agosto 2009. Por lo que
la Comision Médica, previo andlisis de la documentacion obrante aportada al 1eggjo, los
estudios complementarios, la historia clinica de atencion del siniestro, las consultas con
los especialistas y el examen fisico realizado en la Audiencia, consideré que: “... * En
la Audiencia se emplazé ala Aseguradora para que aporte Historia Clinica completa del
tratamiento del siniestro posterior al dltimo dictamen e interconsulta con médico
psiquiatra para que evalUe el cuadro actual referido y su relacion con el siniestro
sufrido; * Estos elementos fueron aportados parcialmente, ya que no se aporto
interconsulta psiquiatrica: * La actora aporta al Expte. Informe realizado por el
psiquiatra tratante considerando \'diagnéstico presuntivo de trastorno de estrés
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postraumatico, leve-moderado\', habiendo indicado tratamiento psicofarmacol 6gico; * A
lo largo de la historia clinica del tratamiento del siniestro se desprende la indicacion de
asistencia por profesionales de la Salud Mental, constando acercamiento a los mismos
por medio de la ART (segun consta Expte.018-L-01356/08), desconociéndose la
conclusion de los mismos; * Por 1o expuesto, ... dictamina que la damnificada continda
con incapacidad laboral permanente, total PROVISORIA como fuera previamente
determinado, debiendo la ART, a su cargo, continuar brindando las prestaciones
correspondientes hasta que se encuentre de alta médica psiquiétrica definitiva o hasta el
30/03/2011, fecha de cese de laPROVISORIEDAD...”. Asimismo, que “...en virtud de
la afeccion evaluada en el presente caso, producto de una contingencia cuya naturaleza
se encuentra al amparo de laley 24.557, esta Comision Médica indica Prestaciones en
Especie, conforme la competencia que le otorga el Art.20, Ap.1° inciso c) y en
cumplimiento de lo dispuesto por el Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social
en la Resolucion 52 del 20 de enero de 2003 ... Por lo tanto en el presente caso se
indica que la trabajadora reciba las siguientes prestaciones. Asistencia Médica
psiquiétrica. La respuesta terapéutica debera ser evaluada y supervisada por el médico
especialista a los efectos de determinar la mejor conducta a adoptar conforme a las
condiciones particulares de la paciente (considerando las contraindicaciones absolutas o
relativas de los procedimientos a realizar)...”. Determinando Incapacidad: “...Garra
Distrofica de Mano Izquierda, continta con ILPT Provisoria ya determinada Exptes.N°©
010-L-00440/08, 018-L.-01356/08, 018-L.-00389/09, de caracter provisorio...”.

Sostiene que ante la falta de comunicacion de la aseguradora'y siendo gque solo quedaba
esperar la determinacidn de la minusvalia -ya que para su mano no habria remedio
alguno, ni rehabilitacion que le diera esperanza de recuperar la movilidad- remitio
telegrama intimando que se estableciera el porcentaje de la incapacidad |aboral
permanente, total y definitiva, tanto traumatol 6gica como psiquiétrica, ademas del pago
del dafio moral a consecuencia de €llo.

Finalmente, al no percibir las prestaciones ni comunicacion sobre la determinacion de la
incapacidad, dio inicio aun quinto y ultimo expediente, que llevé N° 018-L-00085/11,
donde mediante dictamen del 19/4/2011 la Comision Médica N° 9 sostuvo que “...la
damnificada denuncié haber sufrido un golpe en el dorso de la muieca izquierda
durante la realizacion de sus tareas habituales el 30/03/07. Que la Aseguradora
reconocioO el accidente y brindd las prestaciones que considerd adecuadas. Que el
17/6/08 esta Comision Médica emitio dictamen con diagnostico de limitacion funcional
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del miembro superior izquierdo y fijé unaincapacidad de tipo permanente, grado total y
caracter provisorio del 68%. Que debido a la extension del tratamiento continud con
incapacidad provisoria hasta el 30/03/11. Que el examen clinico efectuado en la
audiencia permitié constatar una secuela en el miembro superior izquierdo de grado
severo. Que la suma de dichas lesiones superan holgadamente el valor del segmento
(66%) que establece la Tabla de Incapacidades Laborales, Dec.N° 659/96, a saber:
Incapacidad por el dedo pulgar: 31%; Incapacidad por €l dedo indice: 14%; Incapacidad
por el dedo mayor: 23%; Incapacidad por el dedo anular: 31%; Incapacidad por €l dedo
mefiique: 23%; Incapacidad por limitacion funcional de mufieca: 18%. Que habiéndose
agotado el tratamiento y el caracter provisorio de laincapacidad corresponde determinar
la incapacidad definitiva. Por 1o expuesto, en cumplimiento de las atribuciones que le
otorgalalLey 24.557 de Riesgos del Trabajo y su hormativa reglamentaria, La Comision
MédicaN° 9 dictamina: La contingencia se caracteriza como Accidente de Trabgjo. Las
prestaciones brindadas por la ART se consideran suficientes. El cese de la provisoriedad
se fija el 30/03/2011. Prestaciones en especie: De requerirlas el trabajador podra
solicitarlas ante la A.R.T., en los términos del art.20 de la ley 24.557. Incapacidad:
Lesiones. Limitacion funcional de mano y mufieca izquierda: 66,00%. Miembro
Superior Habil: Derecho: 0,00%. Subtotal: 66,00%. Factores de Ponderacion: Tipo de
Actividad: Alta (0 al 20%) (20,00% del 66,00%) 13,20%. Recalificacion Laboral: No
Amerita (0%) (0,00% del 66,00%) 0,00%. Edad: Mayor de 31 afios (0 a 2%) 0,50%.
Porcentgje total: 79,70%. Tipo: Permanente; Grado: Total; Caracter: Definitiva; Gran
Invalidez: No...”.

Refiere que frente a ello esperd durante un tiempo razonable que la aseguradora se
comunicara a fin de dar cumplimiento con el dictamen, pero a no recibir noticias
remitio Carta Documento el 21/5/2011, intimando la cancelacion de la prestacion
dineraria debida en los términos del art.15, apartado 2°, de la ley 24.557, en un solo
pago en razédn de lainconstitucionalidad de la norma en cuanto prevé la modalidad de
renta periodica, ademas de la prestacion de pago unico del art.11, apartado 4°, inc.b) y
la suma de $ 30.000 en concepto de dafio moral en virtud de las irregularidades y malos
tratos incurridos por |os prestadores.

Sin recibir respuesta, viéndose asi forzada a la promocion de esta accion, la cual
explica- deduce en los términos de laley 24.557 en |o que respecta a la cobertura de la
indemnizacion y en la responsabilidad civil por la omision e irregularidad en las
prestaciones médicas.
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A cuyo fin deduce planteo de inconstitucionalidad de los arts.6, 21, 22, 46 y 50 de la
LRT, en cuanto imponen el procedimiento administrativo ante las comisiones médicasy
su apelacion ante la justicia federal, ello en aras de obtener |la radicacion de las
actuaciones, atendiendo también a su domicilio, en esta Camara del Trabajo de General
Roca.

Hace referencia a la pericia médica de parte que adjunta, extendida por el Dr. Hugo
Rujana, de la que resulta una minusvalia laboral psiquiatrica araiz de un diagnéstico de
“reaccion vivencial anormal neuroética depresiva grado I11”, determinante de una
incapacidad del orden del 28%, permanente, parcia y definitiva, bajo los parametros del
Decreto 659/96.

Se explaya sobre |as diversas repercusiones de su estado de incapacidad, sefialando en
primer lugar que lainutilidad total de la mano izquierdale impone esforzar lamanoy el
brazo derechos, 1o que la lleva a sufrir lesiones también en este miembro, tal como
calambres en los dedos, dolor intenso y rigidez.

Luego, que ya no pose una vida normal, relatando en ese sentido que cuando se dirigia
al control médico en la ART con el Dr. Schoua, en Cipolletti, debia concurrir con su
esposo, en colectivo o vehiculo cuando podian, ya que le costaba ir sola en transporte
publico a no poder agarrarse de las barandas, |o que afectaba de manera mayor su
psiquis. Mas aun afirma- al notar cierta discriminacion, no solo al no otorgarsele la
cobertura del traslado, sino ademas en |los malos tratos que recibia de parte del
facultativo. En tanto éste sostiene- cumplio con la amenaza de mantenerla con
incapacidad temporariay con minimos haberes hasta el afio 2011, privandola de una
adecuada asistencia médica, traumatoldgica, psicoldgica y ocasionando con ello un
mayor dafo a su persona, a verse afectada en su vida personal, laboral, de relacion y
social, en tanto al dia de hoy debe permanecer en su casa sin poder atender de manera
directay correcta a su hijo discapacitado o realizar los quehaceres domeésticos, todo lo
cual ha incluso repercutido en la afectacion de su vinculo matrimonial, a la fecha
disuelto.

Sumandose a lo anterior el dafo estético, ya que la limitacion funcional de la mano
izquierda es progresivay con distrofia, determinando no solo lainutilidad del miembro
Sino que estéticamente el mismo es en garra.

Ademas del constante dolor y araiz de ello el insomnio y stress que sufre, por lo que el
padecimiento es traumatol 6gico, psiquiétrico y psicolégico, originado en el accidente
laboral, en lairregularidad en las prestaciones y en la mala atencién médica.
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En acapite siguiente enumera como rubros indemnizables, en funcion de los hechos
vividos, las consecuencias ocasionadas por la lesion en la mano y los padecimientos
psicol 6gicos, insistiendo en su caracter consecuente tanto del accidente como de las
omisiones de laART. Refiere asi a: 1.- Laincapacidad paratrabajar y paralos restantes
aspectos de la vida cotidiana; 2.- Las disminuciones que afectan el desenvolvimiento
personal y su vida de relacion; 3.- Laincapacidad sobreviniente, que de acuerdo con el
criterio que expone constituye por si un rubro indemnizable, que prescinde de indagar
secuelas concretas, al abarcar toda la nocividad sufrida, sin necesidad técnica de
especificar y valuar resultados perjudiciales; 4.- Lalesion alas potencialidades humanas
como fuente de dafios econdmicos; 5.- El dafio moral por el empeoramiento existencial;
6.- La incapacidad existencial genéricay circunstanciada; 7.- La incapacidad laboral
genéricay especifica; 8.- Los menoscabos espirituales y sociales; 9.- Los impedimentos
para llevar a cabo los actos cotidianos que cubren sus necesidades, proporcionan
serviciosy brindan el bienestar propio y €l de los allegados.

Para sefialar a continuacion que a fin de determinar el monto resarcitorio que debe
abonar la accionada, es necesario conocer la influencia de los porcentajes de
incapacidad traumatologica y psicologica.

Sobre lo cual, através del método de célculo conocido como de “incapacidad residual”,
propone un total del 85,38% resultante de considerar primero el porcentual atribuido por
la Comision Médicaalalesion fisica (79,70%) y sobre el remanente el 28% asignado
por €l Dr. Rujanaalaminusvalia psicologica.

Sin perjuicio de advertir que dicho valor es el correspondiente a la fecha del dictamen
de la Comision Médica, restando la determinacion pericial en estos autos de la
verdadera incapacidad en razon de la progresividad de la limitacion.

En orden ala cuantificacion del dafio, propone acudir al método de formula segun los
precedentes jurisprudenciales de “ Arostegui, Pablo Martin ¢/ Omega Aseguradora de
Riesgos del Trabajo S.A." y "Pametal Peluso y Compariia SRL”, de la Corte Suprema
de Justicia de la Nacion; “Méndez, Alejandro Daniel ¢/ Mylba S.A. y otro § Accidente
Accion Civil”, de la Sala |1l de la Camara Nacional de Apelaciones del Trabgjo y
“Pérez Barrientos, David del Carmen ¢/ Alusa S.A. y otra s/ sumario s/ inaplicabilidad
deley”, del Superior Tribunal de Justiciade la Provinciade Rio Negro.

Se explaya sobre las circunstancias que en el caso determinan la responsabilidad civil de
la ART, en cuyo orden refiere que luego de haber padecido el accidente quedo en
manos los profesionales de la demandada, a fin de que en cumplimiento del contrato
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asegurativo se le otorgaran las prestaciones medicas psicofisicas adecuadas, con el fin
de lograr la curacién completa o en su defecto reducir las afecciones a su minima
expresion, en las condiciones del art.20 delaLRT.

Empero afirma- lafalta e irregularidad de las prestaciones traumatol 6gicas generaron la
garra distréfica de su mano izquierda, no solo por lafalta de una segunda intervencion
quirargica que hubiera correspondido, sino también por la omision de una rehabilitacion
adecuada en tiempo y forma.

Asimismo y tal como consta en los diferentes dictdmenes de la Comision Médica,
requeria de prestaciones psiquidtricas, tal como ademas expresa el certificado extendido
por el Dr. Juan Pablo Kotlar el 8/2/2010, mas ello no obstante solo recibid cinco
sesiones psicoldgicas y de terapia del dolor, que no la ayudaron o a menos reanimaron,
dejandolaaladerivay alaespera de la determinacion de laincapacidad definitiva.
Sostiene que ante tales omisiones |la accionada es responsable directa de |os dafios y
perjuicios ocasionados, en las condiciones del art.1074 del Cdodigo Civil, por el
incumplimiento en el otorgamiento de las prestaciones adecuadas, pese a sus reiterados
reclamos verbales y epistolares.

Todo de acuerdo con el criterio doctrinario y jurisprudencial que postula la
responsabilidad solidaria de las ART y los empleadores por |os dafios en la salud que
sufran los trabajadores asegurados, cuando las lesiones sean producto de los
incumplimientos de aquéllas en cuanto a sus deberes legales de prevencion, control y
otorgamiento de prestaciones que laley lesimpone, siempre que haya mediado un nexo
de causalidad adecuado entre el dafio y las conductas omitidas.

Supuestos en los que destaca- |la condena no se limita a las indemnizaciones tarifadas,
sino que comprende la reparacion integral de todos |os padeci mientos sufridos.

En razon de no ser las ART simples compaiiias aseguradoras, desde el momento en que
la LRT les impone ademas expresos deberes de contralor del cumplimiento por los
empleadores afiliados de las normas de prevencion y seguridad de éstay de laLey de
Higiene y Seguridad en el Trabajo, con la carga de denunciar las faltas ante la
Superintendencia de Riesgos del Trabagjo, en una suerte de delegacion del poder de
policialaboral.

Ello junto con la obligacion de otorgamiento de las prestaciones en especie, en las
condiciones que este Tribunal expuso al resolver en autos “ Suarez, Pedro Rolando ¢/
Diomedi, Juan; Diomedi, Alberto Eduardo y MAPFRE Aseguradora ART S.A.”
(Sentenciadel 11/12/2009), donde se resaltd el deber de vigilancia, eleccion y prevision

Buscador de Fallos - Poder Judicial de Rio Negro 10/ 69



E9
“ : . CAMARA SEGUNDA DEL TRABAJO - GENERAL
ROCA

de los prestadores, atendiendo a que ocurrido el siniestro laboral el accidentado se
convierte en paciente de la ART y es en tal caracter que éstale debe las prestaciones de
salud, que deben ser eficientes, integrales y optimas. De suerte que la responsabilidad a
raiz el cumplimiento de dichas prestaciones implica la obligacion de reparar los dafios
gue por la negligencia, impericia o imprudencia propia o de los terceros contratados se
causen a paciente.

Expresa asimismo que la demanda expone un mix de ambas normativas, €llas coexisten
y en consecuencia corresponde practicar la liquidacion en funcion de uno y otro
sistema, a fin de que a momento de dictarse la sentencia se encuentre asidero 16gico y
razonable dentro del marco del principio de congruencia.

En tales condiciones, calcula la prestacion segun la férmula matematica del art.15,
apartado segundo, segundo péarrafo, de laLRT, por la suma de $ 68.202,41, en funcion
de un IBM de $ 875,40, unaincapacidad del 85,38% y la edad de 44 afios, adicionando
la suma de $ 40.000 por la prestacion de pago Unico del art.11, apartado 4°, inc.b), con
lo que arriba a un capital total de $ 108.202,41.

Mientras que el resultado sobre los mismos parametros de la aplicacion de la formula
Méndez o Vuotto |1, determina un capital de indemnizacién por el dafio patrimonial de
$170.911,11, mas $ 200.000 que adiciona por dafio moral, lo que hace un total de $
370.911,11.

Concluye en que es esta Ultimala suma que reclama, o |o que en mas o en menos resulte
de la prueba a producirse, con mas los intereses a la tasa impuesta por el Superior
Tribunal de Justicia de la Provincia de Rio Negro en autos “Loza Longo”, hasta el
efectivo pago.

Finalmente expone |os fundamentos de la pretension de dafio moral, originado en el
trato discriminatorio del que fue objeto seguin el relato que efectla.

Refiere asi que luego del accidente fue intervenida quirdrgicamente el 10/6/2007 por €l
Dr. Baldomero Bassi, pero la evolucion postoperatoria fue torpida, tanto por el cuadro
doloroso, como por lalimitacion en lamovilidad en la mufiecay |os dedos de la mano.
Desde un principio se le otorgd un 51% de incapacidad permanente, parcial y
provisoria, tramitandose araiz de ello una serie de expedientes administrativos donde se
detallaron minuciosamente los hechos, en relacion con los reclamos efectuados por el
trato de los prestadores y la falta de viaticos para los traslados desde la ciudad de
General Roca a Neuquén 'y Cipolletti, los que debio afrontar personalmente, aun cuando
tal como se propone probar- otros damnificados en las mismas condiciones y lesiones
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eran trasladados en taxi a cargo de la aseguradora.

Por otra parte, el Dr. Bonnet expresd en suinforme que “...s se trata de un sindrome de
dolor regional completo, como creo que ocurre, se deberia tratar con cuatro pilares de
atencion, terapia del dolor, y de su componente neuropético, terapia de rehabilitacion
sin dolor y sin forzar la movilidad, terapia psiquiéatrica para corregir y reordenar las
consecuencias de nuevas cirugias...”.

Expresa que sin embargo y segun surge de los expedientes administrativos: 1.- Hubo
cinco sesiones de terapia psicoldgica, con alta médica automética; 2.- Dos sesiones de
terapia del dolor con recetarios farmacol 6gicos, mas |os medicamentos nunca fueron
otorgados por la farmacia prestadora de la aseguradora; 3.- No hubo terapia psiquiétrica,
puesto que el Dr. Juan Pablo Kotlar |a asistio en caracter de médico particular,
esporadicamente puesto que no podia solventar |os gastos de |as consultas, remitiendo a
la Comision Médica informe a fin de que la aseguradora le otorgara tal tipo de
prestaciones, desde que su cuadro asi |o requeria. Incluso la Junta Médica se expidio en
favor del otorgamiento de la asistencia psiquiéatrica, haciendo a ello caso omiso la ART;
4.- No hubo una segunda intervencion quirurgica, a pesar de haber sido solicitada el
11/2/2008 por €l Dr. Baldomero Bassi, perdiendo con ello la posibilidad de que su mano
se pudiera recuperar 0 que no quedara en garra distrofica, con las dificultades ya
descriptas para su vida de relacion, familiar, etc.

Ello junto al estado de angustia, tristeza, insomnio, [lanto, desolacion e impotencia ante
el desamparo provocado por laausenciade laART.

Generandose un cuadro de stress postraumatico de leve a moderado, con indicacion de
medicacion (Escitalopram, Divalproato y Alprazolam), a la que accedia atraves de las
muestras gratis que le facilitaba el Dr. Juan Pablo Kotlar, también por la omision de
cobertura de parte de la demandada.

Con el agravante de la discriminacion de que fue victima de parte de los médicos
prestadores Dres.Claudio Schoua y Juan Manuel Fisser, trasuntada en el maltrato desde
un primer momento frente a su reclamo de viéticos para los traslados a las ciudades de
Cipolletti y Neuquén, al punto de llegar a decirle que la situacion de provisionalidad
llegaria sin prestaciones hasta €l afio 2014 y agraviandola con expresiones peyorativas.
De hecho afirma- el segundo de dichos médicos nunca la atendié en forma correcta,
tratandola de ignorante y negandose a extender |0os certificados médicos para su trabgjo,
la medicacion para calmar el dolor y las indicaciones de rehabilitacion, bajo el
argumento de que por directivas de la ART, simplemente debia mirar |la mano para ver
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Sl mejoraba. Por otra parte, tampoco concurrieron ala Comision Médica ni presentaron
los estudios solicitados, ocasionando un retraso en el tramite y una nueva
provisionalidad en la determinacion de la incapacidad.

De ahi su impotencia frente a tal situacion gue se prolongé durante casi cuatro afnos,
pese a que los dictamenes de la Comision M édica fueron en este aspecto muy precisos
en cuanto a disponer el otorgamiento de |as prestaciones en especie, en las condiciones
del art.20, apartado 1°, incs.a, by ¢ de la LRT, es decir hasta la curacion completa o
mientras subsistan |os sintomas incapacitantes, independientemente de la determinacion
del caracter de laincapacidad otorgada. Sin que ello fuera respetado por la demandada
de autos.

Vulnerando asi el principio de no discriminacion receptado en las normas
internacionales de rango constitucional por imperio del art.75 inc.22 de la Constitucion
Nacional.

Con lo que de ese modo se halla a su criterio palmariamente comprobado el dafio moral,
ameén de las conclusiones adicionales que puedan extraerse de la prueba pericial
psicol 6gica que ofrece.

Todo araiz del sufrimiento psiquico provocado por las circunstancias narradas, que
dieron lugar a un cuadro de angustia, miedo, tristeza, soledad y sentimientos de
disvalor, por la discapacidad sufrida, la indudable afectacion de sus posibilidades de
trabajo y su vida de relacion. Con origen en tres factores diferenciables: 1.- Los
relativos a hecho mismo; 2.- Los sufrimientos y molestias del periodo posterior y; 3.-
L as secuel as Ultimas relacionadas con laincapacidad.

Ofrece prueba; funda la pretension en derecho; hace la reserva del Caso Federal y pide
por ultimo el dictado de la sentencia que haga lugar a la demanda en todas sus partes,
con costas.

2.- Corrido a fs.201 traslado, se hace parte y contesta a fs.210/220 La Segunda
Aseguradora de Riesgos del Trabajo S.A., bajo el apoderamiento de la Dra. Marcela
Adriana Saitta.

