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ACTA DE SENTENCIA. En Cipolletti, provincia de Rio Negro, alos veintisiete dias
del mes de octubre de dos mil veintidos, el Tribunal de juicio de esta Cuarta
Circunscripcion judicial integrado por la Jueza Alejandra Berenguer y los Jueces
Guillermo Baguero Lazcano y Guillermo Merlo, dicta sentencia en este leggjo M PF Cl
4917-2020. Resulta imputada V.L.O. La Fiscalia estuvo representada en audiencia por
el Fiscal Jefe Santiago Gabriel Marquez Gaunay por la Defensa, la abogada particular
Graciela Demiz. El Fiscal Jefe sostuvo en sus alegatos de apertura que "Estamos
convocados a este juicio por un hecho luctuoso que pudo ser evitado. La victima confié
en las indicaciones de una médica que fueron incompletas y un embarazo que no estuvo
de acuerdo a la lex artis y desembocd en la muerte del feto. Es un caso con
multiplicidad de cuestiones medicas. El aumento ilegal del riesgo es el factor de
imputacion.”. Dio lectura a hecho tal cual fuerafijado en el auto de apertura ajuicio
"Ocurrido en Cipolletti, en el periodo de tiempo que iniciael 5 de junio de 2020 cuando
L.N.C.D. seredliza el estudio coombs indirecta durante la semana de gestacién nimero
diez de su embarazo y que tiene como fecha limite, la semana de gestacion n° 28 a
mediados de octubre del afio 2020. Durante ese periodo, la responsable del control y
seguimiento periddico del embarazo, la médica ginecéloga V.O. con desempefio en el
Policlinico Modelo de la ciudad, omiti6 indicar la aplicacion de la gamma globulina anti
d a C.D., pues no advirtio las implicaciones del resultado negativo del estudio de
coombs ante el factor de sangre RH negativo que poseia la paciente. La no prescripcion
ni indicacion de la misma en tiempo oportuno, importé una marcada negligencia y
desconocimiento de la lex artis por V.O. y significo para la evolucién del feto una
afeccion inmunoldgica conocida como ERITROBLASTOSIS enfermedad hemolitica
por incompatibilidad RH. Transcurrido el tiempo limite para su aplicacién y frente los
resultados de la ecografia obstétrica (en la semana de gestaciéon 32) que sugerian la
existencia de ascitis y hepatomegalia para el feto, ordend una cesérea de urgencia que se
realizd en €l Policlinico Modelo de esta ciudad. Practicada que fuerala cirugia el 28 de
noviembre de 2020 naci6 L.E.C.C. con graves signos: hepatomegalia, esplenomegalia e
insuficiencia cardiaca global, entre otras cosas y todas ellas asociaciadas a enfermedad
hemolitica. Finaimente el 30 de noviembre de 2020 L.E.C.C. fallece producto de un
paro cardiaco luego de presentar un episodio de bradicardia extrema. La calificacion del
MPF es de homicidio culposo por mala praxis atitulo de autora, de conformidad a los
arts. 84 y 45 CP contexto genero, Ley 26485 art. 6 inc. E violencia obstétrica. Enumeré
los testigos que se van a escuchar en la audiencia. Se va a probar que C.D. dice la
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verdad, que la médica no indico el inyectable que era necesario, que mintio en la
Historia clinicay que el resultado solo es explicable por la mala praxis. A su turno la
defensora particular letrada Graciela Demiz sostuvo que la verdad es que no tengo idea
por que estamos acd, no puedo entenderlo. En este caso no hay delito porque el hecho
imputado no existio, toda esta imputacion esta fuera de toda l6gica juridica o evidencia
cientifica. No hay autopsia, y es la base sobre la que debe transcurrir el proceso y la
condena, no se sabe de que murio el nifio y no lo vamos a saber después gque termine
este juicio. No hay un médico forense que determine la causareal de muerte. Lafiscalia
trabaj O sobre especulaciones y en este concierto de especulaciones y determina que el
nifio murio de una enfermedad hemoliticafetal. La defensa técnica tuvo que trabajar en
un contexto de incertidumbre, esto violenta los derechos humanos de su cliente y el
debido proceso. Segundo punto. Cuando se le imputa el hecho el no haber indicado la
aplicacion la vacuna anti D. y que no se aplicé en un determinado momento del
embarazo. No existe norma gque los médicos en |la semana 28 le deben aplicar esa
vacuna. Hay una ley pero no dice esto. Y por lo tanto no hay ley que determine una
conducta exigible. Debe haber un silogismo gque encastre perfectamente como un delito
imprudente, debe haber una conducta que diga que es punible. En este caso es atipico.