Se ocupa en primer lugar de contestar los planteos de inconstitucionalidad que se
introducen en la demanda, consintiendo la competencia de este Tribunal en razon del
criterio consolidado de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion en autos “ Castillo ¢/
Ceramica Alberdi”, afin de no generar costas.

Mientras que se opone a la impugnacion de las restantes disposiciones de la Ley de
Riesgos del Trabajo que sostienen la pretension de reparacion integral. A cuyo fin
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destaca que en su caracter de Aseguradora de Riesgos del Trabajo su obligacion de
cobertura se extiende exclusivamente alas prestaciones en especie y dinerarias previstas
en la ley 24.557. Ergo sin posibilidad de otorgar coberturas y recibir primas por
contratos que no sean celebrados bajo el marco juridico que establece un sistema
reparatorio especial y excluyente, cuyos objetivos son la prevencion, reparacion y
rehabilitacion ante un infortunio, sin violentar en tales condiciones derecho o garantia
constitucional alguno.

Motivo por €l cual formula en relacion a todo ello excepcion de falta de legitimacion
pasiva.

A lapar de destacar que el principal argumento que la actora trae a estos autos radica en
el trato no igualitario y discriminatorio respecto de su persona, no solo de parte de la
accionada sino también de sus prestadores meédicos, argumentando que el reclamo por la
via del derecho civil tiene su fundamento en el supuesto dafio que en tales condiciones
le fue ocasionado, el cual niega en su existencia por no hallarse acreditado y, aunque asi
lo fuera, entiende que no debe su parte soportar indemnizacion alguna en exceso de la
normativade laLRT.

En la medida que expresa- €l hecho por el cual se promueve este juicio, ocurrido el
30/3/2007, fue aceptado por la aseguradora, quien atendio a la reclamante conforme a
derecho, otorgandole las prestaciones médicas, dinerariasy en especie por ILT y luego
el alta con incapacidad el 29/3/2008, |a cual fue determinada por la Comision Médica
N° 9 de Neuguén, mediante Expte.N° 018-L-00085/11, en un 79,70%.

Sin embargo sostiene- o que ahora se pretende es larevision de la categoriajuridica de
la supuesta dolencia de origen laboral, poniendo ello de resalto que la pretension debid
ser gjercida a través de los pasos legales previstos, cuya revision judicial se halla
también asegurada.

Concretamente por cuanto la actora consistio la via de la LRT, concurriendo en seis
oportunidades ala Comisién Médica para luego, frente a un dictamen que no fue de su
agrado, saltear los pasos y demandar en accion directa ante estos estrados, incluyendo
un reclamo que dice basado en laley laboral y en el codigo civil, valiéndose de sendos
planteos de inconstitucionalidad de las mismas normas que antes consintio. Para lo cual
asume posturas tales como gue la accionada ha incurrido en el abandono de su persona,
gue fue discriminaday que harecibido malos tratos, nada de o cual se halla probado ni
resulta cierto.

Luego y yaen €l capitulo destinado a la materia factica, niega todas las circunstancias
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invocadas como inherentes al vinculo laboral de la accionante con su empleador, por
resultarle gjenas y por ello inoponibles; que la actora haya sufrido por motivo, por el
hecho o en ocasion del trabajo un grave infortunio que actualmente laincapacita, ya que
de existir minusvalia, 1o que niega, la misma no es total como se sostiene y carece de
toda relacion causal o concausal con el trabajo que desempefiaba para su afiliada y
menos aun con el episodio de suscita este pleito; que se vea imposibilitada o impedida
de realizar sus tareas habituales con normalidad; que debido al episodio en juicio no
obtuviera en tiempo y forma de parte de la aseguradora las prestaciones en especie
meédicas, traumatologicas, psicologicas y demas reclamadas, en las condiciones del
art.20 de la LRT; que la aseguradora por accion u omision haya brindado prestaciones
en forma parcial, desatendido a la actora y omitido otorgar la asistencia médica y
farmacéutica debida, como la cobertura de los gastos de traslado; que la actora presente
una dolencia y/o incapacidad psicoldgica, stress postraumatico, alteraciones de
personalidad y humor, profunda angustia, tristeza y dafio moral; que en todo caso €ello
obedezca al proceder u omisiones de su parte; que haya recibido malos tratos, trato
discriminatorio, vejatorio, malos modos y amenazas de parte de los Dres. Claudio
Schoua y Juan Manuel Fisser; que las intervenciones quirurgicas que dice haber
recibido le hayan provocado y/o agravado el estado de salud; que no se hubiese puesto a
su disposicion la atencion por |os profesionales médicos y especialistas adecuados; que
debido a accion u omision de su parte debiera concurrir en forma particular ala consulta
con el médico psiquiatra Dr. Juan Pablo Kotlar; que sea legitimo y veraz el diagndstico
de dicho profesional en cuanto a la necesidad de tratamiento a razén de doce meses
estimativamente y medicacion; que debido al episodio en juicio no pueda volver a
desempefiarse en ninguna actividad o desarrollarse laboralmente; que las conclusiones
de la pericia médica de parte que aporta sean gjustadas alarealidad, en la medida que €
profesional que aparece suscribiéndola no es especialista en psiquiatria, no se adjuntan
examenes, tests, ni se explican los métodos utilizados para la conclusion de incapacidad
del orden del 28% que alli se sostiene, la cual niega; que la actora presente una
incapacidad del 79;70% y que lalesion sea progresiva; que padezca unainutilidad de la
mano izquierda y/o que ello se deba a episodio en juicio y/o que la obligue aforzar la
mano y brazo derecho, provocando en ellos desgaste, lesion, calambres en |os dedos,
dolor intenso y rigidez muscular; que la actora tenga un hijo discapacitado, puesto que
desconoce tal circunstancia; que el episodio en juicio haya repercutido negativamente
en su integridad, al impedirle realizar los quehaceres domeésticos, con pérdida de los
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vinculos familiares y de pareja que se describen; que el evento haya afectado
negativamente el matrimonio; que exista dafo estético por la condicion de garra de la
mano izquierda, que niega; que la aseguradora haya incumplido su deber de
fiscalizacion y control respecto del empleador afiliado y de sus prestadores; que se deba
indemnizar ala actora por una responsabilidad en los términos del art.1074 del Codigo
Civil, inexistente, por omisiones e irregularidades en la asistencia médica; que sean de
aplicacion al caso las formulas matematicas con que se cuantifica la pretension
indemnizatoria; que exista solidaridad y concurrencia con las obligaciones del
empleador, a quien no se ha citado a juicio. En definitiva, niega poseer responsabilidad
algunaen el evento en juicio y las supuestas consecuencias reclamadas.

En su version de los hechos, insiste en que el accidente de trabajo denunciado se aceptod
y en mérito a ello se actué con arreglo a derecho, brindando las prestaciones
correspondientes por ley.

Puesto que afirma- se atendio el hecho agudo y finalizado el tratamiento se otorgo el
alta médica, tal como resulta de los estudios e informes que la misma interesada
menciona.

Luego la reclamante acudio ante la Comision Médica, legitimando el procedimiento
legal del que ahora pretende sin fundamento apartarse, pese a haber activado la
sustanciacion de varios expedientes ante el organismo, que llevaron los nimeros 018-
L-00440/08; 018-L-01356/08; 018-L-00389/09; 018-L-00003/10; 018-L-01225/10 y
018-L-00085/11 y que a quedar éstos concluidos se procedio a abrir la carpeta de
siniestro N° 329932, otorgandose € ata.

Afade que hacer lugar a planteo en la forma que se pretende vulneraria su derecho
constitucional de propiedad, en razon de la inexistencia de cobertura para el
resarcimiento reclamado, de acuerdo con los términos del contrato asegurativo suscripto
con el empleador de la accionante.

Funda su posicion en derecho; plantea el Caso Federal; ofrece pruebay pide por ultimo
el rechazo de la demanda en todas sus partes, con costas.

3.- Se cumple con la audiencia obligatoria de conciliacion con resultado fallido segin
surge de las constancias del acta de fs.222/223, por |o que en e mismo acto se fijafecha
para la audiencia de vista de causa y se dispone la apertura a prueba del tramite,
produciéndose de la parte actorala pericia psicolgicaa cargo del perito designado Lic.
Luis Algjandro Ramallo (fs.300/308); la pericial psiquiatrica a cargo del Dr. Luis
Ligarribay (fs.319/320 y 354) y de ambas partes la pericial médica a cargo de la perito
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designada Dra. Rosario Gallart Abuyé (fs.265/269 y fs.317/318).

4.- Se celebra audiencia de vista de causa y sus continuatorias instrumentadas en las
actas de fs.309, 353, 371y 410, de las que resulta la presencia de la actora 'y su letrada
apoderada la Dra. Monica Leonor Sepulveda; de la Dra. Marcela Adriana Saitta en
representacion de la demandada; las explicaciones brindadas por la perito médico Dra.
Rosario Gallart Abuyé; el desistimiento por la demandada de la prueba confesional; la
declaracion testimonial de Gabriel Mufioz y Jorge Hugo Poblete; el desistimiento por
ambas partes de los restantes testigos ofrecidos; la declaracion de caducidad de las
pruebas no producidas; la formulacion de alegatos por ambas partes y finalmente la
orden de pasar los AUTOS al ACUERDO para dictar la Sentencia Definitiva.
CONSIDERANDO:

|.- INTRODUCCION.

Planteado el conflicto en los términos resefiados, cabe tener como un hecho no
controvertido que la actora sufrié un accidente el dia 30/3/2007 a las 12.30 hs., en
circunstancias en que se hallaba prestando servicios como dependiente del Servicio
Penitenciario Federal con sede en esta ciudad de General Roca, realizando limpieza del
sector asignado para la requisa y visita de internos, distante a 50 metros del predio
penal, cuando baldeando golped accidentalmente su mano izquierda con el borde de una
mesa.

El siniestro fue denunciado por el empleador a La Segunda ART S.A, con fecha
3/4/2007, dando ello lugar a seis intervenciones de la Comision Médica N° 9 de la
ciudad de Neuguén, a traves de los Exptes. Nums. 018-L-00440 (del 17/6/2008); 018-
L-01356/08 (del 20/1/2009); 018-L-00389/09 (del 7/7/2009); 018-L-00003/10 (del
16/3/2010); 018-L-01225/10 (del 16/11/2010) y 018-L-00085/11 (del 19/4/2011),
ninguno de los cuales fue desconocido ni objetado por la ART, expidiéndose en el
ultimo sobre un diagndéstico de secuela grave de traumatismo de mano izquierda,
determinante de una incapacidad del 79,70%, de tipo permanente, grado total y caracter
definitivo.

L a actora sostiene que semejante minusvalia, sumada a la que es consecuencia de una
patol ogia psiquiatrica que también refiere padecer, descripta por € Dr. Hugo R. Rujana
en el informe de parte que adjunta, como “reaccion vivencial anormal neurdtica
depresivagrado 111", con una incidencia adicional sobre su capacidad del 20%, resulta
producto de la ineficiencia de |a aseguradora en cuanto al otorgamiento de las
prestaciones en especie que deberia haber brindado en las condiciones legalmente
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impuestas por €l art.20 de laLey de Riesgos del Trabajo.

Siendo esa la razon por la que promueve un planteo de reparacion integral de la
totalidad de los dafios materiales y morales que refiere padecer araiz de tal estado de
situacion, por fuera del marco sistémico de la normativa especial y con fundamento en
las disposiciones del art.1074 del Cédigo Civil.

De su lado, la demandada antepone en primer lugar como limite de su responsabilidad
resarcitoria el compromiso de cobertura asumido a través del contrato asegurativo
celebrado con el empleador, cefiido a los parametros de la Ley de Riesgos del Trabajo,
para luego negar los incumplimientos de los que se la acusa, destacando en ese orden
haber aceptado la ocurrencia del siniestro y dispensado |a atencién impuesta por los
sucesivos dictamenes de la Comision Médica, hasta que finalizado el tratamiento se
otorgo € alta.

Con lo que trabada la litis en tales términos, |a apuntadas son |as cuestiones facticas que
ante todo se impone esclarecer.

1. PRUEBA PRODUCIDAS.

i.- Documental .

1.- Con fecha 18/7/2007 la aseguradora remite comunicacion a Instructor dependiente
del Ministerio de Justiciay Derechos Humanos de la Nacién Servicio Penitenciario
Federal, haciendo saber en relacion con la actora que “...se le abrio un siniestro por €l
hecho de fecha 30/03/2007, ocurrido a las 12.30 hs., identificado internamente con el
Nro. 329.932, con una Incapacidad Laboral Temporaria, otorgando el alta por fin del
tratamiento sin incapacidad. Por este hecho, se le brindd prestaciones en especie
meédicas- abonadas por esta aseguradora...” (fs.7).

2.- Con fecha 28/3/2008 la actora present0 nota ante la aseguradora, en la cual solicitd
“...tenga a bien rectificar el informe del 18 de julio de 2007, enviado por ustedes ala
Unidad N° 5, concerniente a alta otorgada por el fin de tratamiento sin incapacidad
referente al siniestro 329.932 (ocurrido el dia 30 de Marzo de 2007 alas 12.30 hs., en
mi lugar de trabajo: Unidad N° 5 de General Roca, ... dependiente del Servicio
Penitenciario Federal) a nombre de Cristina del Carmen Liza, DNI ... El presente
requerimiento, es en base al hecho de que aun sigo en tratamiento con rehabilitacion,
préacticas que han sido autorizadas por la ART; como asi también |os estudios realizados
tales como resonancias magnéticas, radiografias y medicamentos. Todos los cuales han
sido autorizados por ustedes después de la supuesta fecha de alta. Debo mencionar
ademas que el traumatologo a cargo de mi caso, el Dr. Baldomero Bassi, ... ha
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solicitado araiz de los resultados obtenidos con la primera intervencion -la casi total
inmovilizacion de mi mano- una segunda intervencion de movilizacion de mano.
Solicitud que se encuentra también en tramite de ser autorizada por la aseguradora.
Teniendo en cuenta |o antes detallado es que solicito la rectificacion, siendo que el alta
otorgada en su fecha me perjudica anivel laboral, econdémico, psicol6gico y moral. Ello
debido a que araiz de la misma, me pueden: En primer lugar, presumiblemente retirar
sin incapacidad como detalla la nota del 18 de julio de 2007 enviada por ustedes-; en
segundo lugar, porque si lafecha del alta es como ustedes mencionan el dia 18 de julio
(cosa que no es asi ya que la operacion de mi mano izquierda reparacion de ruptura de
fibrocartilagos- fue el dia 10 del mismo mes) desde ese momento hasta el dia de la
fecha, los certificados médicos no serian por accidente de trabajo sino por partes de
enfermo comun, por los cuales que me llegaran los descuentos pertinentes por |os dias
inasistidos a trabajo. Es decir que desde el 18 de julio hasta ahora'y segun su nota- he
guedado supuestamente sin prestaciones de la ART, por |o que econdémicamente yo no
llegaria a cobrar sueldo alguno desde esa fecha. ElI sumario administrativo a nivel
laboral en donde se tratan mi retiro asi como |os pertinentes descuentos por certificados
comunes- se encuentra ya en Junta Médica en la Ciudad de Buenos Aires, en base ala
nota enviada por Ustedes. Es por ello que necesito una répida resolucion a las
contradicciones entre la supuesta alta y las autorizaciones dadas después de esa fecha
por lamismaART...” (fs.8).

3.- La ART contest6 por nota del 14/4/2008, donde “...nos dirigimos a Ud. a fin de
poner en su conocimiento que el 30/03/2008 se ha cumplido un afio desde la fecha del
accidente de trabgjo, produciéndose el cese de la incapacidad |aboral temporaria (art.7,
inc.c, Ley 24.557), y consecuentemente el pago de los salarios caidos. Por |o tanto se ha
realizado una estimacion de la Incapacidad Permanente y Provisoria que presenta a la
fecha. De acuerdo con resolucion 432/99 de la Superintendencia de Riesgos del
Trabajo; la Auditoria Médica de La Segunda ART ha otorgado un porcentaje del
51,00% ... de: tipo permanente y grado: parcial y con caracter: provisoria. Por |o
expuesto, se le informa que a partir del vencimiento del afio de atencion, se le ha de
abonar s/ Ley 24.557 (art.14, inc.1), en concepto de Prestaciones Dinerarias una
prestacion de pago mensual, acorde con el porcentgje estimado. Asimismo en €l rubro
Prestaciones en Especie se seguiran otorgando las mismas como hasta el presente,
mientras continde con el estado de provisionalidad. Si por algin motivo Usted no
estuviera de acuerdo con la estimacion realizada por n/ Auditoria, Ud., tiene el derecho
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de requerir laintervencion de la Comision Médicajurisdiccional ...” (fs.9).

4.- Frente aello, por TCL del 30/4/2008 dirigido a la aseguradora, |a actora responde
“...que habiendo padecido accidente laboral en fecha 30/03/07 ... que surge de los
estudios meédicos efectuados que padezco rotura del FCT con desgarro de su insercion
estiloidea, ganglion quistico dorsal; con intervencion quirdrgica 10/06/2007, con
protesis de la cual fue retirada a los 45 dias del post-operatorio; con una segunda
intervencion quirdrgica de la cual jamas respondieron; otorgandome el alta médica en
fecha 21/04/08; sin readecuacion de tareas. Por 1o que en fecha 14 de abril me envian
nota de la ART recibida 24/04/08; en la que me otorgan un 51% de incapacidad de tipo
permanente y grado parcial con caracter de provisoria. Por 1o que se esta en
disconformidad; solicitandose a |la superintendencia de riesgos del trabajo, Comision
Médica, alos efectos de que se determine y evalUe las prestaciones de ley 24.557 de su
parte. Que Ud. no ha informado el por qué no se efectud la segunda intervencion
quirdrgica peticionada por € Dr. BASSI, sin tener respuestas a la fecha. Por lo que las
prestaciones no se han dado de manera regular tal como lo establece laley de riesgos
del trabajo y decreto reglamentario. Se hace reserva expresa de reclamar por la via que
corresponda el dafio moral, dafio psicoldgico, dafio estético, dafios emergentes y lucro
cesante, mas pérdida de la chance, asimismo las indemnizaciones que por derecho
comun correspondan por ley, mas las prestaciones de ley 24.557 y decreto
reglamentario. Que se intima a que en el plazo perentorio e improrrogable de 48 hs.
proceda a informar a esta parte el motivo de que se dejo sin efecto las prestaciones
médicas, de intervencion quirdrgica y demas prestaciones en especie. Todo bajo
apercibimiento de efectuar la denuncia ante los organismos que correspondan y de
efectuar €l reclamo viajudicial...” (fs.10).

5.- LaComision Médica N° 9 de la ciudad de Neuquén se expidié mediante Dictamen
del 17/6/2008, en Expte.N° 018-L-00440/08, iniciado a instancias de la actoray en
razon de su divergencia con las prestaciones. Se describe alli el siniestro expresando
que “...el 30/03/07, mientras cumplia sus tareas laborales habituales, se golpeo el dorso
de la mufieca izquierda, con la punta de una mesa. Fue atendida en el Sanatorio Juan
XXI11, centro prestador de la ART, donde le solicitaron radiografias y le indicaron
reposo, ademas de tratamiento antiinflamatorio. Luego, ante la continuidad del cuadro
doloroso, se le solicitd una resonancia magnética nuclear que mostro la ruptura del
fibrocartilago triangular, por 1o que fue intervenida quirdrgicamente para la reparacion
del mismo y posteriormente continué con tratamiento de fisiokinesioterapia y terapia
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ocupacional. La evolucion fue torpida, desarrollando un cuadro de Sudeck en la mano,
gue requirio de mas tratamiento de rehabilitacion y finalmente, el 21/4/08 se le otorgo el
alta médica, reintegrandose laboralmente con tareas adecuadas...”. Se hace constar €l
emplazamiento a la aseguradora “...a realizar una interconsulta con especialista en
miembros superiores...”. Como tratamiento efectuado, “...médico traumatol dgico:
antiinflamatorios, reposo, intervencion quirdrgica, fisiokinesioterapia y terapia
ocupacional...”. Concluyéndose en que “...la Sra. LIZA CRISTINA DEL CARMEN
present6 TRAUMATISMO DE LA MUNECA IZQUIERDA. ROTURA DEL
FIBROCARTILAGO TRIANGULAR (OPERADO). Que la actora sufri6 un accidente
subito y violento por el hecho y en ocasion del trabajo. Que la Aseguradora brindo
prestaciones de diagnostico y tratamiento que incluyo larealizacion de unaintervencion
quirdrgica para la reparacion del fibrocartilago triangular, pero la evolucién
posoperatoria fue torpida, tanto por el cuadro doloroso, como por la limitacion en la
movilidad de la mufieca y de los dedos de la mano. Que esta comision solicito la
valoracion por un especialista en miembros superiores, quien en su informe refiere que
\'...sl se tratara de un sindrome regional complejo, como creo que ocurre, se deberia
tratar con cuatro pilares de atencion, terapia del dolor y de su componente neuropético,
terapia de rehabilitacion del dolor y sin forzar la movilidad, terapia psiquiatrica para
corregir y reordenar las consecuencias y/o causas de su sindrome y control
traumatol 0gico, si bien no pareceria tenerse necesidad de nuevas cirugias y menos en
este momento...\". Que el médico de |la parte trabajadora, observo en la audiencia que
\'...lalesién esta consolidada, por 1o que corresponde fijar incapacidad laboral...\". Que
del andlisis de las fojas obrantes en el Expte. y el examen fisico realizado, esta
Comision Médica arriba a las siguientes conclusiones: * Que la contingencia se
caracteriza como Accidente de Trabagjo; * Que si bien el médico de parte de la actora
considera que \'...l1a lesion esta consolidada...\", la ART debera continuar brindando
prestaciones, atento ala opinion del médico especialista en miembros superiores, que en
su informe evalUa la posibilidad de que la damnificada padezca de un sindrome de dolor
regional complejo, por el cual deberia continuar en tratamiento del dolor, de
rehabilitacion, psiquiatrico y traumatoldgico; * Que se fija el 30/3/2008 como fecha de
cese delaILT, por haber transcurrido un afio legal desde la primera manifestacion
invalidante, correspondiendo fijar Incapacidad Laboral Permanente, Total y Provisoria,
de acuerdo al siguiente detalle: Limitacion funcional del miembro superior izquierdo:
Codo: flexion: 150° (0%); extension: 0° (0%); pronacion: 40° (4%); supinacion: 40°
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(4%). Muieca: Anquilosis en 0° (18%). Mano: pulgar: articulacion carpometacarpiana:
flexion 10° (1%), extension 10° (2%); articulacion metacarpofalangica: flexion 20°
(8%), extension 0° (0%); articulacion interfalangica: flexion 70° (1%); extension 0°
(0%). 2° dedo: articulacion metacarpofalangica: flexion 40° (4%), extension 0° (0%);
articulacion interfalangica proximal: flexion 90° (1%), extension 80° (7%); articulacion
interfaldngica distal: anquilosis en 30° (5%). 3° dedo: articulacién metacarpofal angica:
flexion 40° (4%), extension Q° (0%); articulacion interfalangica proximal: anquilosis en
100° (10%); articulacion interfalangica distal: anquilosis en 30° (5%). 4° dedo:
articulacion metacarpofalangica: flexion 90° (0%), extension 0° (0%); articulacion
interfalangica proximal: anquilosis en 100° (10%); articulacion interfalangica distal:
anquilosis en 30° (5%). 5° dedo: articulacion metacarpofalangica: flexion 90° (0%),
extension 0° (0%); articulacion interfalangica proximal: anquilosis en 100° (10%);
articulacion interfalangica distal: anquilosis en 30° (5%). Total: 104%; * Que de
acuerdo al Baremo, Tabla de Evaluacion de Incapacidades Laborales, Decreto 659/96,
reglamentario de la Ley 24.557 de Riesgos del Trabajo, en donde dice \'...el resultado
final tendra como maximo el porcentaje de incapacidad dado por la pérdida completa
(amputacion del segmento estudiado)...”, valorando para el caso, como amputacion
completa del miembros superior, asignando un porcentaje de 66,00% (SESENTA Y
SEIS POR CIENTO) de incapacidad de origen laboral, mas el factor edad...”.
PRESTACIONES EN ESPECIE: “...Las que corresponden al Articulo 20, apartado 1,
incisos a, b y ¢, inherentes a la patologia denunciada (Traumatismo de la mufieca
izquierda. Rotura del fibrocartilago triangular operado) |as cuales deberan ser otorgadas
por especialistas en miembros superiores, tratamiento psicoldgico y farmacoldgico del
dolor y prestaciones de rehabilitacion hasta la maxima recuperacion de lalesion. Las
Aseguradoras de Riesgos del Trabajo deberan efectuar controles periddicos con
profesional es médicos especialistas, a los fines de valorar la necesidad de continuar con
la prestacion o bien proceder a otorgamiento del alta, segun lo establece la Resolucion
SRT 52/03...” INCAPACIDAD: “...LESIONES Limitacion funcional del miembro
superior izquierdo: 66,00%; - Miembro Superior Habil: derecho: 0,00%. Subtotal:
66,00%. FACTORES DE PONDERACION: Tipo de actividad: Ninguna (0%) (0,00%
del 66,00%) ... 0,00%; Recalificacion Laboral: No Amerita (0%) (0,00% del 66,00%)
... 0,00%; Edad: Mayor de 31 afos (0 a 2%) 2%. PORCENTAJE TOTAL: 68,00%.
Tipo: Permanente; Grado. Total; Caracter: Provisoria...” (fs.29/34).

6.- Por nota del 27/6/2008 cursada por la ART alaactora, “...por medio de la presente
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nos dirigimos a Ud. a fin de poner en su conocimiento el Dictamen de la Comision
Médica 009 de Neuguén con N° de Expediente 018-L-00440-08, fecha de emision
17-06-2008. Dispuso la Comision Médica que se debe otorgar un porcentaje del 68,00%
(Sesenta y ocho como cero por ciento) quedando de tal forma: de Tipo: Permanente
Grado: Total Carécter: Provisoria. De acuerdo con lo especificado en Dictamen se hade
proceder en consecuencia, brindandose las prestaciones en Especie y Dinerarias que
surgen del mismo...” (fs.11).

7.- Por TCL del 9/9/2008 la actora, “...Que en virtud de la resolucion de la Junta
Médica N° 9, de fecha 17-06-08, ...que luego de un mes de insistencia a través de
Ilamado telefénico y personal en centro traumatol6gico de Cipolletti, me otorgan las
prestaciones traumatol 6gicas através del DR. JUAN MANUEL FISSCHER, delacual
diagnostica en tres consultas médicas que debera efectuarse una nueva intervencion
quirdrgica y/o otorgar el alta médica; amén de otorgar de mala manera un certificado
meédico afin de ser presentado en mi labor del servicio penitenciario federal; ya que no
puedo efectuar |as tareas que venia desarrollando tal como surge de laresolucion de la
junta médica. Que por ello es obligacion del mismo dicho otorgamiento sin afectar la
moral de quien lo solicita. Que segun consta en la resolucién en estudios
complementarios que dice del Dr. Bonnet que no pareceria bien la necesidad de una
nueva cirugia y menos en este momento, afirmando que deberia tratarse con cuatro
pilares de atencion, terapia del dolor y de su componente neuropatico, terapia de
rehabilitacion sin dolor y sin forzar la movilidad, terapia psiquiatrica para corregir y
reordenar las consecuencias y/o causas de su sindrome 'y control traumatoldgico. Por |o
gue si dos médicos de la misma ART determinan que no es necesaria una nueva
operacion ya que no tengo ninguna posibilidad de recuperacion de la movilidad de la
mano, ya que la misma es como si estuviera amputada, con todas las consecuencias
traumaticas y postraumaticas que esto implica, no logro entender como luego de ello se
guiere otorgar una nueva intervencion. Es por ello que ante la falta de una respuesta
satisfactoria luego de laintervencion quirdrgica, sin garantias de recuperacion. Por todo
ello intimo a Ud. en el plazo perentorio e improrrogable de 72 horas proceda a efectuar
una junta evaluadora y/o supervisiaria de la misma ART, con médicos especialistas en
lamateria, afin de que se de una respuesta fehaciente de si corresponde la intervencion
quirurgica o no, cuéles son las posibilidades de recuperacion de la movilidad, menor
dolor, y demas sintomatologias, que obviamente corresponden a un especialista.
Asimismo se continle con las prestaciones psicol dgicas, terapéuticas y farmacéuticas
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acordes a la resolucion de la comision médica 09 ... Todo bajo apercibimiento de
efectuar la denuncia ante |os organismos que corresponday de efectuar el reclamo via
judicia por unareparacion integral del dafio ocasionado...” (fs.12).

8.- Por Carta Documento del 6/10/2008 la ART, “...en respuesta a su carta documento
... debera concurrir a consultorio de nuestro médico auditor Dr. Schoua Claudio, sito
en Av. Alem 153 de Cipolletti, tal como lo viene haciendo hasta la fecha. El
mencionado facultativo ha de indicar los pasos y/o tramites a seguir, sin que ello
impligue reconocimiento alguno de sus afirmaciones. Negamos y rechazamos sus
comentarios, apercibimientos y demas consideraciones efectuadas en su misiva, hasta
tanto no se efectie auditoria médica. En caso de no estar de acuerdo con nuestra
decision. Ud. tiene derecho a solicitar la intervencion de la comision médica zonal, ala
gue hemos de concurrir en caso de ser citados...” (fs.13).

9.- Por TCL del 7/10/2008 la actora, “...en virtud de la falta de contestacion ami carta
documento de fecha 9 de septiembre de 2008, el cual ratifico en todos sus términos tal
como se lo haintimado a Ud. Amén de ello Ud. jamés ha otorgado |as prestaciones de
traslado tal como se los reclamara telefonica 'y personalmente, a que se me otorgara el
mismo, ya que los traslados son a la provincia del Neuquén, con lo que implica el
trastorno de contar con los medios necesarios para €l traslado, ocasionando también
problemas familiares, atento a que tengo un menor de edad, de la cual requiere de
atencion y demés. Es por ello que intimo a Ud. en el plazo perentorio e improrrogable
de 72 horas proceda a contestar por escrito lamisiva ... A otorgar las prestaciones de
movilidad y abone los gastos ocasionados de traslado. Todo bajo apercibimiento de
efectuar la denuncia ante |os organismos que corresponda...” (fs14).

10.- Por Carta Documento del 15/12/2008 la ART, “...en respuesta a su Telegrama ...
haciéndole saber que se le otorgo alta médica el 29-03-08 sin incapacidad fisica.
Negamos y rechazamos sus comentarios y consideraciones, en particular que debamos
brindarle prestaciones de movilidad y abonar los gastos de traslado. Negamos y
rechazamos | os apercibimientos mencionados en su misiva. Los pasos a seguir, en caso
de disconformidad con nuestra decision, Ud. puede concurrir ante la Comision Médica
zonal, quien ha de dirimir la cuestion planteada, luego de lo cual hemos de actuar en
consecuencia...” (fs.16).

11.- LaComision Médica N° 9 de la ciudad de Neuquén se expidid mediante Dictamen
del 20/1/2009, en Expte.N° 018-L-01356/08, iniciando por la divergenciaentrelal.L.T.
o l.L.P. Serefiere ali que “...el 30/03/07, mientras cumplia sus tareas habituales, se
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golpeo el dorso de la muiieca izquierda, con la punta de una mesa. Fue atentida en €l
Sanatorio Juan XXII1, centro prestador de la ART, donde le solicitaron estudios, fue
intervenida quirdrgicamente con diagndéstico de ruptura del fibrocartilago triangular y
posteriormente completo rehabilitacion con fisiokinesioterapiay terapia ocupacional. La
evolucion fue torpida, desarrollando un cuadro de Sudeck en la mano por lo cual se
presentd ante esta Comision Médica solicitando su evaluacion. Después de una
interconsulta con especialista en miembros superiores, esta Comision Médica dictaminé
una incapacidad laboral permanente provisoria del 68% y la continuidad terapéutica
indicada por aquel profesional. Fue derivada a Traumatologia del Comahue (prestador
de la ART) donde le efectuaron tratamiento del dolor en formaincompleta, 5 sesiones
de 20 minutos con Psicologiay realizd6 numerosas sesiones de Terapia Ocupacional en
General Roca. Fue dada de alta médica el 14/11/08, no reintegrandose a sus tareas
habituales por esperar la Junta Médica que realizara su empleadora, Observaciones de
los Peritos designados por las partes. ElI Dr. Schoua concuerda con los hallazgos del
examen fisico realizado en la audienciay hace constar que la medicacion fue entregada
por el prestador. Que la documentacion fue enviada a la Comision Médica N° 18 en
tiempo y forma. El Dr. Rujana concuerda con los hallazgos del examen fisico realizado
y hace constar que la damnificada presenta una incapacidad psicologica por alteracion
de su personalidad que debe ser evaluada por la Comision Médica. Emplazamiento ala
aseguradora: Debera aportar la Historia Clinica de la atencion brindada después del
Dictamen del expte 018-L-00440/08 y los informes de estudios efectuados. Plazo: cinco
dias hébiles...”. De ese modo se concluye en que “...la damnificada sufrié un
traumatismo de murieca izquierda al golpearse contra el borde de una mesa durante sus
tareas habituales. Que como resultado del golpe fue asistida por prestadores de la ART
gue le diagnosticaron una lesion de Fibrocartilago triangular, fue intervenida
quirtrgicamente y desarroll6 un cuadro de garra distréfica de mano izquierda. Que la
ART lereconocio6 e siniestro y le brindd las prestaciones que consider6 adecuadas a los
diagnosticos efectuados. Que habiendo transcurrido mas de un afio del siniestro, la
damnificada solicito a esta Comision Médica la determinacion de laincapacidad laboral
permanente definitiva, dando origen a Expte.018-L-00440/08. Que luego del andlisis de
la situacion y una interconsulta especializada, esta Comision Médica dictamind que la
damnificada presentaba una incapacidad total y provisoriay debia continuar recibiendo
prestaciones. Que la ART le otorgo el alta médica definitiva el 14/11/08 con
incapacidad, sin evaluar la misma ni aportar la documentacion que acreditara el fin del
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tratamiento, pese al emplazamiento efectuado en la audiencia. Que en el examen
realizado en la audiencia efectuada a efecto, se constato similar limitacion funcional
descripta en el expediente 018-L-00440/08. Que la Aseguradora no cumplio el
emplazamiento realizado en la audiencia. Por |0 expuesto, en cumplimiento de las
atribuciones que le otorga la Ley 24.557 de Riesgos del Trabajo y su normativa
reglamentaria, la Comision N° 9 dictamina: * Que la contingencia se caracteriza como
Accidente de Trabajo; * Que la ART brindd prestaciones insuficientes y deben
continuar. * Que la damnificada continGa con incapacidad laboral permanente
PROVISORIA hasta que la ART acredite el final de los tratamientos prescriptos en el
Dictamen anterior, el cual se ratifica en todos sus términos y porcentajes, o hasta el
30/03/2011, fecha de cese de la PROVISORIEDAD...” (fs.35/39).

12.- Por TCL del 6/2/2009 la actora, “...en virtud de laresolucion de lajunta médicaen
fecha 20/01/09 ... en la que resuelve que debe otorgar |as prestaciones PSICOFISICAS,
con adecuada rehabilitacion o medios terapéuticos necesarios para mi recuperacion,
bajo la supervision de especialista en traumatologia de mano. SeintimaaUD. aque en
el plazo de ley se otorgue la misma, con los traslados pertinentes en virtud de la
distancia, grado de discapacidad de no conducirse solay laimposibilidad de medios de
movilidad; y si es posible con asistencia del Dr. Bonnet, para un mayor control y
asistencia. Por 1o que también se pone en conocimiento gque se ha recibido malos tratos
delos Dres. Claudio Schouay Dr. Juan Manuel Fisser, por lo que esta parte se rehlisa a
recibir tratamiento con tales profesionales, en virtud del perjuicio psicoldgico causado
de la cual esta parte se reserva del derecho de reclamar por la via correspondiente, y de
cual hay sobradas constancias en junta médica de tales situaciones intimando a esta
ART aimponer medidas suficientes para evitar el mal trato a esta paciente-...” (fs.18).
13.- Por Carta Documento del 27/2/2009 |la aseguradora, “...debera concurrir al
consultorio del Dr. Claudio Schoua, quien laderivara al Dr. Bonnet para continuar con
su tratamiento y autorizaralos traslados. El profesional le indicaralos tramitesy pasos a
seguir sin que ello implique reconocimiento de su reclamo. Negamos y rechazamos sus
comentarios, consideraciones y apercibimientos efectuados en su misiva. En particular
negamos que se le haya brindado malos tratos por parte de alguno de los meédicos
auditores por no constarnos...” (fs.19).

14.- Por TCL del 26/6/2009 la actora, “...Que en virtud del accidente laboral en fecha
30/03/07 ... tal como lo he manifestado en oportunidades de veces reclamando formal y
verbalmente que padezco insomnio, tristeza, angustia, preocupacion ya que la mano no
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me sirve mas, no puedo levantar peso, se me esta secando la mano, ya que ademas se
me otorga cinco entrevistas psicologicas de la cual entre su duracion fue de 15y 20
minutos, y de la cual no se me preguntaba absol utamente nada sobre mi estado de salud
psicologica, ni sobre las preocupaciones que padezco, siendo gque la comisién médica
resuelve en Expte.018-L-00440/08, que debe otorgarse lamismay de la cual no se ha
cumplido a la fecha. Ademas se entabl6 una queja ante la comision médica por las
malas atenciones médicas del DR.CLAUDIO SCHOUA, quien efectué una
discriminacién, abusando de su poder, del cual se le reclamaraa Ud. en forma solidaria
con el mismo; el dafio moral por discriminacion a mi persona, ya que tal como hay
sobradas constancias y pruebas de €llo, es que se dejara reserva de reclamar por lavia
gue corresponda los dafos y perjuicios dafio moral, dafio psicol6gico, dafio estético,
dafios emergentes y lucro cesante, mas pérdida de la chance, asimismo las
indemnizaciones que por derecho comun correspondan. Que se intima a que en € plazo
perentorio e improrrogable de 48 horas proceda a otorgar |as prestaciones psicologicas y
psi coterapéuticas. Todo bajo apercibimiento de efectuar la denuncia ante |os organismos
gue corresponda y de efectuar el reclamo por accion y/o medida cautelar ante los
estrados judiciales de la ciudad de General Roca, Provinciade Rio Negro...” (fs.19).
15.- Por Carta Documento del 2/7/2009 |la aseguradora, “...€l tratamiento se encuentra
finalizado. Estamos aguardando el Dictamen de la Comision Médica N° 18 de Viedma,
en caso de corresponder otorgarle prestaciones se la citara a la brevedad. Rechazamos
sus comentarios, consideraciones y apercibimientos efectuados en su misiva. En
particular negamos que el Dr. Claudio Schoua la haya discriminado y/o atendido de
mala manera y/o hubiera abusado de su poder. Rechazamos corresponda efectuar
reclamo por dafio moral, por discriminacion, dafo psicol6gico, dafio estético, dafos
emergentes y lucro cesante, mas pérdida de chance y/o indemnizacion del derecho
comun y/o indemnizacion alguna por no corresponder. Nuestro accionar fue siempre
conforme legislacion vigente...” (fs.20).

16.- LaComision Médica N° 9 de la ciudad de Neuquén se expidid mediante Dictamen
del 07/07/2009, en Expte.N° 018-L-00389/09, ainstancias de la actoray en razén de la
divergenciaen lal.L.T. o l.L.P. Destaca en primer lugar haber dictaminado “...en dos
oportunidades, en los expedientes 018-L-00440/08 y 018-L-01356/08, una incapacidad
laboral permanente provisoria del 68% y la continuidad terapéutica dado que la
Aseguradora no aport6 en ningin momento la Historia Clinica de la atencién brindada 'y
la comprobacién de la recuperacion de la salud de la damnificada. Luego de otras 5
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sesiones de fisiokinesioterapia, fue dada de alta médica el 20/03/09, no reintegrandose a
sus tareas habituales por esperar el Dictamen definitivo de esta Comision Médica.
Refiere que no se le ha brindado ninguin otro tratamiento y presenta una nota quejandose
de la atencion del meédico especialista y del médico auditor. Observaciones del
Damnificado y/o de los Peritos designados por las partes. La Aseguradora no envia
médico veedor. La damnificada reconoce que se ha expresado libremente y presta
conformidad al examen realizado...”. Se concluye en que “...por haber transcurrido
mas de un afio del siniestro, la damnificadainicio los expedientes N° 018-L-00440/08 y
018-L-01356/08, en los cuales esta Comision Médica dictamind que la damnificada
presentaba una incapacidad total y provisoriay debia continuar recibiendo prestaciones.
Que luego de tan solo 5 sesiones de fisiokinesioterapia, la ART le otorgd nuevamente el
alta meédica el 20/03/09 con incapacidad, sin evaluar la misma ni aportar la
documentacion que acreditara el fin del tratamiento. Que en el examen realizado en la
audienciafijada a efecto, se constato un cuadro similar a detallado en los expedientes
018-L-00440/08 y 018-L-01356/08. Que la aseguradora no envio representante a la
audiencia ni aportd documentacion actualizada que fundamente el alta médica otorgada.
Por |o expuesto, en cumplimiento de las atribuciones que le otorga la Ley 24.557 de
Riesgos del Trabajo y su normativa reglamentaria, la Comision N° 9 dictamina: * Que
la contingencia se caracteriza como Accidente de Trabajo; * Que la ART brindo
prestaciones insuficientes y deben continuar. Cese de ILT 30/03/08 por consolidacion
juridica del afio. * Que la damnificada continta con incapacidad laboral permanente
PROVISORIA hasta que se encuentre de alta médica definitiva o hasta el 30/03/2011,
fecha de cese de la PROVISORIEDAD. PRESTACIONES EN ESPECIE: En virtud de
la afeccion evaluada en el presente caso, producto de una contingencia cuya naturaleza
se encuentra al amparo de laley 24.557, esta Comision Médica indica prestaciones en
especie, conforme la competencia que le otorga el Art.20 Ap. 1 inciso c) y en
cumplimiento de lo dispuesto por el Ministerio de Trabajo, Empleo y Seguridad Social
en la Resolucion 52 del 20 de enero de 2003 ... Estaran a cargo de profesionales de la
A.R.T. correspondiente debiéndose ajustar a las normas de la ética médica y del
consentimiento informado. Los profesional es sel eccionados deberan ser especialistas en
las afecciones cuya descripcion consta en el presente dictamen. Dichos profesionales
prescribiran el o los tratamientos mas adecuados con el fin de lograr la curacion
completa o en su defecto reducir a su minima expresion las afecciones que resultaren de
naturaleza laboral. En los tratamientos de psicoterapia, fisiokinesioterapia u otras
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practicas cuyo numero de sesiones dependa de la mejoria individual,
independientemente de que la Comision Médica haya estimado una cantidad y/o
frecuencia aproximada de éstas, la ART debera efectuar controles periodicos con
profesional es médicos especialistas, a los fines de valorar la necesidad de continuar con
la prestacion o bien proceder al otorgamiento del alta médica (art.4 de la Resolucion
52/2003 ... Por lo tanto en el presente caso se indica que la trabajadora reciba las
siguientes prestaciones. Asistencia Médica (Especialista en Ortopediay Traumatologia
de lamano) y Terapia ocupacional (no menos de 30 sesiones). La respuesta terapéutica
debera ser evaluaday supervisada por el meédico especialista a los efectos de determinar
la mejor conducta a adoptar conforme a las condiciones particulares de la paciente
(considerando las contradicciones absolutas o relativas de los procedimientos a
realizar)...” De ahi que se mantiene la conclusion de incapacidad del 68,00%
permanente, total y provisoria (fs.42/46).