Violencia obstétrica, esta en laley de violencia de géenero. Aca no esta tipificada como
delito en el cddigo penal. No se lo puede utilizar para calificar una conductay para
agravar una conducta, viola los derechos humanos. Modo de la imputacion, esta en
determinar si existié o no indicacion de una vacuna. La médica ginecologa no lo aplica,
lo hacen en un vacunatorio 0 en una farmacia, pero no era obligacion aplicar esa
vacuna. Esa supuesta falta de indicacion de la vacuna es la que determina la causa de
muerte del recién nacido. El hecho controvertido es si indicd o no la vacuna. Estos
hechos van desde el mes de junio a octubre de 2020 en plena pandemia, los hospitales y
los sanatorios no podian controlar las distintas enfermedades ni los embarazos. Todos
los recursos estaban avocados a controlar la pandemia. Los médicos van a declarar
sobre cada uno de los estudios que ladra. O. hizo ala paciente, porque era un embarazo
gue podia ser riesgoso, extremo los cuidados. Como ultimo punto, la supuesta falta de
indicacion de la vacuna existio en un ambito de privacidad donde solo estaba su cliente
y la paciente. No habia testigos, no hay grabaciones, videos, nada, |a paciente dice que
no le indicd la vacuna, solo su palabra, con la agravante que esa pal abra fue cambiando
en el transcurso del tiempo. El embarazo hasta el nacimiento del bebé fue buena, la
paciente dijo a todos los médicos que se habia colocado la vacuna, |a sefiora esta
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buscando un responsable, ella esta convencida que la muerte del nifio se produjo por
una enfermedad hemoliticay eso nunca se va a saber. Es mas facil echarle laculpaala
médica, yo creo que todo esto es muy triste pero esta buscando las culpas. Se va a
demostrar que su cliente no solamente es inocente, sino que siempre tuvo un trato
humano y bueno. Siempre fue cordial larelacion. El nifio sobrevivio tres diasy se le
hicieron tratamientos médicos y no sabemos de que murié. La denuncia es injusta
contrami cliente. Testigos. L.N.C.D. Fue diciendo "Conoci aV. en mi primer embarazo
y laelegi en mi segundo embarazo porque me gusté €l trato, trabajaba como obstetray
trabajaba con la mutual que tengo que es Camioneros. Nunca antes tuvo un problema,
eraun trato amable y cordial, se logré un vinculo terapéutico bueno. Me daba confianza
gue esta sefiora era metédica y ordenada, ese fue mi gran error, por confiar que cuidaba
mi embarzo y sangre. Ella hacia que me cuidaba. Tengo factor rh negativo y mi marido
€es positivo, yo sabia que necesitaba un seguimiento especia porque si € bebé venia con
la sangre del papa, mi cuerpo lo podia atacar sino recibia el inyectable a partir de la
semana 28 y después del parto. Yo me acordaba que la doctora cuando estaba
embarazada de K. me la pusieron en el embarazo y después del parto. Comienzo el
seguimiento con V. de inmediato, fue un bebé buscado, creo que al mes que me dio
positivo el test fui con ella para hacerme los andlisis de sangre. Mi actuar con los
andlisis era responsable, hicimos todo, nos solicitaba en tiempo y forma. Lo que no era
obligatorio también lo hicimos. El cardiélogo infantil por egemplo, laeco 5 D también
la hicimos, todo |o que se podia hacer |0 hicimos para saber como estaba €l bebéy para
tener recuerdos. Las indiciaciones se gestionaban por donde?. Camioneros, en pandemia
se manejaba con correos electronicos. Y o hacia captura del papel con el recetario de lo
gue me indicaba. Foto caputray o mandaba a Camioneros. La doctora corroboraba que
en la proxima visita llevara todo o que me habia pedido, eso me hizo sentir tan
confiada. Eso me recrimino, nunca me dio la sensacion de ser olvidadiza o colgada, a
mi eso me dejaba tranquila. Nunca la vi registrar nada por escrito a la médica, jamas
anotd nada en el consultorio. Cuando me la dio por escrito yo dude de todo y pensé que
lo habia escrito en su casa. En € carnet se anotaba todo, |o tenia desde la primeraccita, €l
peso, el ritmo cardiaco, y ese lo llevamos la mama y los médicos te la completan.
También me lo pedia en cada cita. Ella era quien lo anotaba. Cuando me pidio las
vacunas, que yo penseé gue una era el inyectable de la semana 27/ 28, pero eralade la
gripe, la chica que te vacuna te lo pide y o anota. Todas las consultas estaban en ese
carnet, siempre lo pedia la médica. El seguimiento fue cada tres semanas en principio.
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Desde el comienzo me atendi con V. Por |o general siempre estuvo V., lamentablemente
nos dimos cuenta que ella vigjé cuando debia verme, me cancel6 porgque vigé y no me
dej6 encargada con ninguin otro obstetray coincide con la semana que me podria haber
indicado el inyectable, a mi me queda la duda si me lo iba a indicar o no. El

seguimiento fue normal, me hice todas las ecografias, no puedo decir cuantas, me
respeto en mi duelo y no volvi a mirar nada. No conté cuantas eco fueron. Cuando
estuve embarazada me dediqué exclusivamente a mis hijos, decidi no trabgjar, era plena
pandemia, sentia la doble responsabilidad de cuidar a mi bebé en el embarazo. Me
dediqué a la educacion de K. con clases virtuales y a mi bebé. No habia forma que
hubiera un olvido porque me dediqué de pleno. La ultima ecografia que recuerdo como
traumatica, que me doy cuenta que algo no andaba bien. Yo le dije en la consulta que
notaba que algo no estaba bien, yo registraba que algo pasaba, le dijeaV. que algo no
andaba bien y le pedi qgue me mandara a hacer todo y que lo queria ver. Hicimos de
forma urgente en Moguillansky me di cuenta que lo que sentia era cierto por la carade
la sefiora y la preocupacion. Eso tiene que haber sido dos dias antes de |a cesarea de
urgencia que fue el 28 de noviembre de 2020, la sefiora me dijo que tenia que hablar
con mi doctora. Y se retira para hablar pero no pudo hacerlo, no se pudo comunicar y
me dijo que le dijera ala doctora que urgentemente debia comunicarse. La ecografa me
pregunté si la doctora me habia puesto €l inyectable de la semana 28 ... yo dije que si,
“ella sabe que yo soy negativa’. Y o estaba confiada que me habian dado un inyectable,
la sefiora no me quiso decir nada, yo me fui de urgencia aldac que era donde atendia la
doctora. Ahi hablan entre ellas, y después en el consultario me dijo que el bebé tenia
afectado el higado, que iban a tener que sacarlo aunque faltaran un par de semanas, “ya
se habia empezado a enfermar, estdbamos en la semana 32”. Ese dia volvimos ala casa,
la médica tenia que pedir el quiréfano en el policlinico y todos los tramites, quedamos
en contacto por whatsapp para que ella me comunicara todo, empezamos una
comunicacion mas directa, de minuto a minuto. Cuantos dias pasaron y la cesarea?