17.- Por TCL del 31/7/2009 la actora, “...Que en virtud de la resolucion de la Junta
Médica N° 9, en resolucion de fecha 07/07/09 ... que tal como fuera ordenada en
Expte.018-L-00440 y 018-L-01356/08, de la cual surge que las prestaciones fueron
otorgadas de manera irregular con falencias de indole profesional y de trato, aun
estando en la junta médica en presencia de testigos, ya que consta en diferentes
actuaciones administrativas e innumerables reclamos verbales y escritos de la
constitucion en mora a los profesionales DR. JUAN MANUEL FISSCHER y DR.
CLAUDIO SCHOUA a que modifiquen el trato y/o cambien a los médicos
profesionales, atento ala mala atencion, abuso del poder y discriminacion, de la cual se
desconoce el motivo, y ademas sin otorgamiento de prestaciones de viéticos(los que
siempre fueran reclamados a Ud.), sin solucion alguna. Que surge que luego de la
primera intervencion quirurgicay luego de haberse sacado el yeso de mano brazo
izquierdo que desarroll6 un cuadro de S de la cual se otorgan sesiones de kinesioterapia
y terapia ocupacional y diagnostican una segunda intervencion quirdrgica de la cual
NUNCA SE OBTUVO RESPUESTA DE SU PARTE desconociéndose |os motivos ya
gue se completaron los prequirdrgicos y nunca llego la autorizacion-. Lamentablemente
se perdio la posibilidad de una recuperacion de la mano, ya que consta en la resolucion
del primer expediente en estudios complementarios. Luego de la resolucion de la junta
meédica las prestaciones fueron dadas con falencias y escasas sesiones de psicoterapia
(psicéloga), jamas fuera asistida por un psiquiatra, pero si con farmacos por el médico
del dolor. Que todo ello me ha provocado a mi y a mi grupo familiar un gran dolor
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emotivo, problemas de insomnio, dificultad de comunicacion con mi hijo discapacitado
y esposo, cambios de humor y trastornos emocionales, en relacion a que ya he perdido
mi mano (porque es una mano amputada que esta pero que se me esta secando, sin
movilidad, y no puedo atender bien a mi grupo familiar sobre todo a mi hijo menor y
discapacitado, por 1o que me ha causado un agravio moral importante. Y obviamente me
siento fuera del entorno laboral, ya que no podré pasar examen ocupacional alguno,
atento a que ya en mis servicios me dieron €l retiro obligatorio, amén de ello no puedo
desarrollar |as tareas cotidianas del entorno domestico. En consecuencia se reclaman los
dafos morales 'y psiquicos propios y de mis hijos 'y esposo. Por lo que intimo a Ud. a
otorgamiento correcto de las prestaciones y con la segunda resolucion de junta médica
simplemente Ud. otorgara cinco sesiones de FKT y Magnetoterapia (prescriptas por €l
Dr. Claudio Schoua), y otorgan el alta médica (el dia 20/03/09). Que no tan solo eso
sino que Ud. no comparece no presenta a la comision médica, documentacion, historia
clinica, estudios médicos, ni aun el alta médica, demostrando un absoluto desinterés en
cumplir con lo establecido por la comision médica ley 24.557 y decretos
reglamentarios, ni tuvo en cuenta mi persona como ser humano, y menos el estado en €l
gue me encuentro traumatologicay psicol 6gicamente. Por 10 que ante tanto agravio es
gue se impugno el dictamen de la comisiéon médica n° 09, en fijar la incapacidad
provisoria al 2011 y el porcentgje de discapacidad, ya que resulta absolutamente en
vano continuar con la provisionalidad sin prestaciones. Que se intimaa Ud. en €l plazo
perentorio e improrrogable de 72 horas abone |os dafios y perjuicios ocasionados como
producto del accidente laboral padecido, las consecuencias ocasionadas por la
irregularidad y asistencia en las prestaciones meédicas, abone la incapacidad psicologica,
abone la rehabilitacion traumatol6gica, psicolOgica, psiquiatrica, mas terapias
ocupacionales, abone el dafio moral, dafio psicol 6gico, dafio emergente, lucro cesante y
pérdida de la chance, abone el dafio moral en esposo e hijos, dafio estético, acorde alas
disposiciones de ley del derecho comuny ley 24.557. Todo €ello en virtud de reservarme
el derecho de solicitar la inconstitucionalidad del Art.46 y ss. de laley de riesgos del
trabajo y bajo apercibimiento de instar accion judicial pertinente ante los estrados
judiciales de laciudad de General Roca...” (fs.21).

18.- Por Carta Documento del 3/8/2009 la aseguradora; “...por medio de la presente nos
dirigimos a Ud. a fin de notificarle que la Comision Médica Jurisdiccional ha
dictaminado, en relacion a PRESTACIONES EN ESPECIE “Esta Comision Médica N°
009 concluye que debe continuar con Prestaciones Médicas’. Atento aelloy alos
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efectos de cumplimentar lo dictaminado, le solicitamos tenga a bien concurrir dentro de
las 48 hs. de recibida la presente ante nuestro Médico Auditor, Dr. Claudio Schoua, sito
encale ... munidadel dictamen efectuado por la Comision Médicay que debe obrar en
su poder. Dicho requerimiento se formula bajo 1os apercibimientos establecidos por el
art.20 Punto 2 de la Ley 24.557, cuyo texto a continuacion transcribimos: 'Art.20.2 Las
ART podran suspender las prestaciones dinerarias en caso de negativa injustificada del
damnificado, determinada por las Comisiones Médicas, a percibir las prestaciones en
especie de los incisos a/Asistencia Médico Farmacéutico, ¢/ Rehabilitacion y d/
Recalificacion Profesional\'...” (fs.22).

19.- Por Carta Documento de 12/8/2009 la aseguradora, “...nos dirigimos a Ud., en
respuesta a su telegrama ..., haciéndole saber que esta aseguradora segun lo dispuesto
por la Comision Médica N° 9, la cual ratifica la incapacidad provisoria del 68%, la ha
citado a concurrir a Consultorio del Dr. Claudio Schoua para brindar |as prestaciones
correspondientes. Con relacion a la impugnacion del referido dictamen es Ud. quien
debe apelar a la Comision Médica Central. El tratamiento se encuentra finalizado.
Rechazamos sus comentarios, consideraciones y apercibimientos efectuados en su
misiva. En particular negamos nuevamente malos tratos por parte de nuestros medicos
prestadores y/o desinterés en su persona. Rechazamos corresponda abonar dafios y
perjuicios, las consecuencias ocasionadas por la supuesta irregularidad y asistencia de
las prestaciones medicas, incapacidad psicol 6gica, abone la traumatol ogia, psicoldgica,
psiquiatrica mas terapias ocupacionales, por dafio moral, dafio psicologico, dafio
estético, dafios emergentesy lucro cesante, mas pérdida de chance, dafio moral esposo e
hijos acorde disposiciones del derecho comun y/o indemnizacion alguna por no
corresponder. Rechazamos inconstitucionalidad del art.46y ss. delaLRT...” (fs.23).
20.- Por Carta Documento del 26/8/2009, la aseguradora “...nos dirigimos a Ud., en
respuesta a su telegrama ..., haciéndole saber que esta aseguradora segun lo dispuesto
por la Comision Médica N° 9 debe continuar con prestaciones, es por ello que debe
concurrir a consultorio del Dr. Claudio Schoua ... para que éste autorice el tratamiento
a seguir. Rechazamos sus comentarios, consideracionesy apercibimientos ef ectuados en
sumisiva...” (fs.24).

21.- Por Carta Documento del 28/9/2009, la aseguradora “...nos dirigimos a Ud., en
respuesta a su telegrama ..., haciéndole saber que nos vemos en la obligacion de
rechazar su pretension de asistencia médica psiquiatrica, atento el dictamen de
Comision Médica de fecha 07/07/09 Expte.N° 018-L-00389-2009 no indico brindar tal
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prestaciones. Rechazamos sus comentarios, consideraciones y apercibimientos
efectuados en su misiva...” (fs.25).

22.- LaComision Médica N° 9 de la ciudad de Neugueén se expidié mediante Dictamen
del 16/03/2010, en Expte.N° 018-L-00003/10, a instancias de la ART y a fin de
establecer el carécter definitivo delal.L.P. Refiere a sus tres intervenciones anteriores y
destaca que “...dando cumplimiento al mismo se le indicaron 30 sesiones de
fisiokinesioterapia y controles con médicos especialistas en miembros superiores
guienes le indicaron el alta médica definitiva el dia 26/11/09 y no se reintegré a sus
tareas habituales ya que paso a retiro obligatorio . La aseguradora inicia el presente
Expte., solicitando el Caréacter Definitivo de la Incapacidad Laboral Permanente. La
damnificada manifiesta su conformidad y ademas solicita que se le contemple la
incapacidad por tratamiento psiquiatrico que recibe por cuadro depresivo desde agosto
2009, se encuentra medicada con Alprazolam 0,5 mg, Divalproato 500 mg/dia y
Escitalopram 20 mg/dia. Emplazamiento a la aseguradora: para que aporte Historia
Clinica completa del tratamiento del siniestro posterior al ultimo dictamen e
interconsulta con meédico psiquiatra para que evalUe cuadro actual referido y su relacion
con el siniestro sufrido. Emplazamiento a la damnificada: constancia de atencién
pisquiétrica con informe actualizado, disgnostico y prondstico. Observaciones del
Damnificado y/o de los Peritos designados por las partes: Dr. Schoua, por la ART
ratifica el altay porcentgje otorgado...”. Expresa que segun el informe pisquiétrico del
Dr.Juan Pablo Kotlar del 8/2/10, “...la paciente se encuentra en tratamiento pisquiatrico
por diagnostico presuntivo de trastorno de estrés postraumatico, leve-moderado
secundario a lesion en extremidad derecha (mano) con incapacidad relativa. Le he
indicado Escitalopram sumando a Divalproato con resultados positivos, aunque sin
conseguirse a dia de la fecha remision significativa completa. Requiere continuidad de
tratamiento por tiempo estimado de 12 meses; pronostico favorable...”. Por 1o que se
concluye en que la actora “...presenta una GARRA DISTROFICA DE MANO
IZQUIERDA como consecuencia de un traumatismo contra el borde de una mesa
durante sus tareas habituales. El siniestro fue tratado en tres oportunidades detallado en
los expedientes 018-L-00440, 018-L-01356/08 y en el ultimo el Expte.N° 018-
L-00389/09, en el cual esta Comision Médica en fecha 07/07/2009, emitio Dictamen
con el diagndstico de GARRA DISTROFICA DE MANO IZQUIERDA, contingencia
gue se caracterizO como Accidente de Trabajo, indicando la continuidad de las
prestaciones y una incapacidad laboral permanente PROVISORIA. Dando

Buscador de Fallos - Poder Judicial de Rio Negro 32/69



E9
“ : . CAMARA SEGUNDA DEL TRABAJO - GENERAL
ROCA

cumplimiento al mismo se le indican 30 sesiones de fisiokinesioterapiay controles con
médicos especialistas en miembros superiores quienes le indicaron el alta médica
definitiva el dia 26/11/09 y no se reintegré a sus tareas habituales ya que paso a retiro
obligatorio. La aseguradorainicia €l presente Expte., solicitando el Carécter Definitivo
de la Incapacidad Laboral Permanente. La damnificada manifiesta su conformidad y
ademas solicita que se le contemple la incapacidad por tratamiento psiquiatrico que
recibe por cuadro depresivo desde agosto 2009. Esta Comision Médica habiendo
analizado |la documentacion obrante en el Expte., los estudios complementarios, la
historia clinica de atencién del siniestro, las consultas con los especialistas y €l examen
fisico realizado en la Audiencia, consideramos que: * En la Audiencia se emplazo ala
aseguradora para que aporte Historia Clinica completa del tratamiento del siniestro
posterior al ultimo dictamen e interconsulta con médico psiquiatra para que evalle
cuadro actual referido y su relacion con el siniestro sufrido; * Estos elementos fueron
aportados parcialmente, ya que no se aportod interconsulta psiquiatrica; * La actora
aporta al Expte. informe realizado por el psiquiatra tratante considerando \'diagnostico
presuntivo de trastorno de stress postrauméatico, leve moderado\', habiendo indicado
tratamiento psicofarmacol 6gico; * A lo largo de la historia clinica del tratamiento del
siniestro se desprende la indicacion de asistencia por profesionales de salud mental
constando acercamiento a los mismos por medio de la ART (segun consta Expte. 018-
L-01356/08), desconociéndose la conclusion de los mismos; * Por o expuesto, en
cumplimiento de las atribuciones que le otorga la Ley 24.557 de Riesgos del Trabagjoy
su normativa reglamentaria, la Comision Médica N° 9 dictamina que la damnificada
contindia con incapacidad laboral permanente total PROVISORIA, como fuera
previamente determinado, debiendo la ART, a su cargo, continuar brindando las
prestaciones correspondientes hasta que se encuentre de alta médica psiquiétrica
definitiva o hasta el 30/3/2011, fecha de cese de la PROVISORIEDAD.
PRESTACIONES EN ESPECIE: En virtud de la afeccién evaluada en el presente caso,
producto de una contingencia cuya naturaleza se encuentra al amparo de laley 24.557,
esta Comision Médica indica prestaciones en especie, conforme la competencia que le
otorga el Art.20 Ap. 1inciso c) y en cumplimiento de lo dispuesto por el Ministerio de
Trabajo, Empleo y Seguridad Social en la Resolucion 52 del 20 de enero de 2003 ...
Estaran a cargo de profesionales de la A.R.T. correspondiente debiéndose gjustar alas
normas de la ética médica y del consentimiento informado. Los profesionales
seleccionados deberan ser especialistas en las afecciones cuya descripcion consta en €l
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presente dictamen. Dichos profesionales prescribiran el o los tratamientos mas
adecuados con €l fin de lograr la curacion completa o en su defecto reducir a su minima
expresion las afecciones que resultaren de naturaleza laboral. En los tratamientos de
psicoterapia, fisiokinesioterapia u otras practicas cuyo nimero de sesiones dependa de
la mejoria individual, independientemente de que la Comision Médica haya estimado
una cantidad y/o frecuencia aproximada de éstas, la ART debera efectuar controles
periodicos con profesionales médicos especialistas, a los fines de valorar la necesidad
de continuar con la prestacion o bien proceder a otorgamiento del alta médica (art.4 de
la Resolucién 52/2003) ... Por lo tanto en el presente caso se indica que la trabgjadora
reciba las siguientes prestaciones. Asistencia Médica Psiquiétrica. La respuesta
terapéutica debera ser evaluada 'y supervisada por el médico especialista alos efectos de
determinar la mejor conducta a adoptar conforme a las condiciones particulares de la
paciente (considerando las contradicciones absolutas o relativas de los procedimientos a
realizar)...” De ahi que se mantiene la conclusion de incapacidad del 68,00%
permanente, total y provisoria (fs.47/52).

23.- Por Carta Documento del 29/4/2010 la aseguradora; “...nos dirigimos a Ud. afin
de notificarle que la Comision Médica Jurisdiccional ha dictaminado, en relacion a
PRESTACIONES EN ESPECIE “Esta Comision Médica N° 009 concluye que debe
continuar con Prestaciones Médicas’. Atento a ello y alos efectos de cumplimentar |o
dictaminado, le solicitamos tenga a bien concurrir dentro de las 48 hs. de recibida la
presente ante nuestro Médico Auditor, Dr. Claudio Schoua, sito en calle ... munida del
dictamen efectuado por la Comision Médica y que debe obrar en su poder. Dicho
requerimiento se formula bajo |os apercibimientos establecidos por el art.20 Punto 2 de
la Ley 24.557, cuyo texto a continuacion transcribimos: \'Art.20.2 Las ART podran
suspender |as prestaciones dinerarias en caso de negativa injustificada del damnificado,
determinada por las Comisiones Médicas, a percibir las prestaciones en especie de los
incisos a/Asistencia Médico Farmacéutico, ¢/ Rehabilitacion y d/ Recalificacion
Profesional\'...” (fs.26).

24.- Por TCL del 15/6/2010 la actora“...que habiendo dictaminado la Junta Médica N°
018-L-00003/10, fecha 16/03/2010, en la que se determina que debe continuar con las
prestaciones del Art.20 ap.1° inciso a, b y ¢ hasta la completa recuperacion mientras
subsistan los sintomas incapacitantes (apartado 3) independientemente de la
determinacion del caracter de la incapacidad otorgada. Prestaciones Psiquiétricas. La
respuesta terapéutica debera ser evaluada y supervisada por e meédico especialistaalos
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efectos de determinar la mejor conducta a adoptar conforme a las condiciones
particulares de la paciente (considerando las contraindicaciones absolutas o relativas de
los procedimientos a realizar). Incapacidad: Garra Distrofica de mano izquierda
continda con ILPT Provisoria ya determinada en Exptes.018-L-00440/08, 018-
L-01356/08, 018-L-00389/09. Que en virtud de ello se me notificd en fecha marzo de
2010, y recién en fecha 17/05/10 tuve entrevista con la psicéloga Licenciada Flavia
Cardenas y alafecha no se absolutamente nada qué ocurre conmigo. Que es mas que
notoria y palmaria la irregularidad y la falta de voluntad en querer otorgar las
prestaciones psicol 6gicas, ya que simplemente tuve una entrevista con lalicenciaday de
la cual me van a estar llamando de la aseguradora si requiero o no prestaciones, cuando
la realidad de los hechos es otra. Que como consecuencia de €ello es que padeci dafio
psicologico y dafio moral, es evidente la mala predisposicion que se tiene con esta
damnificada. Se intima a Ud. en el plazo perentorio e improrrogable de 48 hs. de
recibida la presente se determine el porcentaje de discapacidad laboral permanente total
y definitiva tanto traumatol 6gica 'y psiquiétrica, ademas se evalUe el dafio, asimismo se
intima en igual plazo se abone el dafio moral como consecuencia de ello, todo bajo
apercibimiento de accionar judicialmente ante los estrados judiciales de la ciudad de
General Roca...” (fs.27).

25.- LaComision Médica N° 9 de la ciudad de Neugueén se expidié mediante Dictamen
del 16/11/2010, en Expte.N° 018-L-01225/10, ainstancias de la actora'y en razén de la
divergenciaentrelalLT o ILP. Sefialaque “...la Aseguradora | e efectud una valoracion
psicoldgica y luego le otorgo el alta médica definitiva, en fecha 13/07/10, no
reintegrandose a sus tareas, por encontrarse en retiro obligatorio de su actividad laboral.
La damnificada no reclama més tratamiento por parte de la Aseguradora, refiriendo
incumplimiento por parte de ésta, por o queiniciael presente Expte. en Divergenciaen
ILT o ILP, solicitando que se fije incapacidad laboral definitiva. Observaciones del
Damnificado y/o de los Peritos designados por las partes. No concurre la ART...”.
Segun el informe psicoldgico labrado por la Licenciada Cardenas, “...presenta buena
disposicion ala entrevista manifestando una necesidad de finalizar con esta etapa de su
vida ya que refiere haber recibido todas las précticas médicas que su cuadro requeria
hasta |a fecha. Denota desanimo ante la detencion de la movilidad en su miembro
afectado y plena conciencia de |os trastornos que ello ha acarreado en su vida personal,
debido a las limitaciones pertinentes. Presenta momentos de quiebre animicos en los
gue emerge la angustia ante la frustracion de larealidad. La pérdida de su fuente laboral
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sumado a los trastornos en su vida de relacion, sumergen a yo en un estado de angustia
y una necesidad de asumir |o doloroso e irreversible...”. De ese modo se concluye en
que la actora “...present6 GARRA DISTROFICA DE MANO IZQUIERDA Y
REACCION VIVENCIAL ANORMAL NEUROTICA GRADO II. Que € siniestro se
encuentra desarrollado en los Exptes. 018-L-00440/08, 018-L-01356/08, 018-
L-00389/09 y 018-L-00003/10, de los cuales en este ultimo, se le indico a la
aseguradora la continuidad de las prestaciones y se fijo incapacidad laboral de caracter
Provisorio. Que la ART posterior a dictamen referido le efectué una valoracion
psicologicay le otorgo el alta médica definitiva en fecha 13-07-10. Que la damnificada
no solicita mas tratamiento por parte de la aseguradora, e inicia el presente Expte. en
Divergenciaen ILT o ILP, reclamando que se fije incapacidad laboral definitiva. Que en
el examen realizado en la audiencia fijada al efecto se constataron las secuelas
consignadas en el apartado titulado EXAMEN FiSICO. Por lo expuesto, que surge del
andlisis de la documentacion obrante en el Expte., del interrogatorio en la Audiencia, asi
como del examen fisico realizado, en uso de las atribuciones que le confiere la Ley
24.557 y sus decretos reglamentarios, esta Comision Médica dictamina que en
concordancia con los Exptes. citados precedentemente, corresponde caracterizar la
contingencia como accidente de trabajo; que atento al reclamo de la damnificada se fija
Incapacidad Laboral Permanente, pero dado que el porcentaje supera el 66%
corresponde Grado Total y Caracter Provisorio por tres afios a partir del cesedelalLT
(Cese de la Provisoriedad 30/03/2011). PRESTACIONES EN ESPECIE: No surge su
requerimiento actual por el expediente en tramite. De requerirlas el trabajador podra
solicitarlas ante la ART en los términos del art.20 de la Ley 24.557. INCAPACIDAD:
“...LESIONES Limitacion funcional del miembro superior izquierdo: 66,00%; -
Reaccion Vivencial Anormal Neurotica, Grado 11 (10% de la capacidad restante: 34%):
3,40%. Miembro Superior Habil: derecho: 0,00%. Subtotal: 69,40%. FACTORES DE
PONDERACION: Tipo de actividad: Ninguna (0%) (0,00% del 66,00%) ... 0,00%;
Recalificacion Laboral: No Amerita (0%) (0,00% del 66,00%) ... 0,00%; Edad: Mayor
de 31 afios (0 al 2%) 2%. PORCENTAJE TOTAL: 71,40%. Tipo: Permanente; Grado:
Parcial; Carécter: Provisoria...” (fs.53/57).

26.- Mientras que e mismo organismo, mediante Dictamen del 19/4/2011, en Expte.N°
018-L-00085/11, con €l fin de determinar el caracter definitivo de la ILP por el
transcurso del plazo de tres anos desde el cese de laILT, "...que el 17/06/08 esta
Comision Médica emitio dictamen con diagnostico de limitacion funcional de miembro
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superior izquierdo y fijo unaincapacidad de tipo permanente, grado total y de caracter
provisorio del 68%. Que debido alaextension del tratamiento continud con incapacidad
provisoria hasta el 30/03/11. Que &l examen clinico efectuado en la audiencia permitio
constatar una secuela en el miembro superior izquierdo de grado severo. Que lasumade
dichas lesiones supera holgadamente el valor del segmento (66%) que establece la
Tabla de Incapacidades Laborales. Dec.N° 659/96, a saber: Incapacidad por el dedo
pulgar: 31%; Incapacidad por el dedo indice: 14%; Incapacidad por el dedo
mayor: 23%; Incapacidad por el dedo anular: 23%; Incapacidad por el dedo
mefiique: 23%; Incapacidad por limitacion funcional de mufieca: 18%. Que habiéndose
agotado el tratamiento y el caracter provisorio de laincapacidad corresponde determinar
la incapacidad definitiva. Por 1o expuesto, en cumplimiento de las atribuciones que le
otorgalalLey 24.557 de Riesgos del Trabajo y su hormativa reglamentaria, La Comision
MédicaN° 9 dictamina: La contingencia se caracteriza como Accidente de Trabgjo. Las
prestaciones brindadas por la ART se consideran suficientes. Que el cese de la
Provisoriedad se fija el 30/03/2011 ... PRESTACIONES EN ESPECIE: De requerirlas
el trabajador podra solicitarlas ante la ART en los términos del art.20 de la Ley 24.557
... INCAPACIDAD: “...LESIONES Limitacion funcional de mano y mufieca izquierda:
66,00%; Miembro Superior Habil: derecho: 0,00%. Subtotal: 66,00%. FACTORES DE
PONDERACION: Tipo de actividad: Alta (0 a 20%) (20% del 66,00%) ... 13,20%;
Recalificacion Laboral: No Amerita (0%) (0,00% del 66,00%) ... 0,00%; Edad: Mayor
de 31 arios (0 a 2%) 0,50%. PORCENTAJE TOTAL: 79,70%. Tipo: Permanente;
Grado: Parcial; Carécter: Definitiva...” (fs.58/63).

Ii.- Pericia Médica a cargo de la Dra. Rosario Gallart Abuyé (designada por el
Tribunal).

1.- Sobre los puntos de pericia propuestos por la parte actora.

"...La actora es nacida el 17-01-63, contando con 49 afios al momento del examen.
Padeci6 un siniestro con fecha 30-03-2007, circunstancia en la que tenia 46 afos de
edad. Trabajaba en la Colonia Penal como personal de limpieza. En tal caracter,
hallandose pasando el secador de pisos, se golped la mufiecaizquierda con la punta de
unamesa, sintio algo asi como un \'crac\', dolor, y observé que se le caian los objetos de
la mano. Hizo tres meses de F.K.T., sin que se observara mejoria. Por |o tanto le
pidieron una R.M.N. que evidencié \'ruptura del fibrocartilago triangular\'. Entonces la
sometieron a cirugia bajo anestesia general, con material de osteosintesis. Le pusieron
yeso por el lapso de dos meses y cuando se |o sacaron ya presentaba secuelas
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funcionales en mano, codo y hombro izquierdos. 1.- INFORME EL PERITO MEDICO
EL ESTADO ACTUAL GENERAL DE LA ACTORA: Se trata de un normotipo en
buen estado nutricional. Puede observarse al iniciar |a entrevista los trastornos motrices
gue afectan todo el miembro superior izquierdo. 2.- QUE EL PERITO DESCRIBA EL
ESTADO FUNCIONAL ACTUAL DE LA MANO IZQUIERDA POR LA
DAMNIFICADA: Presentala mano \'en garra\', siéndole imposible extender los dedos
de lamisma. Presenta pérdida de la funcion pinza, aro, circulo y pufio. 3.- PARA QUE
DETERMINE LA RELACION CAUSA, O CON-CAUSA ENTRE LA AFECCION
QUE PRESENTA LA ACTORA EN MANO IZQUIERDA: La actora sufrio unalesion
del fibrocartilago articular. Cualquier lesion, ain minima, como una espina, un
panadizo, etc., pueden ser la con-causa que desencadene en una enfermedad de Sudeck,
gue es lo que actualmente padece la Sra. Liza. La atrofia 6sea de Sudeck se halla
englobada bajo el titulo de osteoporosis neurorreflejas y algodistréficas. La mas
interesante es la atrofia 6sea aguda de Sudeck. Descripta por el autor de este nombre en
1900, aparece a las dos-cuatro semanas de producirse un traumatismo o existir un
proceso inflamatorio en la vecindad del hueso que se descalcifica. Por gjemplo, se opera
una osteoporosis del fémur, cuando se produce un traumatismo en la tibia, o en el
humero por un panadizo del indice de la mano o por una cervicoartritis. Una pequefia
lesion pude desencadenar una atrofia 0sea desproporcionada ... 4.- INFORME EL
EXPERTO Sl ESTAS LESIONES INVALIDAN A LA ACTORA PARA SORTEAR
UN EXAMEN MEDICO PRE-OCUPACIONAL, PARA REALIZAR TAREAS QUE
DEMANDEN CONTINUOS Y PERMANENTES MOVIMIENTOS DEL MIEMBRO
SUPERIOR IZQUIERDO: Por la afirmativa. 5.- INFORME SI ERA NECESARIA LA
SEGUNDA INTERVENCION QUIRURGICA, METODO Y CONSECUENCIAS Y
SECUELAS POR LA REALIZACION Y LA NO REALIZACION DE LA
OPERACION: La segunda operacion podria haber sido tentativa para obtener una
probable mejoria, 1o cual no era en absoluto de certeza. ElI Sudeck es un sindrome
progresivo gque no se resuelve con nuevas cirugias. 6.- INFORME S| LA DISTROFIA
DE MANO IZQUIERDA SE DEBE A LA FALTA DE MOVILIDAD Y
REHABILITACION ADECUADA: Por lanegativa. 7.- INFORME NECESIDAD DE
LA TERAPIA DEL DOLOR, REHABILITACION ADECUADA A LA MISMA,
CONSECUENCIAS DE LA IRREGULARIDAD: EI dolor no es muy intenso por el
momento, pero no sabemos qué ocurrira en el futuro por tratarse de una enfermedad
progresivay, como se dijo anteriormente, de una algodistrofia. La rehabilitacion se hizo
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en forma adecuada. 8.- INFORME CUAL HABRIA SIDO LA REHABILITACION
APROPIADA A LA ACTORA, MOMENTO Y OPORTUNIDAD PARA EVITAR LA
GARRA DISTROFICA DE MANO IZQUIERDA: La garra distréfica no se podria
haber evitado, siendo que el Sudeck es una enfermedad refleja, como ya se dijo. 9.-
EVALUACION DE LA INCAPACIDAD DE LA TRABAJADORA, TIPO Y GRADO
DE LA MISMA, DIFERENCIA EN LA INCAPACIDAD DE LA JUNTA MEDICA ...
Corresponde asignar la incapacidad igual ala amputacion del brazo, es decir ... 66%. A
ello deben sumarse los factores de ponderacion: Dificultad para la realizacion de las
tareas habituales ata- (20% de 66%): 13,20%; Ameritarecalificacion laboral si amerita-
(10% de 66%): 6,6%. Edad mayor de 31 afos-; 2%. Total factores de ponderacion:
21,80%. TOTAL DE INCAPACIDAD: 87,80%. La suscripta desconoce |0os motivos,
pero la Junta Médica omitio incluir e primero y segundo factores de ponderacion. 10.-
MANIFIESTE EL PERITO SI LAS DOLENCIAS SON IRREVERSIBLES Y/O
PROGRESIVAS. SI REQUIEREN DE ALGUN TIPO DE TRATAMIENTO
ESPECIFICOS: Ambas cosas, son irreversibles y progresivas, por 10 que no requieren
de ningun tipo de tratamiento...”.

2.- Sobre los puntos de pericia propuestos por la parte actora.

1.- PARA QUE EL PERITO EXPLICITE QUE PATOLOGIA PRESENTA LA
RECLAMANTE (DE PRESENTAR ALGUNA), Y SI SURGE DE LOS ESTUDIOS
REALIZADOS O A REALIZARSE A LA ACTORA. INDIQUE LAS LESIONES
SUFRIDAS POR LA ACTORA A CAUSA DEL ACCIDENTE DENUNCIADO DE
FECHA 30.03.2007: La patologia que presenta la actora ya fue explicitada vy,
efectivamente, surge de los estudios realizados. También ya fueron explicadas las
lesiones que sufrio. 2.- INDIQUE SI LA ACTORA, SRA. LIZA, PRESENTA
ACTUALMENTE ALGUN GRADO DE INCAPACIDAD LABORAL QUE
PRESENTE RELACION CAUSAL DIRECTA CON EL ACCIDENTE
DENUNCIADO. EN CASO AFIRMATIVO, INDIQUE DICHO PORCENTAJE,
MENCIONANDO LAS TABLAS Y/O BAREMOS CONSULTADOS: Y a se redlizo.
INDIQUE SI LA ACTORA, SRA.LIZA, RECIBIO EL TRATAMIENTO MEDICO
FARMACEUTICO, KINESIOLOGICO ADECUADO POR PARTE DE LA
SEGUNDA A.R.T.: Lamedicacion para el dolor no fue cubierta por la aseguradora. No
hubo tampoco cobertura del tratamiento psiquiétrico al que debid ser sometida,
debiendo abonarlo en forma particular. Al comienzo fue mal diagnosticada. No le
hicieron laR.M.N. en su debido momento, 1o que bien pudo haber derivado en su actual
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enfermedad de Sudeck. No olvidar que se le hizo F.K.T durante dos meses, cuando
debio someterse aunacirugia...”.

3.- Pedido de explicaciones e impugnacion subsidiaria formulado por |a aseguradora
(fs.280/281).

Sostiene que por la amputacion de la mano se otorga una incapacidad que puede oscilar
entre el 40y el 60%, pero que la perito no explica en qué basa su criterio en cuanto
asimila las lesiones encontradas a la amputacion del brazo completo, ya que a pesar de
las lesiones de los dedos que describe como importantes, la movilidad del brazo es
normal. Considera que el valor del 87,80% de incapacidad propuesto, “producto de
adicionar al 66% de minusvalia fisica el 21,80% correspondiente a los factores de
ponderacion, constituye un verdadero dislate, que carece totalmente de criterio técnico y
cientifico que lo sustente. Pues a su criterio la perito no se tomo el trabajo de describir
las secuelas funcionales y grados de limitacion en el miembro afectado, como
corresponderia en lalabor pericial, limitandose expresa- a describir la presencia de una
presunta enfermedad de Sudeck, la que a su modo de ver describe en forma inexacta en
orden asu irreversibilidad, desde que de lamisma bibliografia a la que acude la auxiliar
surgen conclusiones en el sentido opuesto. Asimismo, que cuando se la consulta sobre
la rehabilitacion apropiada responde por la negativa porque a su criterio no obtendria
resultado alguno, siendo que los autores coinciden en que para las secuelas del Sudeck
uno de los pilares mas importantes del tratamiento es la rehabilitacion intensiva.
Finalmente, que frente a la consulta respecto a si la actora recibio tratamiento médico-
farmacéutico y kinesiol0gico adecuado por parte de la ART contesta que la medicacion
para el dolor no fue cubierta, como tampoco lo fue el tratamiento psiquiétrico a que
debio ser sometida y hasta llega a responsabilizar a la aseguradora por la existencia de
la enfermedad de Sudeck, demostrando con ello expresa- una manifiesta animosidad
hacia la firma, por la falsedad de tales aseveraciones, dado que desde el mismo dia del
siniestro, el 30/3/07, la actora recibi¢ €l tratamiento médico adecuado, pasando por un
cirugia atroscopica de mufieca en el mes de julio de 2007, tratamiento kinesiol 6gico
prolongado, y movilizacion de las articulaciones de la mano y la mufieca izquierda bajo
anestesia al cumplirse el afio del accidente. Ademas de haber cumplido con todos los
dictamenes de la Comision Médica interviniente en cuanto indicaban continuar
brindando prestaciones en especie de todo tipo, hasta el 13/7/2010, es decir durante casi
tres afos. Por todo lo cual solicita que, previo traslado ala perito a fin de que brinde las
explicaciones queridas, se le tenga por impugnado el informe por considerar
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manifiestamente excesivo el porcentgje de incapacidad atribuido, producto a su modo
de ver de una postura carente de sustento y sin criterio médico legal y cientifico.

4.- Respuesta a pedido de explicaciones e impugnacion subsidiaria formulado por la
aseguradora a fs.280/281.

Expreso que, “...como dije oportunamente, los trastornos motrices afectan a todo el
miembro superior izquierdo. EI hombro casi no se despega del tronco. He tomado las
medidas de los trastornos funcionales en los distintos segmentos articulares. Hombro:
Abdoelevacion 120° (normal 150°) ... Inc.2%; Aduccion 20° (normal 30°) ... Inc.1%,
Elevacion anterior 90° (normal 150°) ... Inc.4%; Elevacion posterior 0° (normal 40°) ...
Inc.2%, Rotacion interna 10° (normal 40 a80°) ... Inc.3%, Rotacion externa 0° (normal
90°) ... Inc.8%. Subtotal 20%. Codo: Flexion 140° (normal 150°) ... Inc.2%, Extension
130° (normal 150°) ... Inc.3%, Pronosupinacion 10° (normal 80°) ... Inc.7%, Subtotal
12%. Mufieca: En anquilosis. Flexion 0° ... Inc.18%, Extension 0° ... Inc.18%,
Desviacion radia 0° ... Inc.18%, Desviacion cubital ... Inc.18%. Subtotal 72% (Datos
obtenidos del tratado de Incapacidades Laborales de Sergio Rubinstein). Como puede
apreciarse por la anterior enunciacion, si tomaramos esos valores, la incapacidad
superaria en mucho a la sefialada como amputacion del brazo (66%). Lo expresado
acerca de la enfermedad de Sudeck es transcripcion de o expresado por el maestro
Ferreras Valenti, todo lo cual es irrefutable, més alla de que pueda haber una mejoria
con un bloqueo simpético o una simpatectomia. En el caso de la actora, he puesto que la
terapia de rehabilitacion en nada serviria, pues es muy avanzada la enfermedad, no
pudiendo la Sra. Liza mover el brazo. En el fuero civil, pueden verse quizas otros
valores de incapacidad. En el fuero laboral se aplican normalmente |os factores de
ponderacion. Yo dije que no fue cubiertala medicacion del dolor, asi como la atencion
psiquiatrica. No me referi a las otras prestaciones que si fueron brindadas...”
(fs.317/318).

5.- Impugnacion de la actora a la respuesta brindada por la perito médico (fs.324).
Cuestiona que a valor del 72% de incapacidad fisica arribado no se hayan adicionado
los porcentuales correspondientes a los factores de ponderacion en orden del 21,80%
(13,20% por la dificultad paralarealizacion de las tareas habituales; 6,6% por ameritar
recalificacion y 2% por la edad), lo cual a su criterio eleva la minusvalia total al
93,80%.

6.- Explicaciones brindadas por la perito médico en audiencia ante el Tribunal (fs.353).
Sostuvo que el grado de incapacidad fisica resultante de las lesiones que diagnosticara
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en hombro, codo y murieca es ladel primer dictamen, en consonancia plenacon el dela
Comision Médica.

iii.- Pericia Psiquiatrica A Cargo Del Dr. Luis Ligarribay (designado por e Tribunal).
1.- Sostuvo que la actora “...a la entrevista libre relata los hechos acontecidos
(accidente en mano izquierda, con posterior incapacidad post quirdrgica en el afo
2007), la repercusion sobre su actual estado de salud mental y sus repercusiones en el
ambito familiar (incapacidad de asistir a su hijo discapacitado y separacion conyugal) y
en el ambito personal. Presenta sintomas depresivos y fobicos (encierro y falta de aseo
personal por imposibilidad de valerse por sus propios medios); insomnio de conciliacion
y mantenimiento, angustia marcada, pensamientos rigidos y obsesivos que bloquean su
voluntad. Refiere ademas, haber presentado en distintas ocasiones, ideacion de tipo
suicida. Durante la entrevista presenta labilidad emocional y Ilanto inmotivado. Al
examen psicopatol 6gico, la entrevistada colabora activamente con la entrevista, se
encuentra euprosexica (atencion normal), hipobulica (voluntad disminuida), hipotimica
(estado de animo depresivo), con concurso del pensamiento normal, presenta conciencia
de situacion, no de enfermedad. No se evidencian alteraciones sensoperceptivas ni
ideacion de tipo delirante, con juicio de realidad conservado y adecuada capacidad de
discernimiento. Realizé tratamiento psiquiatrico durante los afios 2009 y 2010 con €l
Dr. Kotlar, bajo un Diagnostico de Depresion Post Traumatica, abandonando el
tratamiento a cuarto mes por razones econémicas; refiere haber presentado leve mejoria
durante el tratamiento. Se determina: 1.- La actora presentd como consecuencia del
accidente sufrido, trastornos por estrés post traumatico o TEPT, es un trastorno
psicoldgico clasificado dentro del grupo de los trastornos de ansiedad. Se caracteriza
por la aparicion de sintomas especificos tras la exposicion a un acontecimiento
estresante, extremadamente traumatico, que involucra un dafio fisico o es de naturaleza
extraordinariamente amenazadora o catastrofica para el individuo. 2.- Actualmente
presenta sintomatologia compatible con trastorno depresivo mayor, episodico unico
(CIE-10:F32). 3.- Se sugiere tratamiento psiquiatrico antidepresivo y ansiolitico, con
una periodicidad quincenal, por un lapso no menor de 8 a 10 meses, y tratamiento
psicol 6gico de apoyo en forma semanal. 4.- Se determina que la actora presenta una
Incapacidad Permanente Total. 5.- Las dolencias psicol 6gicas y/o psiquiatricas pueden
ser reversibles con tratamiento adecuado. Requieren tratamiento psiquiatrico y
psicol6gico, expuesto en el punto 3...” (fs.319/320).

2.- Impugnacion de la actora (fs.325)
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Expresa que el perito ha contestado |os puntos de pericia requeridos, mas sin establecer
el tipo y grado laincapacidad psiquiétrica que sostiene, 10 que solicita sea subsanado en
las condiciones impuestas por €l Decreto 659/96.

3.- Pedido de explicaciones de la demandada (fs.329).

Expresa que segun el perito la actora presenta “signo sintomatologia compatible con
Trastorno Depresivo mayor, episodio unico (CIE 10:F32)”, pero sin explayarse sobre la
patol ogia/dolencia que describe, ni manifestar concretamente si la misma es derivada o
debida al episodio en juicio y/o anterior y/o propia de su personalidad, considerando
gue en tal caso se debe indicar y discriminar la incidencia concreta. Asimismo que se
indique el porcentaje de incapacidad, los baremos utilizados, si es ponderable en
funcion de la LRT y si es factible de ser revertida con el tratamiento que sugiere o
irreversible.

4.- Respuesta del Perito Psiquiatra (fs.354).

Sostuvo que la actora “...presenta una Incapacidad Permanente Total. Siendo que la
discapacidad la inhabilita para la realizacion de todas o de las fundamentales tareas de
su profesion habitual, siempre que pueda dedicarse a otra distinta. Cuya incapacidad
estaria encuadrada dentro de las Reacciones Vivenciales Anormales Neurdticas, de
Grado I11: Ya que requieren de un tratamiento mas intensivo. Pudiendo existir remision
de los sintomas mas agudos antes de tres meses. Se verifican trastornos de memoriay
concentracion durante el examen psiquiatrico y psicodiagnoéstico. Las formas de
presentacion son desde la depresion, las crisis conversivas, la crisis de panico, fobiasy
obsesiones. Son reversibles con el tratamiento psicofarmacoldgico y psicoterapéutico
adecuado. Al afo contintan los controles. RESUMEN DE INCAPACIDAD
REACCION VIVENCIAL ANORMAL NEUROTICA R.V.A.N. CON
MANIFESTACION DEPRESIVA EN GRADO II1: Incapacidad: 20%. Seglin Decreto
659/96 Baremo Laboral...”.

iv.- Pericia Psicologica a cargo del Lic. Luis Alejandro Ramallo (designado por el
Tribunal).