Pasaron dias porgue de hecho era de urgenciay creo que pasé un dia o un diay medio.
Fue un golpe duro como mama. L. fue lo megjor que nos paso en la pandemia, esto era
grave y podiair empeorando. En el medio de la cesarea, me sentia con menos derecho
gue unavaca en el matadero. Porque en el medio de la cesérea la sefiora me pregunto si

me ataba las trompas, yo le dije que debiamos haberlo discutido antes, me dijo que no
iba a poder tener més hijos, que mi sangre estaba toda contaminada con anticuerpos. En
el quirofano se produjo un silencio. En la pieza también me dijo que no podia volver a
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guedarme embarzada. El chico de neo me dijo que me quedara tranquila, dijo que no
respondié al respirador natural, le tuvieron que poner el respirador por la garganta, que
iban a hacer todo lo posible para salvarlo y se estabilice, que habia que esperar. No me
dijeron gqué tenia en ese momento que yo seguia en €l quiréfano. Después me dijeron
gue el estado era muy grave de mi hijo. El pronostico era desfavorable, no entendian
como seguiavivo el bebé. Yo reconozco que estaba en shock, yo creo mucho en Diosy
le clamaba a €l por mi hijo. Soy una mujer de muchafe. Yo estabaida, ¢V. te explico
gué habia pasado? Si, me explicd pero maés sutil, estaba esperanzada, cofiada. Cuando
nacio me dijeron que el bebé no solo estaba afectado como cuando pensabamos cuando
estaba en la panza, sino que el liquido se habia generalizado que habia llegado al
cerebro y muchos 6rganos comprometidos. Todo el tiempo me dijeron que era porque
mi sangre era negativay la de mi marido positivo. Y lo que primero me preguntaron, la
doctora te puso €l inyectable? Todos me preguntaron. Y yo a todos les decia que la
doctora sabe que soy negativa, si, si ellame cuidd. Y o estaba convencida. Me entero por
la misma doctora que no me habia dado el inyectable. No, no te lo puse porque no era
necesario “mi marido esta de testigo. Me dijo que como me lo habian puesto después
del parto de K. no era necesario porque ya me la habian puesto y consideraba que no era
necesario.” pero yo tengo en el carnet perinatal el registro de ese inyectable “y después
me dijo que ese no era. Yo se lo mandé. A mi se me empezé a caer el mundo abajo
cuando me di cuenta que no me puse €l inyectable.- Por prudencia empezamos a notar
gue la doctora no estaba bien, porque fue la Unica profesional que dijo que el inyectable
no era necesario. Nos reconocio que no lo habia indicado, pero cuando se lo preguntd
por whatsapp empezé a decir que si lo habia indicado, habia empezado a mentir.
Fuimos a la salita a preguntar a ver si me habian puesto el inyectable, fui con mi
hermana. Me dijeron que no lo habian colocado. Yo queria de inmediato ir a
denunciarla, mi marido me dijo que me calmara que esperaramos, tenia esperanza que
ella reconociera su error. Tenia que esperar diez dias para sacarme |os puntos de |la
cesarea, saqué la cita pero no pensaba dejarla que me tocara. Ahi la enfrentamosy le
dijimos que no ibamos a dejar pasar la muerte de mi hijo, que se habia equivocado en
no colocar el inyectable y empez6 a mentir diciendo que me o habia indicado y que
seguro habia perdido el papelito. Ella pasd de pedirme perdon cuando me dio e pésame,
de decir si pude haber hecho mas. Cuando la enfrentamos en |los consultorios del
policlinico, empezd a mentir y mi marido le dijo que la ibamos a denunciar. Cumplio
con todo e iba a perder el Unico papel ? Yo le pedi un juicio en paz, que ellavinieraaca
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y contara su posicion, por que como profesional tomo esa decision de no indicar. Para
mi se convirtié en un monstruo sin escrupul os, pero lo sigue sosteniendo, eso me duele,
eso produjo que mi hijo se enfermd y se muera. Ellatuvo el privilegio de conocer a mi
hijoy ni asi se conmueve, por respeto admitilo ante lajusticia. ¢COmo es posible que no
sea capaz de decir que se equivoco?. A mi me daterror que siga trabajando, no tiene
concienciamoral, no reconoce € error. Se pregunta si no hubiese colocado €l inyectable
y lo registraria? Hablamos por whatsapp del inyectable. No recuerdo muy bien, pero si
gue dijo que lo que me aplicaron no era el inyectable que necesitaba. En el policlinico
me iban contando toda la evolucion del bebe, no recuerdo con exactitud |os términos
medicos, si que todo era malo, que los rifiones no producian no se qué, que el bebé no
podia orinar, por cada 6érgano nos iban dando una explicacion. Esto habia sido araiz de
mi tipo de sangre. En ese entonces la doctora decia que era muy raro que esto pasara
cuando se coloco la vacuna, decian que esto pasaba antes cuando la vacuna no se habia
fabricado y los bebés se morian. Esto se o dice la doctora de neo que no recuerda el
nombre. Ellafue lale dio la seguridad de que no estaba errada, que lo que habia pasado
era grave, yo necesitaba retractarme con esa doctora, de que no me habia puesto la
vacuna. Esos meédicos de Neo hicieron todo y més para salvar ami bebéy fueron muy
humanos. Y por eso me cayéo muy mal que V. dijo que se puso en telade juicio si fue
por error 0 negligencia de ellos. ¢Cuando hizo la denuncia? se lleva a cabo técnica de
refresca memoria. Dice que la hizo en la comisaria de lafamilia, reconoce lafirmay la
denuncia la hizo el 10 de diciembre de 2020 a la una de la tarde. ¢En el primer
embarazo se hizo algun estudio en particular por el tema de la sangre? Dijo que si, un
andlisis de sangre, me pidieron la constancia del factor de sangre mio y de mi marido.
Ladra. D. me indic que me pongan el inyectable durante el embarzo y después del
parto. ¢L.e mando a hacer una prueba determinada? Si la prueba de coombs, no recuerda
cuantas veces. ¢Aportd papeles a la investigacion? Todo lo que tiene que ver con €l
control gque me hizo la doctora en el embarazo, los chats, coment6 que |o habia grabado
aladracuando laenfrenté, y selo dije al fiscal Pezetta. La grabé con el teléfono porque
consideramos que habia que tener cuidado porque es una persona mentirosa, no vaya a
ser que diga que la queriamos pegar.- La tengo a esa grabacion en mi teléfono.
Aportaste el carnet perinatal? Si, todo. Cuando fallece el bebe ¢qué explicacion le
dieron? murié en mis brazos, tuve la corazonada, cuando |legué estaban |os médicos
haciendole reanimacion y no habia forma, la doctora de neo me pregunté si me queria
despedir y ahi quise alzarlo porque no lo habia podido hacer desde que nacié. Me dieron
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ese espacio. El corazén ya entraba en paro. Le dijeron por qué? Todo se desencadeno
cuando nos dimos cuenta de que no me habiaindicado el inyectable la doctora. Hasta en
internet sale todo lo que le pasd ami hijo. La doctora de neo dijo que ese inyectable se
invento porgue los bebés antes se morian. Por eso la doctora no se explicaba por qué su
bebé estaba asi.- Habl6 con alguien mas respecto de los registros Fuimos a vacunatorio
gue era a que habiaido siempre en el embarazo y también pregunté en la obra social, s
alguna vez le habia mandado la indicacion de ese inyectable. Me dijeron que no, lo
corroboré. Preguntas de la Defensa.Ud. Tiene perfil de Facebook? Si. ¢Como se llama?
L. ¢Ud realizd una publicacion referida a este tema? si. ¢Y lo borré? Yo sigo con mi
Facebook la publicacion la borré. ¢Por qué? Hablé con S. y me dijo que |la sefiora se
habia ofendido por mi publicacion y me pidieron que hasta que no termine el juicio no
mencionara nada. La Sra. se habia ido a quejar, presentd un escrito.- ¢Recuerda qué
publico? Si, todo tal cual lo que habia vivido, adverti, aerté que no me habiaindicado €l
inyectable que era fundamental para que no se enferme y mueray mi bebé. ;Qué
publico respecto de si consulto alos médicos del policlinico? Cuando uno entierraaun
hijo a uno le pega por distintas cosas, a mi por el altruismo, yo conté mi caso y
poniendo el nombre de la sefiora para que las chicas que estan embarazadas eligan
concientemente si atenderse 0 no con esa medica. D.A.C., padre del bebé. Mi sefiora
estaba muy conforme de la atencion que le daba la médica O. Pero como estdbamos en
pandemia no se podia entrar al consultorio, con mi hijo la esperdbamos afuera. |ba cada
tres semanas aproximadamente. Durante ese tiempo le indicé los andlisis, ella daba la
receta y se mandaba a autorizar a la mutual por correo y después nos haciamos el
estudio. Eso se hacia en seguida a penas saliamos. Nunca dejamos de hacer nada.
Estabamos en pandemiay s se podia hacer igual. El proceso de autorizacion era que se
enviaba a un correo de la mutual y ellos te daban el autorizado y con eso haciamos el
estudio, era simple el tramite. Llevaban algun tipo de anotacién de como iba el
embarazo? Y o particularmente no, recuerda si un carnet. No sabe como se llenaba ese
carnet. Larelacion de N. con V. era buena, fluida, conforme, segun lo que me contaba,
eso no cambio hasta que el bebé falecid y ellanos mintio. Nos mintio en el sentido que
nos dice que no nos habia indicabado la vacunay cuando le fuimos a preguntar porque
no laindico, dijo que en realidad si la habiaindicado pero N. no se la habria puesto.- En
el policlinico cuando estaban con el bebé internado, estabamos yo, mi sefioray la
doctora. Y sele comenta s le habiaindicado lavacunay elladijo que no eranecesario y
por eso no se laindico porgue latenia porque selaindicéd ladra. P.D. Dijo que eso seve
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en el embarazo y si se necesita se indica. Yo después me di cuenta que no era asi,
entonces la fuimos aver y nos dijo que si la habia indicado, ahi cambié de postura. Mi
sefiora le pidi6 la historia clinicay es ahi cuando la doctora nos dice que si esta que la
habia indicado pero su error eratal vez no haber controlado si se la habia puesto. Yo le
dije que no modificaba en nada nuestro dolor pero que no podia hacerse la
desentendida, y ella insistia que la habia indicado y su unico error habia sido no
controlar si se la habia colocado o no. ¢Con su primer hijo como fue el seguimiento del
embarazo? Fue muy similar a éste. ¢Les explicaron el tema de la sangre? Yo no lo
recordaba, no dijeron que si no se colocaba la vacuna el bebe se podia morir. Es una
culpa que cargo por no saber esto de lavacuna, yo lo busque eninternet y asi selo dijea
ladra. Si ella se hubiera hecho cargo no estariamos aca. La doctora de neo me fue
explicando por qué el bebe estaba tan grave. Me explicd que la sangre no es compatible
y lamadre genera anticuerpos y eso afecta alos glébulosy esto alos distintos 6rganos.