Sostuvo que la actora” ...no posee patol ogias congénitas ni enfermedad mental algunay
gue €l trastorno de su personalidad tiene vinculacion causal con los hechos trauméticos
relatados y mencionados en autos...”. Se expide sobre un diagnostico de “trastorno por
estrés postraumatico DSM 1V” y “trastorno depresivo recurrente F-33 / CIE 10 (Dafo
Psiquico Secuela Psicologica). Asimismo que “...* En relacidn al cuadro de estrés
postraumético y alas circunstancias en que se produce & hecho se produce un trastorno
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en su personalidad que abarca lo emocional - afectivo, psico social, familiar y laboral. *
Todo ello genera una gran activacion fisiol6gica (ansiedad), un malestar psicologico
acompaiado de una continua hipervigilancia que mantiene la reaccion de estrés
generando agotamiento, emociones intensas y sesgo atencional (se piensa todo el
tiempo en lo traumatico ocurrido). * En el area de lo subjetivo afectivo- se produce un
cuadro de angustia aguda que finalmente se instala en el sujeto y se desarrolla en un
estado de DEPRESION. Lo que se manifiesta en la actualidad como: Inestabilidad
emocional, Retraimiento, Susceptibilidad, Insomnio, como sintomas asociados
directamente a Dolor emocional. Durante el transcurso de la entrevista se observa e
infiere que la Sra. LIZA, CRISTINA DEL CARMEN posee como consecuencia directa
del hecho “Dario Psicol6gico”. (es importante mencionar que |os sintomas asociados
hacen referencia a que su estado de salud compromete al sujeto en su integridad
psicosomética). *En el area de lo social se infiere un retraimiento en los vinculos
sociales en principio a consecuencia directa de su estado emocional depresivo y en
segundo lugar debido a que el accidente provocoO secuelas fisicas limitantes que
condicionan de manera cronica y permanente las actividades que normalmente
desarrollaba antes del accidente. * En el area de o familiar también se evidencia un
retraimiento de los vincul os afectivos y susceptibilidad a raiz de su inestabilidad por su
dolor emocional. * En el areade lo laboral se produce una discontinuidad laboral (retiro
anticipado). Dicha situacion se debe al dolor referido como incapacitante para la tarea
gue desarrollaba. * Las secuelas propias del Dario Psicolégico posicionan a sujeto a
dia de la fecha en un estado de Moderada Disfuncionalidad en todas las areas que he
citado; esta disfuncionalidad relacionada directamente con el hecho traumético por las
circunstancias del hecho le significan una Discapacidad en grado moderado y cronico
en lo emocional, afectivo, familiar y social. (se fijacomo pauta parala determinacion de
la discapacidad la Clasificacion Internacional de la OMS). * Por ultimo, todo lo
mencionado anteriormente genera una gran activacion Psicofisiologica (ansiedad), un
malestar psicoldgico acompariado de una hiper vigilancia, que mantiene la reaccion al
estrés, generando agotamiento, emociones intensas y sesgo emocional (\'se piensa gran
parte del tiempo en lo traumatico ocurrido\’) y dicha situacion entonces perpetua este
dolo emocional, viéndose seriamente afectada la capacidad de Resiliencia de la Sra.
LIZA, CRISTINA DEL CARMEN, es decir la capacidad de todo sujeto de poder
superar y volver a un estado normal se ve comprometida en una forma negativa
particularmente en aquellas personas que han vivenciado un hecho traumatico causal de
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dafio y secuela psicoldgica...”. Concluye observando que “...dado el cuadro
diagnosticado que presentala Sra. LIZA, CRISTINA DEL CARMEN, serecomiendala
continuidad de un tratamiento psiquiatrico. Y asimismo el inicio de un tratamiento
psicologico (del tipo conductual con e fin de realizar una rehabilitacion emocional que
le permita readecuar algunas actividades que favorezcan la actividad social, etc.). Con
Su respectivo seguimiento, con unafrecuencia semanal por el término aproximado de un
ano. Teniendo en cuenta para ello que el costo de cada sesion implica aproximadamente
$ 150,00; con un costo total de tratamiento de unos $ 72.000,00...".

v.- Declaracion testimonial de Gabriel Mufioz

Refirio conocer a la actora por haber trabajado juntos en la seccion de requisas de la
Unidad N° 5 correspondiente al Servicio Penitenciario Federal. Respecto de la ART
conoce al sefior Fernandez como representante en la delegacion de General Roca. Lo ha
tratado en la época que fue asistido por la aseguradora, por haber sufrido un accidente
de trabajo. Se siguio viendo con la actora luego del accidente, en ocasiones en que
concurria ala aseguradora para hacer tramites o en las sesiones de rehabilitacion. En su
caso culmind el tratamiento y percibi6 la indemnizacion. Recibia las prestaciones en
unaclinicade laciudad de Neuquén, donde |o atendia el Dr. Claudio Schoua. Fernandez
le daba los turnos y le proveia el remise. Las autorizaciones de la movilidad para el
traslado a Neuguén se las extendia el Dr. Schoua, mediante Ilamados telefonicos a
Fernandez. Sabe que la actora también era atendida por €l Dr. Schoua. Lo han hablado
en las sesiones de rehabilitacion, que hacian con la licenciada en kinesiologia Carina
Balsamo, en San Martin y Buenos Aires de General Roca. Sabe que la actora se
movilizaba a Neuquén en el vehiculo de su marido, un Dunagris. Le hapreguntado s al
dicente le cubrian los gastos de movilidad, alo que éste le contestd que si. Le comento
gue a ella no se los pagaban. No sabe si hizo algun reclamo. El Dr. Schoua le decia
donde tenia que llamar y con quien manejarse para contar con el transporte en el diay
hora en que debia trasladarse a Neuquén. A su respecto el trato del Dr. Schoua fue
bueno. A través de € obtuvo las prestaciones de parte de la aseguradora hasta el alta.
Malena, la secretaria del Dr.Schoua, |e proporcionaba todos los datos que necesitaba
para manejarse. No sabe como era el trato del Dr. Schoua con la actora, porque nunca se
cruzo con ella en el consultorio. Pero en una oportunidad le coment6 que no le
brindaban 1o que a otros pacientes. Interrogado sobre como era la actora antes del
accidente contesto que era una persona gque se manifestaba libremente y sin problemas.
Pero que después del accidente la vio mas nerviosa. Perdié sus caracteristicas
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anteriores. En el ambito familiar y social tenia otra forma de manejarse. El dicente fue
testigo del cambio frente al impacto de lo que le ocurrid. Segun le refirid ha necesitado
terapia, pero no recuerda quien la atendio. La primera vez la habian mandado con una
psicologa y después le tuvieron que poner un psiquiatra. Todo lo sabe por charlas
durante la rehabilitacion. El accidente del dicente ocurrié en el mes de marzo de 2008.
Continta con atencion pero con el servicio. El 15/5/2008 obtuvo el altaa cabo de dos
meses de rehabilitacion.

vi.- Declaracion testimonial de Jorge Hugo Poblete

Conoce a la actora desde el afo 2006. Su esposa le vendia cosméticos y se hicieron
amigas. Mantienen trato frecuente. Sabe que el accidente que sufrio la actora fue en el
mes de marzo de 2007. Se golpeod la mano con un pupitre. Antes era una persona que
trabgjaba y andaba bien. Después empezo a tener problemas psicol 6gicos por 1o que le
habia pasado. Estaba mas nerviosa. Tuvo que ver ala psicologa.

[11.- HECHOS ACREDITADOS

En funcion de las pruebas resefiadas, apreciadas a luz del sistema de valoracion en
concienciaimpuesto por e art.53, inc.1° delaley 1.504, esto es, por laviade extraer las
conclusiones gque sean producto de la razon, la légica, lareflexion y las reglas de la
experiencia, se tienen por acreditados |os siguientes hechos:

1.- La actora sufrié un accidente de trabajo el 30/3/2007, a las 12.30 hs., en
circunstancias en que se hallaba prestando servicios como dependiente del Servicio
Penitenciario Federal con sede en esta ciudad de General Roca, realizando limpieza del
sector asignado para la requisa y visita de internos, distante a 50 metros del predio
penal, cuando baldeando golped accidentalmente su mano izquierda con el borde de una
mesa.

2.- El empleador denuncio el evento ante La Segunda A.R.T. €l dia 3/4/2007.

3.- A raiz de ello recibié como prestaciones de parte de la ART, en la Clinica Juan
XXI11 de General Roca, la realizacion de una radiografia, la indicacion de reposo y
tratamiento antiinflamatorio.

4.- En razon de la persistencia de los sintomas dolorosos el 15/5/2007 se le realizd una
Resonancia Magnética Nuclear que permitio detectar la ruptura del Fibrocartilago
Triangular con desgarro de su insercion estiloidea y sobre la superficie dorsal del
escafoides una coleccion liquida de aproximadamente un centimetro, sugestiva de
ganglion quistico.

5.- Fue sometida a intervencion quirdrgica el 10/7/2007 con colocacion de prétesis que
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le fue retirada alos 45 dias del postoperatorio.

6.- Con fecha 18/7/2007 la aseguradora comunica al empleador |a apertura del siniestro
por el hecho del 30/3/2007, identificado con el Nro.329.932, con una incapacidad
laboral temporariay el alta por finalizacion del tratamiento sin incapacidad, al haber
brindado |as prestaciones en especie.

7.- Frente a ello la actora reclamo a la ART el 28/3/2008, con fundamento en la
necesidad de continuar el tratamiento y resaltando los perjuicios para su situacion
laboral araiz del otorgamiento del alta sin incapacidad.

8.- La aseguradora contestd el 14/4/2008, poniendo en conocimiento que desde el
30/3/2008 se hallaba cesado el periodo de incapacidad laboral temporaria (un afio, de
acuerdo con €l art.7, inc.c, de laley 24.557), estimandose una incapacidad permanente,
parcial y provisoriadel 51% y que las prestaciones en especie se seguirian otorgando
mientras continuara el estado de provisionalidad.

9.- Ello no obstante, el 30/4/2008 |la actora se vio en la necesidad de intimar
epistolarmente por la irregularidad en el otorgamiento de la prestaciones y
concretamente la demora en la autorizacion de una segunda intervencion quirdrgica
indicada por €l Dr. Bassi.

10.- Frente al silencio, promovio la intervencion de la Comision Médica N° 9, que en
dictamen del 17/6/2008 (Expte.N° 018-L-00440/08), pese al ata otorgada por laART €l
21/4/2008, observo la condicidn torpida de la evolucion de la dolencia posterior a la
intervencion quirdrgica, el tratamiento de fisiokinesioterapia y la terapia ocupacional,
detectando el desarrollo del cuadro de Sudeck en la mano, por lo que ordend la
continuidad de | as prestaciones sobre |a base de |os cuatro pilares de atencion indicados
por el médico especialista Dr. Bonnet, esto es, terapia del dolor y de su componente
neuropético, terapia de rehabilitacion sin dolor y sin forzar la movilidad, terapia
psiquiatrica para corregir y reordenar las consecuencias y/o causas de su sindrome y
control traumatoldgico. De modo que en tales condiciones se otorgd un 68% de
incapacidad permanente, total y provisoria.

11.- El 9/9/2008 |la actora intimo por TCL larealizacion de una junta evaluadora de la
ART, con médicos especialistas en la materia, afin de obtener una respuesta fehaciente
sobre si correspondia 0 no una segunda intervencion quirdrgica, cuales eran las
posibilidades de la recuperacion de la movilidad, menor dolor y demés sintomas, como
asi también la continuidad de las prestaciones psicol 0gicas, terapéuticas y farmacéuticas
acorde alaresolucion de la Comision Médica.
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12.- Como respuesta la aseguradora la citd por Carta Documento del 6/10/2008 al
consultorio del médico auditor Dr. Claudio Schoua, a efectos de que se le indicaran los
pasos y/o tramites a seguir.

13.- En tanto que el 7/10/2008 la actora intimo por TCL la cobertura de los gastos del
traslado para el tratamiento en la ciudad de Neuquén, recibiendo como respuesta, recién
el 15/12/2008, la Carta Documento en la que la aseguradora le hace saber que desde €l
29/3/2008 se hallaba con alta médica sin incapacidad fisica claramente sin considerar la
decision de la Comision Médica del 17/6/2008-, ademas de negar |a obligacion de
brindar |as prestaciones de movilidad y gastos de traslado requeridos.

14.- Forzando asi a la actora a acudir nuevamente ala Comision Médica N° 9, que en
Dictamen del 20/1/2009 (Expte.N° 018-L-01356/08), observo que luego de la anterior
intervencion se brind6 tratamiento de dolor en forma incompleta, cinco sesiones de
veinte minutos con psicologia y numerosas sesiones de terapia ocupacional,
extendiéndole la ART el ata 14/11/2008 con incapacidad, mas sin evaluarla ni aportar
la documentacion que acreditara el fin del tratamiento, pese a haber sido emplazada a
hacerlo. Por lo que se considerd que tales prestaciones resultaban insuficientes y que
debian continuar, manteniéndose el anterior valor de incapacidad (68%), permanente,
total y provisoria.

15.- Aun asi, la actora debi6 cursar emplazamiento por TCL del 6/2/2009, a fin de
recibir las prestaciones psicofisicas ordenadas por el organismo, con los traslados
pertinentes en virtud de la distancia, grado de discapacidad y consecuente imposibilidad
de conducirse sola.

16.- Recibiendo recién aresultas de ello la respuesta de la ART, a través de la Carta
Documento del 27/2/2009, por la que se la cito a consultorio del Dr. Claudio Schoua,
para ser derivada a Dr. Bonnet a fin de continuar con el tratamiento y autorizar 1os
traslados.

17.- Empero el 26/6/2009, debidé nuevamente intimar, esta vez por las prestaciones
psicoldgicas y psicoterapéuticas, a lo cual la ART respondio el 2/7/2009 que el
tratamiento se encontraba finalizado y que se aguardaba el dictamen de la Comision
Meédica.

18.- Mas en Dictamen del 7/7/2009 (Expte.N° 018-L-00389/09) el organismo volvié a
objetar tal decision, al considerar que luego de tan sblo cinco sesiones de
fisiokinesioterapia la aseguradora habia otorgado nuevamente el alta médica el
20/3/2009 con incapacidad, sin evaluarla ni aportar la documentacion que acreditara el
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fin del tratamiento y la fundamentacion del alta, pese a haberse constatado en el examen
fisico un cuadro similar a detallado en las dos intervenciones anteriores. Por 1o que
decidio que las prestaciones brindadas fueron insuficientes, que debian continuar en las
condiciones de la Resolucion MTEYSS N° 52/03 y que la damnificada continuaba con
la misma incapacidad permanente y provisoria, hasta el alta médica o hasta el
30/3/2011, fecha de cese de |la provisoriedad.

19.- Por TCL del 31/7/2009 la actora intimo el pago de los dafios y perjuicios
ocasionados araiz del accidente laboral y lairregularidad en las prestaciones médicas,
la incapacidad psicol6gica, |a rehabilitacion traumatol0gica, psicologica, psiquidtrica,
las terapias ocupacionales, los dafios moral, psicologico, emergente, lucro cesante y
pérdida de chance, en las condiciones de las normas del derecho comun.

20.- Mientras que a resultas del dictamen de la Comision Médica, la ART cité ala
actora por Carta Documento del 3/8/2009 a concurrir a consultorio del Dr. Claudio
Schoua, para luego, por el mismo medio, el 28/9/2009, rechazar |la pretension de
asistencia médica psiquiétrica bajo el argumento de no haber aquel organismo indicado
brindar tal prestacion, ello pese a las claras directivas en tal sentido desde el primer
dictamen del 17/6/2008.

21.- Tanto que en Dictamen del 16/3/2010 (Expte.N° 018-L-00003/10), la Comision
M édica observé gque la aseguradora fue citada a aportar la Historia Clinica completa del
tratamiento del siniestro posterior al dltimo dictamen e interconsulta con médico
psiquiatra para que evalle el cuadro actual referido, siendo ello parcialmente cumplido
ya que no se aporto la interconsulta psiquiétrica. Pero que de acuerdo al informe
aportado por la actora extendido por su facultativo tratante (Dr. Juan Pablo Kotlar)
poseia en ese momento un diagndstico presuntivo de trastorno de estrés postraumatico
leve-moderado, habiendo indicado tratamiento psicofarmacoldgico. Asimismo, que alo
largo de la historia clinica del tratamiento del siniestro se desprende la indicacion de
asistencia por profesionales de la salud mental, constando acercamiento a los mismos
por medio de la ART (segun consta en Expte.N° 018-L-01356/08), aunque
desconociéndose la conclusion de los mismos. Decidiéndose asi |a continuidad de la
incapacidad laboral permanente, total, provisoriay del otorgamiento de las prestaciones
correspondientes, hasta el alta médica psiquiatrica definitiva o hasta el 30/3/2011, fecha
de cese de |la provisoriedad.

22.- Por Carta Documento del 29/4/2010 la aseguradora cito a la accionante al
consultorio del Dr.Claudio Schoua afin de concretar el otorgamiento de las prestaciones
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dispuestas por la Comision Médica, sin embargo el 15/6/2010 debid ésta remitir TCL
observando que recién el 17/5/2010 tuvo entrevista con la psicéloga Flavia Cardenas sin
luego saber absolutamente nada de su situacion, considerando con ello notoria y
palmaria la irregularidad y falta de voluntad en querer otorgar las prestaciones
psicolégicas, a haber tenido simplemente una entrevistay que laiban allamar de la
aseguradora a fin de establecer si requeria 0 no prestaciones, cuando la realidad de los
hechos era otra. Por 1o que intimé la determinacion del porcentaje de incapacidad
laboral, permanente y definitiva tanto traumatolégica como psiquiatrica y el
consecuente pago de los dafios.

23. Posterior a ello, la Comisién Médica en Dictamen del 16/11/2010 (Expte.N° 018-
L-01225/10) advirtié que la aseguradora habia efectuado una valoracion psicol6gica
para luego otorgar €l alta médica definitiva el 13/7/2010. En ese orden, de acuerdo con
el informe psicologico de la Licenciada Cardenas, la actora denotaba desanimo ante la
detencion de lamovilidad en su miembro afectado y plena conciencia de |os trastornos
gue ello ha acarreado en su vida personal, con momentos de quiebre animico en los que
emerge laangustia ante lafrustracion de larealidad y que la pérdida de su fuente laboral
sumado a los trastornos en su vida de relacién sumergen a yo en un estado de angustia
y una necesidad de asumir |o doloroso e irreversible. EI organismo concluyo asi en un
diagnostico de “garra distréfica de la mano izquierda y reaccion vivencial anormal
neurética grado 117, sefialando que la damnificada no solicitaba mas tratamiento por
parte de la aseguradora y que iniciaba el tramite por divergencia en ILT o ILP,
reclamado que se fije la incapacidad laboral definitiva, a lo que no se accedid por
tratarse de una minusvalia con un porcentgje superior al 66%, determinante de una
provisoriedad por tres afos desde el cese de laILT , es decir hasta el 30/3/2011.
Mientras que sobre las prestaciones en especie, que no surgia su requerimiento, pero
gue de requerirlas la actora podia solicitarlas ante la ART en los términos del art.20 de
laL.R.T.

24.- Hasta que finalmente, en Dictamen del 19/4/2011 (Expte.N° 00085/11) , se expidio
a favor de una incapacidad permanente, total y definitiva del 79,70% (66% de
incapacidad fisica mas 13,70% por los factores de ponderacion), mas s6lo como
consecuencia de la limitacion funcional de mano y mufieca izquierda, sin darse las
razones por las que se dejo de lado el anterior diagndstico sobre la dolencia psiquidtrica,
mientras que sobre |as prestaciones en especie, huevamente que de requerirselas podian
ser solicitadas ante laA.R.T. en los términos del art.20 delaL.R.T.
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25.- Al dia de hoy la actora padece una incapacidad fisica del 66% a raiz de la
limitacion funcional total del miembro superior izquierdo, como consecuencia del golpe
gue en ese momento ocasiond la ruptura del fibrocartilago triangular de la mufieca,
agravandose el cuadro con el posterior desarrollo de la enfermedad de Sudeck. Sobre €l
44% de capacidad restante, de acuerdo con las pautas del Decreto 659/96, corresponde
adicionar el 8,8% (20% del 44%) por |la patologia psiquiatrica diagnosticada (trastorno
depresivo mayor, episodico unico, encuadrado dentro de las reacciones vivenciales
anormales neurdticas de Grado I11). En tanto que la suma de ambas se eleva por la
consideracion del 21,80% atribuido a los factores de ponderacion, arribandose a una
incapacidad permanente, total y definitiva del 96,60% (cfr. arts.8 y 9 de laley 24.557).
Ello de acuerdo con las pericias médicay psiquiétrica rendidas en estos autos, en tanto
resultan pruebas validas a observar ambas suficientemente las pautas que impone €l art.
472 del C.P.C.C. y con €ello aportar plena eficacia probatoria en los términos del art.477
del mismo cuerpo legal, ambas normas aplicables a este procedimiento laboral por
mandato del art.59 delaley 1.504.

Desde que como hemos dicho en reiteradas ocasiones, |a pericia es una actividad
procesal desarrollada en virtud de encargo judicial, por un tercero imparcial respecto de
las partes en el proceso especialmente calificado por su versacion en |os aspectos
técnicos y/o cientificos de la cuestion en debate, siendo su funcion suministrar al Juez
las razones para la formacion de su convencimiento, sobre aspectos cuyo entendimiento
0 percepcion escapan a las aptitudes del comun de la gente.

De alli que toda impugnacion que se haga a su labor debe contar con la fuerza'y
fundamento que evidencie la falta de idoneidad en la valoracién o exposicion de los
puntos cientificos en que se funda el dictamen, ya que quien pretende apartarse de tales
conclusiones, debe a su vez sustentar su posicion sobre bases solidas demostrativas de
la equivocacion del idoneo, a través de una objecion que contenga fundamentos validos
gue formen conviccion en el juzgador sobre la procedencia de las impugnaciones (cfr.
este Tribunal en autos "Garrido Lagos, José Luis ¢/ Asociart S A. ART ¢ accidente de
trabajo" (Expte N° 2CT19516-07, Sentencia del 27/11/2009) y "Gallegos Delgado,
Sergio Hernan s/ apelacion ley 24557" (Expte.N° 2CT-23538-10, Sentencia del
20/4/2012); entre otros).

Nada de o cual se ve satisfecho en los cuestionamientos formulados contra la pericia,
particularmente por |la aseguradora contra la pericia médica, puesto que sin aportar
ningun elemento valido en contrario se limita a calificar de dislate carente de criterio
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cientifico y técnico un valor de minusvalia similar al que sostuvo la Comision Médica
N° 9, que en ese momento no le mereci objeciones.

V.- DERECHO APLICABLE A LA SOLUCION DE LA CONTIENDA (art.53 inc.2°
delaley 1.504).

Planteado en los términos resefiados, el conflicto se origina por un suceso que en
principio no puede ser descripto mas que como un desafortunado pero simple golpe en
la mano, que provoco la fractura de un cartilago de la mufiecay que en ese momento,
incluso bajo la mirada mas lega pero sobre la base del sentido comun, hacia
inimaginable que al cabo de estos afios derivara en las gravisimas consecuencias aqui
comprobadas.

Esto es, en unaincapacidad que excede con creces los valores legales exigidos para la
condicion de total, donde ademés, al resultado de la minusvalia fisica se suma una
patol ogia psiquiatrica de la cual ha quedado el ocuentemente acreditada su razén no solo
en el hecho originario, sino también en el agotador trajinar al que la damnificada fue
sometida en pos de hacer valer su legitimo derecho a un tratamiento adecuado.
Elocuente de ello es lo fatigoso que en lo personal ha resultado la redaccion de la resefia
de hechos antecedente y que indudablemente |o sera paratodo aquél que lea el presente
pronunciamiento, empero sin trasuntar ello méas que una fotografia que claramente
cristaliza las sensaciones que la actora hubo de vivir en carne propia, como protagonista
directaddl relato.

Es que cualquier persona, con un minimo de conocimientos en la materia, informacion o
cultura general, conoce los avances de |la traumatol 6gica moderna, en cuanto a la
existencia de tratamientos mas eficaces, menos invasivos y dolorosos, con mas altas
chances de recuperacion y en tiempos notoriamente reducidos, bastando como mero
egjemplo los casos que a diario se publicitan en relacion con la actividad deportiva
profesional. Donde -a titulo de g emplo- una rotura de ligamentos cruzados de larodilla
puede insumir entre cuatro y no mas de seis meses de tratamiento y rehabilitacion, al
cabo de los cuales es factible la vuelta a la plena actividad (vgr. el caso del futbolista
colombiano Radamel Falkao).