En algin momento V. les dio explicaciones o pidio disculpas? en ningdn momento le
dijo por qué, pero si pidio disculpas dijo “no se por que” y dio la condolencias. ¢Como
tomaron la decision de denunciar? Yo no tenia ni fuerzas ni ganas, pensé que lo
podiamos hacer méas adelante. Yo le dije a la doctora que tenia que hacerse cargo si
habia actuado mal, uno es humano y se puede equivocar pero debe hacerse cargo, por
eso tomamos la decision de hacer 1a denuncia. ¢N. trabajaba durante el embarzo? No.
Estabamos en |la casa todo el dia, estabamos en pandemia, era muy responsable del
embarazo y cuidaba a K. No se atendié con ningun otro obstetra durante el embarazo no
dejo pasar tiempo entre una consultay la otra. Con los turnos era muy responsable.
Tratamos de buscar ese papel que la doctora decia que nos habia dado. Después que
fallecio el bebey viendo las fechas me di cuenta que la doctora no nos atendié justo en
lafecha en que tenia que aplicar lainyeccidn y la cuestioné que por qué no me derivo a
otro medico. Recuerda en que semana? Dice que no, que no reviso nada paravenir acaa
declarar, vino a decir la verdad. ¢Habia fotos de esta indicacién? no, nada. ¢Le
preguntaron a alguien mas de estaindicacion? Si fuimos a una salitay nos dijeron que
no. Lasalitadel Luis Piedrabuena, por o general ibamos al hospital y a distintos lugares
fuimos. En la obra social no habia registro de nada, o busqué en papel y digital y no
habia nada. En la semana que tenia que indicarse no habia registro de nada. Yo hubiera
preferido encontrarlo y pensar que se hizo todo lo que se pudo y que paso |o que tenia
gue pasar pero no. ¢La acompafaste a ecografias? Siempre. En la Ultima .. antes de eso
mi sefiora decia que el bebé se movia menos, se movia poco, la doctora manda a hacer
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la ecografiay cuando se la hacen mi sefiora sale mal, se la hizo en Moguillansky. Mi

sefiora dijo que algo anda mal con el bebé, que la sefiora le habia dicho que tenia que
comunicarse con la doctora. Fuimos aver aladoctora. Y hablamos con la secretaria, se
comunicaron con la ecografa y finalmente la médica nos dice que hay que hacer una
cesarea de urgencia porque algo andaba mal, tenia algo afectado, un organo, €l rifion,

porque se estaban muriendo los globulos rojos. No recuerda el nombre de la ecografa.

No pude presenciar el nacimiento del bebé, 1o veo cuando o saca la doctora de Neo,

guien me dijo que el bebé no respira por sus medios, sino en forma mecanica, ellaselo
llevaba y me dijo que el bebe nacié muy grave mientras iba caminando. ¢Alguien le
explico por qué se murid tu hijo? En neo iban sacando un reporte. Ella me explico que
el bebé tenia, estaba afectado porgue la sangre no es compatible, por |os anticuerpos. ¢,
Cuando L. estaba en |a cesarea te hicieron alguna consulta? Me preguntaron si seiba a
ligar las trompas una enfermera, mientras |la estaban preparando parala cirugia, yo le
dije que no a la enfermera porgue no lo habiamos hablado con mi sefiora. ¢Habian
hablado en algun momento de esto de la ligadura de trompas? No. Jamas. A preguntas
de la defensa. ¢Cuantas veces entrd con su esposa a consultorio de ladra. O.? una sola
vez. ¢Y cud fue? Después cuando dijo que habia que sacar a bebé de urgencia. ¢Ud.
Recuerda lo que sucedio en esa consulta? La doctora nos explico la situacion y nada
mas. ¢Hubo alguna discusion? No. Otra vez la vi cuando mi sefiora se fue a sacar los
puntos, ahi surgioé una discusion? si, porque le dijimos por qué no habia indicado la
vacuna que habiamos buscado la informacion, y ella dijo que la habiaindicado y que su
error fue que no la habia controlado. ¢Sabe por qué no hicieron autopsia del bebe? No,
no lo sé. No se por qué se le deberia haber hecho. ¢Nunca le dijo el fiscal? No y no
recuerdo ami sefiora. Nunca la pidieron.- Ingeniero David Andres Baffoni. Declaracion
gue se lleva a cabo por zoom. Luego de la acreditacion dijo que llevd a cabo medidas
solicitadas por la Fiscalia. En un primer momento hizo un resguardo remoto de una
conversacion de whatsapp vy las titularidades de las lineas de teléfono. Va a compartir
pantalla una de las lineas 299.... D.A.C., 299 ... V.L.O. Y 299 .... A.K. Informo que €l
resguardo de una conversacion en forma remoto es resguardar la evidencia digital sin
sacarle el teléfono. A través de whatsapp web y se pide permiso para acceso remoto,
siempre se filma en una audiencia de you tuve. Se va a las conversaciones de interés
para que quede filmado y se bajan los archivos. Se hizo el resguardo remoto (comparte
pantalla) informe técnico 3021 se realiza lo solicitado por la fiscalia. Se ingreso al
celular con un perfil quedice L... no dice el nUmero, a preguntarle si se proporciono el
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numero de teléfono del que se extrajo el chat de whatsapp dijo que no se le proporciono.
Se le pregunta luego del cuarto intermedio que es L.N.C.D. Contacto con dra. O. (255)
y con ldac. 28.11.2020 conversacion con O. Estamos en contacto se me paso la
anestesia .. O.: pedi que te pongan un rescate. Y tenes que hacer pis. L. me puedo parar?
O. bueno por eso Te duele si sentislaspiernassi L. ok O. con laayuda de tu marido, ya
te levantaste. Podes ir a la neo a ver a tu bebe. El 29.11.20202 8.20 hrs O. alguna
novedad? L. nadie de neo vino. Fue D., enemos que ir a parte medico O. no debe estar
peor L estamos esperando por su proxima salida. O. sigue inestable pero mejoro la
anemia. No digas nada que te dije. La médico dice que se le coloco la vacuna cuando se
hizo la glucosa 01.12.2020 L. ¢Doc que dia tenes anotado que me pusieron la vacuna
porque me preguntan y yo no tengo registro? Me dicen que latengo que tener puesta la
semana 28 y en mis registros no esta 13.09 hrs O. Si, yo lo tengo anotado pero no te lo
anoté en tu carnet. L: pero qué dia? O. ahi me fijo. Hay un audio pero yano estabaen €l
dispositivo 13.41 hrs. (audio borrado) L. cédmo tiene que figurar el pedido ¢estoy
revisando todo lo que enviamos a camioneros? O. de todos modos vos tenes una
anterior del embarazo 13.41 hrs. Que es cuando tenias que ponértela realmente L. si
pero me dicen que la semana 28 era clave. Hasta en €l policlinico me dice que Falta que
haya sido esto la causa de toda |a tragedia 13.42 La otra extraccion con Idac consultorio
(299 ....) 10.57 hrs. Dia 4.06.2020. Buen dia Idac necesito consultar Dra. O. que me
especifique este pedido La imagen no esta disponible en el dispositivo (fotografia
borrada) L..hay dos tipos de coombs directa e indirecta, necesito me digan cual es.
10.59 por ultimo si debe colocarmela en este periodo agradeceria mucho si estala dra.
Para consultarle 11.27 estoy esperando la respuesta 05.06.2020 L: la dra. Contest6? IC.
esta atendiendo Pero |o deja hecho hoy 13.09 manda una imagen (no disponible imagen
borrada) L. buenisimo muchas gracias 28.09.2020 13.52. L. buen dia necesito turno con
ladra. O. Le dan €l turno. 13.10.2020 L. 15.13. recién me entero que la dra. Vigjo,
agradeceria me reprogramen el turno con la dra. O. IC. No sabe cuando regresa L.
aguardo mi turno 1C. Por favor gracias 20-10-2020 L. hay novedades con ladra. O., si
llego de vigje y estan dando los turnos? IC, te habias cancelado el turno? L Yo teniael
13 de octubre IC 23 de octubre 20202 alas 9.40 tengo disponible. atiende de mafiana. L.
ok voy ese dia gracias. Se deja constancia que el informe oralizado es parcial e
introducido en las partes requeridas por la Fiscalia, si bien la defensa anuncio que erade
su interes que se exhibieran otras partes a su turno no o hizo. A preguntas de la Defensa
¢Por qué no se pueden visualizar las fotos y 1os mensajes de audio? Comunmente eso
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sucede cuando en una conversacion el audio se descarga en el dispositivo y a veces se
borra, aparece que hay un audio pero no esta en la carpeta, sucede con archivos
multimedias. Ese archivo no estaba en la memoria del dispositivo cuando se hicieron el
resguardo. El testigo desconoce porgue no estaban. Existen multiplicidad de factores
porque un audio esté borrado, por ejemplo cambio de dispositivo, se llend lamemoriay
se hubieran eliminado, cambiado la memoria, no existe una manera de determinar con
este tipo de resguardo el motivo por el cua se elimino un audio. ¢Puede ser que la
usuario lo borré? Si puede ser. L.L. Esresidente toco ginecologia en el Policlinico. En
el 2020 habia ingresado en ese lugar, recepcionaba los pacientes, hacia indicaciones,
ayudaba a los médicos. Conocié en ese momento a la denunciante. ¢Cual es el
procedimiento para el ingreso? Habitualmente en la habitacion le hacemos
interrogatorio, antecedentes personales, de cirugias previa, alergias, embarazos, grupo y
factor slempre. Si hubo complicacion, nimero de gestas. ¢quién complet6 |os papeles de
ingreso de la paciente? Yo, porque yo la recepcioné. Ud. Firmé los papeles? No.