Mas obviamente todo supeditado al aporte de los insumos y los medios econdmicos
necesarios, con los que la demandada en el caso no cabe dudar contaba, pero claramente
escatimo, haciendo pesar con toda crudeza sobre la damnificada las consecuencias de no
tener otra chance que la de depender de la asistencia a través del sistema, por no poder
contar con los recursos propios que le hubieran permitido acceder al tratamiento
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adecuado y con ello muy probablemente reducir al minimo las secuelas del accidente.
Siendo pruebas harto elocuentes de ello, segun |la resefia factica precedente, el tiempo
que al inicio la aseguradora dej6 transcurrir bajo un diagnéstico errado y
consecuentemente un abordaje inapropiado de la lesion (vgr. dos meses de reposo y
antiinflamatorios), hasta que autorizé el estudio que permitio detectar la fractura,
hallandose ahi el origen de la patologia Sudeck, causa a su vez del desarrollo del
proceso que derivo en la absoluta limitacion funcional actual, de acuerdo con la opinion
pericial, en orden a que se trata de una dolencia que aparece entre las dos y las cuatro
semanas de producirse el traumatismo o proceso inflamatorio en la vecindad del hueso
gue se descalcificay que, segun los autores, uno de los pilares mas importantes para el
tratamiento es la rehabilitacion intensiva.

Circunstancia esta que lleva a la segunda falla, cual fue el retaceo al maximo de la
atencion tanto traumatol 6gica como psiquiatrica que se debia brindar desde el comienzo
y por orden expresa de la Comision Médica, sobre la base de cuatro pilares de atencion
jamas observados, esto es laterapia del dolor, larehabilitacion, laterapia pisquiétricay
el control traumatol dgico.

Finalmente, |la cantidad de veces en que la accionada procur6 desligarse de sus
obligaciones, otorgando altas absolutamente injustificadas, a la postre objetadas por €l
propio organismo admnistrativo meédico en su funcion de control.

Ademas de someter ala actora ala necesidad permanente de intimar por obligaciones a
las que la aseguradora debia dar cumplimiento por mandato legal y sin necesidad de
ningun tipo de exhortacion, generando asi el estado de ansiedad e incertidumbre que
deriva en la patologia psiquiétricay psicol6gica que agrava el cuadro, segun también la
opinion pericial.

Transcurriendo de ese modo cuatro extensos afos entre el accidente y la fecha de
determinacion definitiva de la incapacidad, claramente perdidos en relacion a cuanto se
debia hacer para reducir al menor grado posible las consecuencias del infortunio, con €l
efecto de desnaturalizar la razon de ser de la etapa de provisoriedad impuesta por €l
art.9delalLRT.

La cual, mas alla de las de las criticas que concita por traducirse en un lapso extenso
durante el cual no setrabajay se cobra una prestacién menor ala remuneracion que en
circunstancias normales se debiera percibir, tiene como incuestionable objetivo legal el
de erigirse en el tiempo durante el cual la aseguradora debe extremar |as acciones para
disminuir hasta la mayor medida posible las consecuencias dafiosas del siniestro, a
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través de las prestaciones en especie que, merced a art.20 de laLRT, se deben otorgar
ni bien ocurridala contingencia.

Bajo un deber de obrar diligente que en el caso, huelgainsistir, no hasido en [lo minimo
observado por |la demandada.

Configurandose de ese modo |os presupuestos de su responsabilidad del modo en que ha
sido expresamente acusada por la actora en la demanda (vgr. por la omision e
irregularidad en las prestaciones médicas), la que carece de relacion con los limites de
cobertura pactados en el contrato asegurativo, de los que la demandada se vale en |la
intencion de desligarse de tal obligacion resarcitoria, como fundamento de la falta de
legitimacion pasiva que sostiene.

Puesto que mas alla de tal deber de reparacion sistémicay como expresa la Dra.
Gabriela Gadano en su reciente voto de autos "BARROS, LUISA DEL CARMEN
c/ QBE ARGENTINA ART S.A. S/ ACCIDENTE DE TRABAJO" (Expte.N°
A-2R0-104.L2012; 2CT-25.328-12 - Sentencia Definitiva del 14/9/2015), con sus citas
de los anteriores precedentes de "SUAREZ PEDRO ROLANDO c/ DIOMEDI JUAN;
DIOMEDI ALBERTO EDUARDO y MAPFRE ASEGURADORA A.R.T. SA. ¢
RECLAMO" (Expte.N° 2CT-18900-06 - Sentencia Definitiva del 11/12/2009) y
"MELO MARCELO FELIX ADRIAN C/ PREVENCION A.R.T. SA. S ACCIDENTE
DE TRABAJO" (Expte.N° 2CT-25610-12 - Sentencia Definitiva del 29/12/2014), las
aseguradoras de riesgos del trabajo poseen en el marco del contrato de seguro una
relevante responsabilidad en cuanto a otorgar la debida atencion médica a los
trabajadores de las empleadoras afiliadas, con el compromiso asumido de brindar una
prestacion adecuada, integral y Optima por las praxis de sus prestadores, al punto que tal
obligacion de hacer involucra los deberes legales de vigilancia, eleccion y prevision de
aquéllos.

Resultando como corolario l6gico de ello que la deficiente prestacion respecto del
contratante del seguro, constituye un grave incumplimiento contractual y
extracontractual en relacion al trabajador accidentado.

Ni hablar frente a un supuesto como el del caso, donde el obrar negligente es atribuible
a la propia aseguradora, en tanto producto de la férrea negativa, fundamental mente
segun se advierte de parte del propio meédico auditor -el Dr. Claudio Schoua-, en cuanto
a autorizar la cobertura de los tratamientos en la extension que el original cuadro
medico y el sobreviniente psiquiétrico claramente exigian.

Ello a punto de incurrir en la situacion -por cierto pocas veces vista- de desobedecer las
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indicaciones contundentes de la Comision Médica, que a lo largo de sus reiteradas
intervenciones mantuvo constante la posicion en relacion al abordaje del tratamiento
sobre los ya sefialados cuatro pilares de atencion.

Con el resultado de diluir la trascendencia del accidente sobre el perjuicio, pues ha
guedado eficazmente comprobado que la magnitud de la minusvalia definitiva de ambos
ordenes (clinicay psiquiatrica) no puede ya tenerse como producto de aquel golpe, sino
de la deficiente atencidn que alas consecuencias de éste se ha dado.

De ahi que siguiendo el razonamiento del citado precedente "BARROS, LUISA", la
responsabilidad civil de la aseguradora obligada a dar |a prestacion médica adecuada, se
abre por fuera de las limitaciones del contrato de seguro y contribuye solidariamente
con €l estado de salud actual de la actora, por imperio del art.1074 del Cédigo Civil, en
cuyo mérito "...toda persona que por cualquier omision hubiese ocasionado un perjuicio
a otra sera responsable solamente cuando una disposicion de la ley le impusiere la
obligacion de cumplir e hecho omitido...".

Presupuesto el ultimo que en la materia viene dado por el citado art.20 de laLRT, en
cuanto establece que "...las ART otorgaran a los trabajadores que sufran alguna de las
contingencias previstas en esta ley las siguientes prestaciones en especie: a) Asistencia
medicay farmaceutica; ... ¢) Rehabilitacion; ....", para en un Ultimo parrafo afadir que
las mismas "...se otorgaran a los damnificados hasta su curacion completa o mientras
subsistan los sintomas incapacitantes, de acuerdo a como lo determine la
reglamentacion...”.

Derivandose de tales principios la responsabilidad plena, adicional y en las condiciones
del derecho comun, en cabeza de las ART vy por el adecuado seguimiento de la salud del
trabajador.

Donde yano interesa el vinculo entre el siniestro original y el dafio (incapacidad final),
al tratarse de una cuestion gjena al deber de responder contractual mente en los términos
y con las limitaciones de la Ley de Riesgos del Trabajo, sino que lo relevante es la
forma en que el perjuicio es resultado del obrar negligente u omisivo, en relacion con
los alcances del propio deber legal, generador de una responsabilidad propia,
independiente de |os términos acordados con la patronal y las disposiciones sistémicas,
por |os dafios preferidos a no haberse actuado conforme las obligaciones legales.

A la luz de parametros claros y precisos, ya que quien omite hacer o debido
"...equivoca su conducta, comete un error. Pero no en orden alas diligenciasy cuidados
-articulo 512- sino en punto a deber de \'no dafnar\' -articulos 1066 y concordantes-. De
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ahi que la omisién antijuridica, que origina un dafo injusto, merezca la sancién
reparadora, aun al margen de la prueba de la culpabilidad. El que omite intervenir
agrava €l riesgo de dafiosidad de una situacion dada y, en consecuencia, concurre ala
produccion del perjuicio. Preferimos, por tanto, hablar de \'omisién abusival', en lugar
de \'omision culposal'. Juzgar objetivamente y no hacerlo atendiendo a la demostracion
de negligencias o intenciones..." (cfr. Jorge Mosset Iturraspe - Miguel A. Piedecasas, en
"Caodigo Civil Comentado. Doctrina - Jurisprudencia - Bibliografia - Responsabilidad
Civil"; Rubinzal-Culzoni Editores; 2003; pag.88y ss.).

En ese orden, la sugerencia de la Dra. Gabriela Gadano en €l fallo citado, en cuanto a
"...revisar los conceptos del fallo "Torrillo, Atilio Amadeo” de la CSIN (31/3/2009, en
Fallos 322:709), cuya discusion transita la extension de la responsabilidad de las ART
con fundamento en el Codigo Civil, aunque en su actividad dentro de lafaz preventiva
(deber de seguridad). Aun admitiendo lo discutible del voto de lamayoria, o que de la
totalidad del fallo se extrae de modo diafano es la posibilidad de condena cuando opere
€l supuesto prescripto por el art.1074 del Codigo Civil, aspecto este en que coinciden €l
voto de la mayoriay la disidencia del Dr. Lorenzetti. Simplificando los conceptos
centrales de los argumentos vertidos por los jueces de la CSIN, se concluye en que no
existe razon alguna para poner alas ART a margen del régimen de responsabilidad
previsto por el Codigo Civil, por los dafios a la persona de un trabajador derivados de
una accidente o enfermedad laboral, en el caso que se demuestren los presupuestos de
aguél, que incluyen tanto el acto ilicito y laimputacion, cuanto el nexo causal adecuado
(excluyente o no) entre dichos dafios 'y la omision o el cumplimiento deficiente de sus
debereslegales...”.

Tanto que ambas posturas del fallo del Alto Tribunal destinan parrafos a sefiadlar la
jerarquia de la salud del trabajador como derecho y el deber de su tutela integral, el
amparo de las normas de maxima raigambre que sirvieran a su vez de fundamento en
"Aquino, Isacio" (Fallos 327:3753), para sostener que "...si se trata de establecer
reglamentaciones legales en el ambito de proteccion de los trabajadores dafiados por un
infortunio laboral, el deber del Congreso es hacerlo en el sentido de conferir a principio
alterum non laedere toda la amplitud que éste amerita, y evitar la fijacion de
limitaciones que, en definitiva, implican "alterar" los derechos reconocidos por la
Constitucion Nacional (art. 28)...".

De ahi la responsabilidad esencial frente a la proteccion de la salud, en cuanto a la
atencion que las ART deben brindar a los trabajadores, en cuyo espacio se hallan
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obligadas a prever y desarrollar una organizacion para la prestacion del servicio y
dentro de ese contexto, por si 0 valiéndose de la actividad de terceros, son responsables
de que € sistema funcione en plenitud.

En caso de que ello no ocurra, surge €l deber de resarcir los dafios que se ocasionen a
los destinatarios de la prestacion, en forma integral y ergo sin chance de anteponer
limitaciones de ninguna indole.

En razon de que la débil situacion del trabajador, que esta obligado a ser atendido por la
aseguradora que contrata la patronal, exige de ésta una mayor preocupacion frente ala
patologia derivada de un evento accidental dafioso, en el marco del deber de seguridad
social y el alto grado de especializacion y superioridad técnica en temas de salud e
integridad psicofisicay moral de los trabajadores que laley impone.

Surgiendo la obligacion de actuar con extrema prudenciay pleno conocimiento de las
cosas, ya no en funcion de la indemnizacion que se ha de abonar, sino
fundamentalmente en el rol protectorio.

Por la sencilla razon de ser las ART -independientemente del costado comercial y
lucrativo de su actividad- operadoras del sistema de prevencion y reparacion de los
infortunios laborales, el cual, como sostuve al emitir voto en autos "AROCA
CLAUDIO EDUARDO s/ APELACION LEY 24557" (Expte.N° 2CT-23582-10,
Sentencia Definitiva del 31/5/2012), integra la materia de Seguridad Social, cuyos
beneficios debe otorgar el Estado con caracter de integrales e irrenunciables, en la
misma medidatanto si |o hace por si como a través de agentes privados.

Acudiendo en ese sentido a la cita de Luis Enrique Ramirez (“Los riesgos del trabajo
como contingencias de la seguridad social - La importancia practica del tema’,
publicado en el Tratado Jurisprudencial y Doctrinario — Derecho del Trabajo y
Seguridad Social, Editorial LaLey, Tomo I, pag. 95), donde el autor destacaque “...€l
legislador de 1995 fue claro y explicito: laley de Riesgos del Trabajo (LRT) habia
nacido para crear un subsistema de la seguridad social. Seguia asi €l criterio de la
Organizacion Internacional del Trabajo (O.1.T), que define ala Seguridad Social como
la proteccion que la sociedad provee a sus miembros, mediante una serie de medidas
publicas contra la necesidad econdmicay social que se produce por la cesacion o
sustancial reduccion de sus ingresos, motivada por ciertas contingencias que aquéllos
pueden sufrir. Entre éstas la Ol T menciona expresamente a los riesgos del trabgjo...”.
Mientras que en cuanto respecta al deber de brindar la atencion adecuada mediante
prestaciones oportunas y eficientes en la mayor medida posible, obviamente como parte
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de ese conjunto de derechos fundamental es, sostiene Julidn Arturo De Diego que "...la
ART debe acompariar al damnificado hasta su recuperacion con el alta, y hasta su
reinsercion laboral en el mercado de trabajo..." , siendo claro objetivo el de
"...rehabilitar a la persona que sufre las consecuencias de un accidente o una
enfermedad profesional de modo que pueda mantenerse o reinsertarse en su vida laboral
activa...", todo con €l afan declarado de superar el defecto de los regimenes anteriores,
donde "...las indemnizaciones tardias e insuficientes fueron ineficaces para atender
necesidades de rehabilitacion, entrenamiento y capacitacion, mas el vinculo necesario
con las oportunidades, que todo trabajador necesita una vez superado el trauma de la
patologia y sus consecuencias...” (cfr. "Manual de Riesgos del Trabajo", Abeledo
Perrot, 2001, pag.39y ss).

En definitiva, si se trata de omisiones ilicitas, aunque el sujeto no cause
deliberadamente el dafio ni su actitud negativa sea condicion de él, puede suceder que la
accion esperada y juridicamente exigible hubiese evitado o disminuido ese dafio y sus
consecuencias “inmediatas’ y “mediatas’ derivadas del suceso originario, mas aun ante
la naturaleza e impronta de los especiales deberes que por ley incumben a las
aseguradoras de riesgos del trabajo.

Todo lo cual impone el acogimiento favorable de la demanda contra LA SEGUNDA
A.RT.SA. por latotalidad de laincapacidad fisicay psiquiétrica acreditada, que suma
el 96,60% de caracter Permanente, Total y Definitiva.

DARNOS - CRITERIOS DE APLICACION DEL DANO PATRIMONIAL Y
EXTRAPATRIMONIAL

Es criterio consolidado de este Tribunal, que todo o mensurable econdmicamente en
términos mas o menos objetivos -atendiendo a costos previsibles o potenciales que
puedan verosimilmente darse y ser materia de calculos mateméticos- debe ser tenido en
cuenta por el juzgador como dato de la realidad presente o futuray asi volcarlo del
modo més preciso posible.

Sin que ello suponga que lavida o la salud tenga por si un valor pecuniario, pues como
desde antiguo se ha sostenido no estéa en el comercio ni puede cotizarse en dinero.
Empero cuando se hacen construcciones econémicas, no es que se utilicen formulas
matematicas para definir el "valor vida' o "valor salud", sino que se alude
sustancialmente al aspecto concreto desde el cual se evallan los distintos valores que
confluyen en la apreciacion indemnizatoria que transita por diversos carriles.

De ahi que si se utilizan razonamientos matematicos para obtener parcialidades
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numericas especificas que permitan llegar al resultado, es imperioso explicar el método
aplicado y las variables introducidas, pues se trata de atender a datos verificados y
ordenados mediante un algoritmo previamente justificado, no hallando en ello motivo
para sostener la inobservancia de |os conceptos gque se extraen del criterio de la Corte
Suprema de Justicia de la Nacion en autos "AROSTEGUI, PABLO MARTIN". En tanto
laidea que de ali resulta no eslaeliminacion lisay llana de férmulas como parametro
de aproximacion, sino que los Jueces se aten a ellas sin atender a ser humano como una
integridad, dejando de lado otros aspectos de la vida de | as personas.

Por lo que corresponde disponer valores dentro del género "dafio patrimonial” en los
aspectos relativos a dafio emergente, lucro cesante, pérdida de chance, gastos y
tratamientos realizados y futuros y dafio estético (si de este Ultimo derivare una clara
disminucién de ganancia, dificultad o imposibilidad de obtener trabajo o insuma gastos
en la curacion de lesiones), todo con la debida explicitacion del mecanismo de célculo.
Mientras que en lo relativo a lo extrapatrimonial deben tenerse en cuenta las restantes
orbitas de la vida del hombre comprensivas de las manifestaciones del espiritu,
insusceptibles de medida econdmica que integran los demas valores vitales, donde se
relacionan repercusiones animicas, proyecto de vida, vida de relacién, armoniafisicay
psiquica perdida, y afecciones de los |lamados "bienes ideales” (CNCiv, Sala D,
22-4-76 "Ramos de Casale" L.L.1977-A-154), entre los que dependiendo de sus
condiciones, podra ingresar el dafio estético y el psicoldgico en los aspectos que no
puedan ser evaluados de otro modo mediante formulas mas precisas.

LUCRO CESANTE POR INCAPACIDAD SOBREVINIENTE

En tren de evaluar el dafio emergente, por aplicacion de la formula de matemética
financiera con las pautas previstas por el STJRN en autos "PEREZ BARRIENTOS,
DAVID DEL CARMEN c¢/ ALUSA S.A. y OTRA s/ SUMARIO
s/ INAPLICABILIDAD DE LEY" (Expte. N° 23.695/09 - SE N° 108 del 30/11/2009),
de acuerdo a su vez con el criterio de la Corte Suprema de Justicia de la Nacion en
"AROSTEGUI, PABLO MARTIN ¢/ OMEGA ASEGURADORA DE RIESGOS DEL
TRABAJO S.A.y PAMETAL PELUSO y COMPANIA" (Sentencia del 8/4/2008, en
Fallos 331:570), para la determinacion de la cuantia economica del dafo, se debe
valorar no solamente la pérdida de |a capacidad de ganancia o de produccion del
trabajador siniestrado, sino como ello lo afectara en su vida de relacion y en su
proyeccion laboral futura, todo lo cual implicara el necesario incremento de los valores
patrimoniales, a los que, en Ultima instancia por imposibilidad fisica de otro modo de
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reparacion, habra de recurrirse afin de arribar a una resolucién equitativa.

Los factores a considerar son entonces el el 96,60% de incapacidad, |a edad de 44 afios
con que contaba la actora al momento del accidente y la remuneracion neta de
$ 2.440,64 gque en ese mismo momento percibia como agente del Servicio Penitenciario
Federal de acuerdo con el recibo de haberes que luce agregado a fs.80, por ser éste el
componente que impone la solucién de "PEREZ BARRIENTOS" a los efectos del
célculo resarcitorio. Con todo ello la indemnizacion historica asciende a la suma de $
426.920,32.

Sin perjuicio de las prestaciones en especie que como obligada en el marco de laLRT
debera seguir prestando en virtud de |o establecido por el art.20. Tanto en lo que fuera
necesario y factible para la afeccion fisica, pues aun cuando de la pericia médica surgen
escasas chances de obtener resultados con la continuidad terapéutica, la amplitud de la
norma no permite cerrar la posibilidad de futuras y eventuales practicas utiles, como
respecto de los tratamientos pisiquiétrico y psicol gico, sobre cuya necesidad |os peritos
de las especialidades han sido categoricos.

INTERESES APLICABLES AL RESARCIMIENTO POR LUCRO CESANTE

Ambas Salas del Tribunal han decidido en recientes pronunciamientos (vgr. "DURAN
CARLOS ALBERTO ¢/ MAPFRE ART S.A. s/ ACCIDENTE DE TRABAJO" -
Expte.N° 1CT-25515-12 - Sentencia Definitiva del 6/8/2014- y "SILVEIRA SANDRA
ELIZABETH c/ LIBERTY ART S.A. s/ ACCIDENTE DE TRABAJO" -Expte.N°
2CT-24622-11 | H-2RO-561-L.2012 - Sentencia Definitiva del 4/11/2014-, entre otros),
un cambio en la tasa de interés legal, teniendo en cuenta para €llo, varios indicadores
gue demostraban la insuficiencia de |la tasa de interes activa del Banco Nacion, por
haberse modificado la situacion imperante al momento en que la misma fuera adoptada
por el STIJRN en el fallo “LOZA LONGO, CARLOS ALBERTO c¢/ R.J.U.
COMERCIO E BENEFICIAMIENTO DE FRUTAS Y VERDURAS Y OTROS ¢
SUMARIO § CASACION” (Expte.N° 23.987/9 - SE N° 43 del 27/5/2010), asi como lo
resuelto en el Plenario de la Camara Nacional de Apelaciones del Trabajo,
instrumentado en Acta n° 2601 de fecha 21 de mayo de 2.014, donde por amplia
mayoria (19 votos afavor y 3 por la negativa) se decidio que latasa de interés a aplicar
fuerala nominal anual para préstamos personales libre destino del Banco de la Nacion
para un plazo de 49 a 60 meses. Asimismo se determino también por mayoria (12 votos
afavor y 10 por la negativa) que dichatasa de interés resulta aplicable desde que cada
suma es debida respecto de las causas que se encuentran sin sentenciay con relacion a
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los créditos del trabajador.

Todo atendiendo a que la tasa de interés activa cartera general (préstamo) nominal anual
vencida a treinta dias del Banco de la Nacion Argentina, que en el orden local fuera
considerada razonable y fijada como criterio por el Superior Tribunal de Justicia en
“LOZA LONGOQ" apartir del 28 de mayo de 2.010 en adelante, ha quedado desajustada
como consecuencia de lainflacion y por lo tanto no cumple con su finalidad, cua esla
de"...mantener laincolumidad del capital y al mismo tiempo acordar larenta de la que
se priva por la mora, ya que la tasa de interés que se informa desde la institucion
financiera oficial, contempla tasas subsidiadas que |lgjos estan muchas veces de cubrir
siquiera los efectos del envilecimiento del signo monetario...", tal como se sefialara
recientemente la Camara de Apelaciones Civil y Comercial de esta Circunscripcion
Judicial en autos "Campos, Edgar Anibal ¢/ Pochat, Carlosy Otro § Sumario” (Expte.
n° 19684-09, Sentencia del 21 de febrero de 2.014).