Escribimos pero el médico de planta es quien lo firma, no tengo firma. ¢Le pregunté si
se puso la vacuna anti d? si se lo pregunté y me dijo que si. ¢Je pregunto respecto del
anterior embarzo y el actual? si, dijo que en las dos ocasiones. ¢Como era el trato con la
dray paciente? Cordial, como siempre trata ella a sus pacientes. No habia diferencia. A
preguntas de la Fiscalia. ¢Es la primeravez que declara, selo contd a alguna persona, se
acuerda esto de memoria hoy? No, me acuerdo de ese dia que era un sabado. Ese dia
como se iba a hacer una cesérea yo la busqué abgjo. ¢cuanta gente recibi6 ese dia? Cree
gue una sola persona anterior. ¢sabe qué paciente, para qué medico, qué tipo de cirugia
se hizo? No. No. No. A.V .K. Esladirectora técnica de laboratorios IDAC y docente en
la UNCO Facultad de Medicina (catedra microbiologia) firma informes en Idac. Los
sistemas informaticos actualizados cuentan con trazabilidad no hay forma de adulterar
ningun resultado, asi es como la mayoria de |los sistemas informaticos trabajan. La
Fiscalia consulta sobre un informe, no lo recuerda por lo cual previa autorizacion se le
exhibe el informe que esta agregado en el leggjo. La testigo oraliza que se trata del
informe 001 65626 108 del 04.09.2020 10.09 hrs. el formato es de IDAC esta firmado
por la testigo. C.D.L.N. es a quien se le hizo el andlisis, ordenado por O.V.M.
Hemograma globulos rojos 3880000, esta fuera de rango el hematocrito 34% vy la
hemoglobina, que es normal en las embarazadas. De la formula leucocitaria es normal,
no tiene segmentados neutréfilos normales. Glucemia basal 76 mg/dl. Y pos ingesta 92
mg/dl, no tiene diabetes gestacional segun |os parametros. Hepatograma bilirrubina total
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0,2% mgr/dl. Es una hepatograma normal segun los valores de referencia. Se le
realizaron los andlisis de hepatitis y HIV? En este informe de laboratorio puntual no
esta (la testigo declara con el analisis en la mano). La orinay el urocultivo y arrojo
resultado sin desarrollo bacteriano. VDRL negativo. Todos los resultados son los
esperables para una mujer embarazada pero lainterpretacion la hace el médico. M.A.R.
Médico de la UNCO, especialista en iméagenes residencia en Moguillansky. Desde €l
2007 como meédico y 2008 la especialidad. Informa diagndstico por imagenes
ultrasonidos, radiacion, algunos métodos y especificidades no. 15 ecos por dias, 10
TAC Yy 100 placas de RX en una jornada de 8 hrs. ¢Recuerda haber hecho una ecografia
a L.N.C.D.? Dijo que lo record6 cuando le preguntaron, recordo el apellido, solo
recuerda que le hizo la ecografias, ¢ tiene el informe? No. (Esta agregado en el leggo
fiscal y se practica técnica de refresca memoria). El testigo dice que es una ecografia
obstétrica con Doppler, se le hizo a C.D.L.N., lo solicito O.V.L. 30.06.2020, obras
social Camioneros. Tiempo de gestacion 15 semanas cero dias. Peso 101 gramos.
Alteracion o algo de relevancia? No. Las arterias uterinas como estaban ¢morfologia
normal, dentro de valores normales. Puede concluir que era todo normal? Si. Hay una
firma que reconoce como propia en €l informe. La Defensa interroga ¢Qué es placenta
posterior marginal? es lo que se describe en la ecografia a menos de 20 mm del orificio
cervical interno. Es un parametro en el crecimiento del Utero. Si no se corriera la
placenta hay que informarlo ¢puede existir riesgo en la embarazada por esta? No. Eslo
mismo una placenta marginal que una placenta no marginal ? No es o mismo ¢cual es
la diferencia? Dependiendo la progresion del embarazo la ubicacion de la placenta
define la conducta del obstetray losriesgos. Si esta por delante nuncavaasalir €l bebé
por parto normal. Si esta por encima es que la cesarea va a ser mas complicada porque
hay que romperla. Si es marginal vaaser dificil el parto, es unabolsade presiony tiene
50 ¢cm con un didmetro de 10 cm. El canal de parto se estrecha. G.G.C. Médica egresada
delaUBA, especiaista en imagenes. Recibida en el 2006 termino laresidencia. Trabajo
en Moguillanxky y ahoraen el Policlinico Modelo. Entre unos 20 y 30 pacientes por dia
atiende, depende de las horas que trabaje. Analiza estudios ecografias basicamente, de
todo tipo. Consultado respecto del informe de L.N.C.D. Lo record6 cuando le enviaron
la ecografia. La ve cuado tenia 18 semanas de embarazo, segundo trimestre, sin
particularidad en ese momento. Era una ecografia comun de segundo trimestre. Placenta
posterior baja marginal, se hace el seguimiento evolutivo. Se suele ver cuando el
embarazo es reciente la placenta bgjay se documenta para ello. No vio ninguna sefial de
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alerta. LaDefensalainterroga. Diferencia placenta baja marginal y una placenta no baja
marginal? No. A esa edad gestacional el embarazo es normal y solo se documenta para
el seguimiento. Es frecuente que a esa edad gestacional la placenta este baja, luego seva
desplazando y eso es |o que se busca que pase, que se desplace hacia el fondo. ¢Hay
algun riesgo para la embarazada? L e recomendamos que s tiene sangrado consulte con
la obstetra en general evolucionan bien. J.C.P. Médico obstetra UNC 1987 y
especialista en 1993. La fiscalia le pregunta si recuerda haber hecho un estudio a la
paciente L.N.C.D. ? no lo recuerda. Se refresca memoriay se le exhibe la documental.
A lo que dice que es el informe del consultorio del testigo, esta firmado y sellado.
29.09.2020. 26 semanas de embarazo y por promedio de medidas 26-27 semanas.