Empero sucede que en "LOZA LONGO" la Alzada enfatizé la distincion entre las
obligaciones dinerarias y las obligaciones de valor, sefialando que "...las obligaciones
dinerarias son aquellas cuyo objeto es la entrega de una suma de dinero. El dinero eslo
debido y es el modo de pago, por ello se dice que esta in obligatione, porque es objeto
de la obligacién, e in solutione, porque es el medio de pago (€j., el precio de la
compraventa, la primaen el seguro, las rentas vitalicias, la que surge de titulos valores
como €l pagaré, el cheque o laletra de cambio, etc.)..”.

Por su parte, que "...las deudas de valor son aquellas en que el objeto es un bien, que es
medido por el dinero. Lo que se debe entonces es un valor, y € dinero no es objeto, sino
el modo de pagar; a diferencia del caso anterior, no esta in obligatione, sino in
solutione. Se trata de una diferencia sustancial en un contexto nominalista e
inflacionario. (KEMELMAJER DE CARLUCCI, Deudas pecuniarias y de valor: hacia
una jurisprudencia de valoraciones de valoraciones, en JA, 1976-1V-276, ps. 276). En
las obligaciones de dar sumas de dinero siempre se debe |la misma cantidad de dinero,
aungue el mismo se deprecie, mientras que en las de valor |o debido es el bien, que se
valoriza al momento del pago en una cantidad de dinero, de modo que en estas Ultimas
el dinero varia segun el aumento del precio del bien. Son obligaciones de valor, las
indemnizaciones de dafios y perjuicios, tanto en la responsabilidad por incumplimiento
contractual como en la extracontractual; las obligaciones provenientes del
enriquecimiento sin causa; la indemnizacion por expropiacion; las deudas de
medianeria, las obligaciones de alimentos, etc.. En consecuencia, las obligaciones de
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valor permanecen a margen del nominalismo, por cuanto |o que se debe no es dinero,
sino un valor que, aunque termine traduciéndose en dinero, permitira siempre la
actualizacion que sea pertinente hasta alcanzarlo y representarlo por medio de una suma
de dinero. (LORENZETTI, ob. cit., ps. 162/164)...". Para sefialar en péarrafos
subsiguientes que "...no puede soslayarse que cuando se reclaman deudas de valor “los
jueces fijan el monto de la indemnizacion teniendo en cuenta los valores de reposicion
al momento de la sentencia’” (conf. Borda, G. A., Tratado de Derecho Civil,
Obligaciones, T. I, Ed. Perrot, Bs. As., 1976). La deuda de valor permite la adecuacion
de los valores debidos y su traduccion en dinero al momento del pago, proceso que
puede contemplar la pérdida del poder adquisitivo de la moneda, razén por la cual se ha
entendido que no se encuentran alcanzadas por el principio nominalista, siendo
susceptibles de experimentar los ajustes pertinentes que permitan una adecuada
estimacion y cuantificacion en moneda del valor adeudado al tiempo del pago (conf.
Pizarro, R.D. - Vallespinos, C.G., Instituciones de derecho Privado. Obligaciones, T. I,
n° 163, ps. 372/375, Hammurabi, Bs. As., 1999)...".

La de autos (vgr. la indemnizacion en las condiciones del derecho civil de un ilicito
extracontractual) es una tipica deuda de valor -incluso por hallarse despojada de las
limitaciones en la discrecionalidad para la determinacion caracteristica de las
prestaciones sistémicas tratadas en los citados precedentes "DURAN" y "SILVEIRA"-
gue como tal admite plenamente contemplar la tasa de interés necesaria para mantener
laincolumidad del capital y al mismo tiempo acordar la renta de la que se priva por la
mora, a efectos del objetivo buscado de resarcir los valores salud y animico lesionados.
De modo que la tasa nominal anual para préstamos personales libre destino del Banco
de laNacion para un plazo de 49 a 60 meses, es la que més se adecla con el objetivo a
cumplir, coincidiendo con el Plenario de la Camara Nacional de Apelaciones del
Trabajo a que he audido.

En consecuencia, desde el acaecimiento del infortunio hasta el 26 de mayo de 2010 la
tasa aplicable es lade "Calfin ¢/ Murchison” y a partir del 27 de mayo de 2010 y hasta
el 31 de diciembre de 2.011 corresponde aplicar |a tasa activa cartera general (préstamo)
nominal anual vencida a treinta dias del Banco de la Nacion Argentina, segun "Loza
Longo" -gque a esos tiempos aun cumplia la funcién que ahora se descarta por haberse
vuelto insuficiente-, mientras que a partir del 1 de enero de 2012 la tasa nominal anual
para préstamos personales libre destino del Banco de la Nacién para un plazo de 49 a 60
meses, |0 que hace un total del 191,53%.
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DANO MORAL

Tenemos dicho, también en forma reiterada, que la naturaleza espiritual y personal de
los bienes afectados por el dafio moral hace que su traduccion econdmica devenga
sumamente dificultosa, no resultando pauta ajena al mismo la gravedad objetiva del
dano y larecepcion subjetiva de éste.

En tanto el propdsito resarcitorio radica aqui en la definicion del dafio moral como
"...una modificacion disvaliosa del espiritu en el desenvolvimiento de su capacidad de
entender, querer o sentir, traducido en un modo de estar de |a persona diferente de aquél
gue se hallaba antes del hecho, como consecuencia de éste y animicamente
perjudicial..." (cfr. Jorge Mosset Iturraspe; "Responsabilidad por Dafos'; Rubinzal -
Culzoni Editores, 2006; Tomo V -Dafio Moral-, pag.118). Con lo que atitulo de ficcion
legal, la reparacion hace las veces del remedio para el restablecimiento, en la medida
factible y sobre parametros razonables, del estado de animo original.

Cuando €l dafio moral es apreciable "in re ipsaloquitur" a partir de la apreciacion de la
entidad del perjuicio en base al sentido comun y las reglas de la experiencia, su
cuantificacion es factible prescindiendo de pruebas, sobre pautas objetivas y razonables.
Lo cual concretamente ocurre en materia de responsabilidad civil extracontractual,
donde "...acreditada la accion antijuridica lesiva de alguno de los \'derechos
personalisimos\’, debe tenerse por probado in re ipsa el consiguiente \'dafio
moral\'; correspondiendo en todo caso al responsable, la demostracion de la existencia
de alguna situacion objetiva que permite excluir en el caso concreto este tipo de dafio..."
(op.cit.pag.239).

Mas ello no quita que en el mismo terreno existan supuestos, como el del presente caso,
con aristas puntuales bien definidas y acreditadas, donde es imposible soslayar una
pesadumbre que excede la espectable para situaciones de analogo tenor y cuya
evaluacion no puede ser pasada por alto, en la medida que el esfuerzo para la
recomposicion del estado espiritual lesionado habra de ser méas arduo, y donde la Unica
forma en que la solucion judicial puede contribuir es con la especial consideracion de
esas circunstancias en la cuantificacion del resarcimiento.

Pues no se esta aqui frente ala sdla afliccion natural de una mujer que en la plenitud de
su vida activa queda totalmente privada de la capacidad fisica necesaria para €l
desenvolvimiento en todos los ordenes de su vida (laboral, personal, social, intima,
etc.), sino que aquélla se agrava por el hecho de encontrarse con que se trata del
resultado de la indolencia de quien contando a su alcance con los medios adecuados
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para evitar semejante magnitud de perjuicio se los nego, con gala de una actitud que sin
necesidad de ingresar en el ambito de las elucubraciones bien permite remitir alafigura
del abuso del poder.

Desde que la actora no ha sufrido las consecuencias de |a atencion deficiente de parte de
un sistema con recursos escasos como es, mal que pese, el de la salud publica, sino por
la responsabilidad de una empresa privada comercial y lucrativa, cuya variable de
ahorro en la ecuacion financiera ha sido claramente la reduccion de gastos en el

otorgamiento de prestaciones, aun cuando ello, paraddjicamente, deberia ser su objetivo
primordial y razon de existencia.

Con lo que reafirmo una idea que en lo personal sostengo al cabo de varios afos
interviniendo en pleitos sobre riesgos del trabajo, cual es que el sistema concebido por
laley 24.557 ha sido en su origen bueno y notoriamente superador de sus predecesores,

mas el grueso de las fallas que lo han llevado a dia de hoy a ser un verdadero despojo
legal, no halla su origen en yerros de su arquitectura normativa, sino en laforma que ha
sido aplicado, fundamentalmente por las aseguradora de riesgos del trabajo, no digo
todas pero si una gran mayoria, que, por ver en esto un negocio, impudicamente lo
despojaron del componente social que es su esencia, reduciéndolo a la ecuacion de
cuanto menos te doy mas gano.

Conclusion que aqui es méas que evidente, pues no por otra razén el golpe de una mano
se concatena luego con una serie de sucesos absolutamente ajenos, innecesarios y
evitables, derivando al dia de hoy en un estado de cuasi amputacion del miembro y, mas
insdlito aln, en una dolencia pisquiatrica severa.

Siendo en este tipo de situaciones donde el Juez debe decidir a través del gjercicio
intelectual de imaginar el estado de &nimo en una persona que se enfrenta con la cruel

de realidad de haber arribado a semejante estado de cosas, puray exclusivamente por no
contar con |os recursos propios para costearse la atencion -dicho sin eufemismos por ser
pobre-, sin otra opcion que la de depender de una empresa que, sabedora de tal

imposibilidad, se desentendi6 de su estado y posibles consecuencias.

Ello sin chances de discusion, por |o elocuente que surge de la misma resefia del tramite
ante la demandada y sus vicisistudes durante cuatro afos, ademas de los hechos
positivamente demostrados, como ha sido por caso el trato diferente y sin razon
justificada respecto de otros afiliados en cuestiones tan elementales como la cobertura
de los gastos de traslado (cfr. la declaracion testimonial de Gabriel Mufioz).

De ahi que en tren de evaluar la magnitud del sufrimiento y consecuentemente la
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medida de la reparacidn, hago diferencia entre aquellos supuestos donde el dolor
impone, aun en su gravedad, cierta resignacion (por gemplo unalesion producto de un
accidente de transito, por ser -aunque lamentablemente- sabido que el andar cotidiano
en laviapublica conlleva este tipo de riesgos); de aquéllos otros donde la resignacion se
dificulta, por ir e sentimiento acompariado de laimpotencia de saber que quien teniaen
sus manos laforma de evitar €l perjuicio omitio hacerlo.

Luego, sobre laincidencia de todo ello en la valoracion pecuniaria del dafio moral, son
soberbias |as ensefianzas de M osset Iturraspe, cuando sostiene que "...desde unavision
simplista puede sostenerse que | as victimas se reclutan indiscriminadamente de todas las
clases sociales; que ellas son, en proporcion equivalente, ricos y pobres, pudientes y
menesterosos, fuertes 'y debiles desde el angulo econdmico. Puede ser de esa maneraen
muchos casos. Sin embargo, nadie negara que el hombre de condicion humilde esta mas
proclive a los \'accidentes\' que quien no es de esa condicion. La promiscuidad acecha
su vivienda; las relaciones de vecindad son harto estrechas; su circulacion es peatonal o
en medios masivos; su trabajo supone riesgos; su escaso poder de negociacion le fuerza
a contratar sobre la base de condiciones generales; debe someterse a clausulas abusivas
0 usurarias, etcétera. Su status es propicio al siniestro, alas vicisitudes desquiciantes.
No ocurre lo mismo con los hombres de buena posicion econdmica; otra es la situacion
de las empresas. Son ellas, como prestatarias de bienesy servicioslas que, en pluralidad
de hipotesis, ocasionan los dafios: al medio ambiente, con la contaminacion de las aguas
a través de los productos elaborados, en la venta del dinero, en el transporte, en los
seguros, en el montaje de |os espectacul os publicos, en los juegos, etcétera. Con razon
se ha sefialado que la sociedad de hoy enfrenta al consumidor con el empresario; €l
primero, persona fisica que ha menester de bienes y servicios para satisfacer sus
necesidades, encuentra en el \'camino al consumo\' pluralidad de fuentes de dafiosidad
espiritual, mas alla de sus incumplimientos o torpezas. Con lo expuesto podemos
concluir nuestra serie de realidades: f) las victimas suelen ser pobres; g) los victimarios
suelen ser, por €l contrario, ricos. Lo cual nos permite pensar que las victimas necesitan
el \'dinero del dolor\' y también que los causantes pueden pagar ese precio, por los
riesgos que crean o las culpas que cometen..." (cfr. "Responsabilidad por
Dafos; Rubinzal - Culzoni Editores; 2006; Tomo V -Dafio Moral-, pag.29/30).
Empero aun asi, aunque corresponda tomar como premisague "...los males de lavida, y
entre ellos las alteraciones disvaliosas del espiritu, encuentran algin remedio en los
\'bienes\' que la propia vida nos puede brindar...", los cuales "...tienen, por lo general, un
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precio en dinero, al cual no puede acceder, por lo normal, el hombre medio,
carenciado..." (cfr.op.cit.pag.29), el punto es que cualquier apreciacion que haga el
juzgador podratildarse de arbitraria, cuando se procura compensar el dafio de esaindole
sufrido, en busqueda de mitigarlo en alguna medida a través de |o que en doctrinay
jurisprudencia se denomina "sucedaneo” o "placer compensatorio”.

Pero como explicamos en "QUEVEDO ESTEFANIA FABIANA ¢/ PARMALAT
ARGENTINA SA. ¢ RECLAMO" (Expte.N° 2CT-15660-03 - Sentencia Definitiva del
27/2/2009), "..su objeto es indemnizar el quebranto que supone la privacion o
disminucion de aguellos bienes que poseen un valor fundamental en lavida del hombre,
tales la paz, la tranquilidad de espiritu, la libertad individual, la integridad fisica, €l
honor y los més caros afectos ... No implica ello que se le esté pagando el dolor, sino
gue se intenta con ello aplacar el sufrimiento de la victima, buscando que se distraiga,
ocupe su tiempo y su mente en otra cosa distinta que mortificarse y asi supere su crisis
de melancolia. Un sucedaneo o placer compensatorio o sustitutivo no representa el
dolor, sino que es un medio para combatir los males creados por el dolor (tristeza,
apatia, tension nerviosa, €tc.)...".

Cada agravio moral tendra una repercusion personalisimay es la misma naturaleza la
gue da cuenta de que unos son mas fuertes y otros mas susceptibles a sufrimiento,
resultando ergo parametros objetivos Utiles las diez reglas para la determinacion de la
indemnizacion por dafios moral que expone Mosset Iturraspe, a saber”, "...1. No ala
indemnizacion simbolica; 2. No a enriquecimiento injusto; 3. No a la tarifacion con
\'piso\' o \'techo\'; 4. No a un porcentaje del dafio patrimonial; 5. No a la determinacion
sobre la base de la mera prudencia; 6. Si a la diferenciacion segun la gravedad del
dano; 7. Si alaatencion alas peculiaridades del caso: de lavictimay del victimario; 8.
Si a la armonizacion de las reparaciones en casos semejantes; 9. Si a los placeres
compensatorios; 10. Si a sumas que puedan pagarse, dentro del contexto econémico del
paisy €l general standard devida..." (cfr.op.cit.pag.228).

Con cierto énfasis en la regla novena (la apuntada "determinacion atendiendo a los
placeres compensatorios"'), sobre la cual sostiene que "...cuando se pretende
indemnizacion por dafio moral, de lo que se trata no es de hacer ingresar en el
patrimonio de la victima una cantidad equivalente al valor del dolor sufrido, porque se
estaria en la imposibilidad de tarifar en metadlico los quebrantos morales, sino de
procurar a lesionado otros goces que sustituyen a perdido...",de suerte que "...la suma
de dinero entregada como indemnizacion debe ser suficiente paralograr esos goces, que
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no apuntan, por lo comun, -como ya sefialaramos- a darse placeres superfluos,
voluptuarios o de lujo, sino a cubrir necesidades primarias o sentidas como urgentes..."
(cfr.pég.226).

En base a todo ello y por las particulares circunstancias evaluadas, propongo en
concepto de dafio moral la suma de $ 450.000 al dia del dictado de la sentencia, sin
perjuicio de que los intereses se cal culan también desde la fecha del accidente.
INTERESES SOBRE EL DANO MORAL

Se impone larevision de la posicion sustentada en |os precedentes donde se aplicaron al
dafo moral las pautas de computo de acrecidos resultantes del criterio de "DURAN
CARLOS ALBERTO ¢/ MAPFRE ART S.A.", por advertirse, bajo un nuevo andlisis de
la cuestion, que si se toman en consideracion los conceptos esgrimidos en aquel
pronunciamiento, se arriba como resultado a la composicién mixta que parte de asumir
una deuda a valores histéricos y recomponerla para mantener laincolumidad del capital
para, a mismo tiempo, acordar la renta de la que se priva a acreedor por la mora, a
partir del hecho de que las tasas subsidiadas del Banco de la Nacion Argentina distan
muchas veces de cubrir siquiera los efectos del envilecimiento e signo monetario.

Lo cual es correcto en los casos de la indemnizacion por dafio emergente, lucro cesante
o cualquier otro tipo de pretensiéon mensurable econdémicamente en sumas historicas,
pues al momento de convertirla en una deuda de valor, es razonable aplicar un interés
de aquellas caracteristicas, donde puntualmente se valoriza al momento en que nacio el
crédito, formula de matematica financiera mediante, sin la consideracion del valor
actual del bien que representa el capital a ese momento

Mas ello no ocurre en el caso de significar economicamente el importe del dafio moral,
donde el juzgador hace una representacion del sucedaneo que imagina en apreciaciones
economicas contemporaneas a su valuacion, con lo que acudir al mecanismo de interés
comprensivo de un nominalismo desfasado inexistente importa excederse de laidea de
interés puro que es el Unico gque corresponde parala privacion de larenta por la mora.
De ahi que propongo la aplicacion del 8% anual desde el hecho dafioso, modificando asi
la postura seguida hasta el momento exclusivamente en lo que hace al dafio moral, por
entender que corresponde a este rubro una readecuacion racional de los accesorios y
degjar de lado en tal sentido latasa "L oza Longo" o la previstaen "Duran”, comprensiva
de lanominal anual para préstamos personales libre destino el Banco de la Nacion para
un plazo de 49 a 60 meses.

Sin perjuicio de dejar a salvo que los intereses posteriores a la fecha hasta la cual aqui
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se calculan (31/8/2015), habran de devengarse en las condiciones de "Duran”.
LIQUIDACION

Conforme las pautas expuestas en el punto precedente, la actora resulta acreedora de la
siguiente suma:

Rubro Capital Intereses Total

Dafio Patrimonia $ 426.920,32 $ 817.680,49 $ 1.244.600,81

Dario Moral $ 500.000,00 $ 340.000,00 $ 840.000,00

Total $776.920,32 $ 1.488.035,49 $ 2.084.600,81

Son pesos DOS MILLONES OCHENTA y CUATRO MIL SEISCIENTOS con
OCHENTA y UN CENTAVOS.

COSTAS

Corresponde su imposicion a la demandada vencida, por aplicacion del principio
objetivo de laderrota (arg.arts.25 delaley 1.504 y 68 del C.P.C.C.).

TAL MI VOTO.

Las Dras. Gabriela Gadano y Maria del Carmen Vicente, adhieren al voto precedente
por los mismos fundamentos facticos y razonamientos juridicos.

Por todo lo expuesto, la SALA Il delaCAMARA del TRABAJO DE LA SEGUNDA
CIRCUNSCRIPCION JUDICIAL, con asiento en esta ciudad;

RESUELVE: I.- HACER LUGAR a la demanda promovida por CRISTINA DEL
CARMEN LIZA contraLA SEGUNDA ART S.A.y en consecuencia condenar a éstaa
pagar a la primera, en el plazo DIEZ (10) DIAS de notificada, la suma de DOS
MILLONES OCHENTA y CUATRO MIL SEISCIENTOS con OCHENTA y UN
CENTAVOS ($ 2.084.600,81), en concepto lucro cesante y dafio moral por
incapacidad, importe que incluye los intereses que se indican en el Considerando,
ademés de las prestaciones en especie del art.20 de laLRT en las condiciones sefid adas,
por las razones alli expuestas. Con costas a cargo de la demandada, a cuyo fin se
regulan los honorarios profesionales de las Dra. Monica Leonor Sepulveda por las
labores cumplidas en el doble caracter por |a parte actora en las dos etapas del pleito en
la suma de $ 350.212,00 (MB: $ 2.084.600,81 x 12% + 40%) y los de la DraMarcela
Adriana Saitta, por las labores cumplidas en el doble caracter por la demandada en las
dos etapas del pleito en la suma de $ 291.844,00 (MB: $ 2.084.600,81 x 10% + 40%),
en ambos casos de conformidad con las disposiciones de los arts.6,7,8 y 40 delaLey de
Aranceles y con consideracion del importe pecuniario del proceso, resultado obtenido
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importancia, calidad y extension de |os trabajos realizados. Asimismo, los honorarios de
los peritos intervinientes se regulan en la suma de $ 55.589,00 para la Dra.Rosario
Gallart Abuyé; $ 55.589,00 para el Dr. Luis Ligarribay y $ 55.589,00 parael Lic. Luis
Algjandro Ramallo, también teniendo en cuenta la importancia de la labor cumplida 'y
su incidencia como elemento de prueba para la decision.

[1.- Con la presente por Secretaria practiquese planilla de liquidacion de impuestos y
contribuciones, la que debera abonarse en boleta de deposito bancario, alos quince dias
de quedar firme la presente bajo apercibimiento de lo dispuesto por €l art. 18 delaLey
2716. Registrese, notifiquese y cimplase con Ley 869.

DR. DIEGO JORGE BROGGINI
Vocal de Tramite- Sdall

DRA. MARIA DEL CARMEN VICENTE DRA. GABRIELA GADANO
Vocal - Salall Vocal - Saall

Ante mi:
DRA. DANIELA PERRAMON
Secretaria
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