Concurrio sin médico que la derive. La placenta colocacion posterior y grado de
maduracion cero y espesor normal. Cordon normal. ¢, Presenta algin signo de alerta o
alarma que debiera informarse? La verdad que no, es un informe acorde y normal con
peso esperable para la edad gestacional. La Defensa le pregunta ¢Qué significa placenta
posterior? Es la ubicacidn con respecto a la situacion del feto. Posterior seria el piso de
la cavidad uterina, en la parte trasera. M.V.L. Médica egresada Universidad de El
Salvador, es especialista en diagnostico por imagenes. ¢Recuerda haber analizado un
estudio de la paciente L.N.C.D.? dijo que no, debido al paso del tiempo. Se le exhibe la
documental y dice que el formato del informe es de ecografia obstétrica control, esta
firmado por latestigo y sellada. La paciente es C.D. se hizo el 3.11.2020 el médico
solicitante es V.0., 32 semanasy un dia, e peso 1,900 grs. Mas menos 15%. Anatomia
fetal sin alteraciones visibles. Grado dos maduracion placenta posterior, liquido
amniético de aspecto normal, cordon tres vasos. ¢Algun sintoma relevante de
advertencia? No, nada. La Defensa interroga ¢en una placenta posterior una ecografia
obstétrica puede ver bien la placenta? Depende, cuando |la placenta es posterior es
avanzado no se ve tan completa porque latapa el cuerpo del feto y hace sombrasy hay
sectores gque no se ve. M.A.F. Biogquimica egresada de la UN Litoral 2012. Hasta hace
un par de meses trabajaba en el IDAC. Respecto del informe de C.D. sabe que se lo
mandaron hace dias por mensaje, solo recuerda que es un hemograma normal. Se aplica
técnica de refresca memoria. El formulario es de IDAC esta firmado por latestigo, es de
C.D.L.N., V.O. es la médica que lo solicita. 20.05.2020. Hemograma los valores son
normales. Glucemia dentro de los valores normales, idem el hepatograma. Bilirrubina
dentro valores esperables, informe 519 el hepatograma. ¢Hay algun valor fuera de lo
normal o que genere sefial de aerta? Contestd. No que yo vea. Defensa, sin preguntas.
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V.S.F. Bioquimica. IDAC encargada de hematologia y hemostasia, hemogramas y
coagulogramas, desde que ingreso en el 2015 esta a cargo de esa érea. Se le consulta
con refresca memoria por un informe. Refiere que es el formulario de IDAC y esta
firmado por la testigo, paciente C.D.L.N., el pedido es de la médica O.V.L. de fecha
09.06.2020. El andlisis era una prueba de coombs indirecta. Se solicita a las pacientes
RH positivo 0 negativo, para determinar presencia o ausencia de anticuerpos en el suero
de la madre que puede reaccionar contra los antigenos en la pared del eritrocitos del
feto. Se buscan anticuerpos de la madre para ver si estuvo en contacto generalmente en
un primer embarazo con |os antigenos que recurren los glébulos rojos del bebé. Si da
positiva significa que la sangre de lamadre y el bebé estuvieron en contacto. Si son del
mismo RH el bebé y la madre no hay problemas. En general se hace a todas pero
basicamente en las RH negativas. ¢con qué fin se hace este estudio? se hace para que no
haya incompatiblidad de Rh en lamadre y el bebé, puede generar problemas en €l feto.
¢, que es un Coombs seriado? es cuando una coombs indirecta se hace un seriado para
llegar al titulo correspondiente a esa positividad. El suero de lamadre se hace la coombs
indirectay al dar positiva se hace la titulacion para ver hasta que tipo de titulacion o
hasta qué cantidad es positivala coombs. No sabe si esa en funcion de la severidad de la
incompatibilidad. Si da negativo no se hace la titulacion. ¢Se repiten las pruebas de
coombs alo largo del embarazo? si, pero es a criterio meédico. ¢Pueden variar? Si, puede
pasar de negativo a positivo. Sin preguntas de la defensa. L.S.D. Es la Jefa del sector
clinico IDAC. Sele exhibe el andlisis respecto del que serainterrogada atento que no lo
recuerda. Consultada por un andlisis dijo el formato corresponde aldac, de C.D.L.N., la
profesional que lo solicita que O.V. lo solicita 27.11.2020 fecha del estudio, esta
firmado por la testigo. Los resultados: Hemograma normal. Coagulograma, glucemia,
hepatograma bilirrubina, normal, toxoplasmosis y HIV no reactivo. Se busco EGB, se
observa estreptococo dio positivo, existe la bacteria en la prueba tomada. Prueba de
coombs indirecta titulo 1 en 128 y la directa negativa. Indirecta para buscar en el suero
anticuerpos contra las proteinas que cubren a un glébulo rh POSITIVO. Dice aca que
esta presente en un titulo 1 en 128, el valor de referencia es negativo, los valores de
referencia se entienden como valores normales. La directa busca si el globulo rojo esta
sensibilizado con los anticuerpos, aqui dio negativo. En laindirecta se busca en €l suero
anticuerpos libres. S.E.R. Testigo que declara en audiencia por zoom. Se la acredita
como médica cardidloga. UNC, especializacion en cardiologia, cardiologia infantil,
experta en medicina fetal y hemodinamia. Trabaja en consultorio privado en
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Mendiolaza en Cérdoba. Trabajo en Cipolletti en el policlinico modelo desde julio de
2017 hasta presencialmente marzo de 2020 y se da de baja en el mes de marzo del afio
2021. Conoce ala sefiora C.D. Al bebé le realizd un ecocardiograma Doppler color. El
28.11.2020 me convocan porque el bebé tenia un soplo, yo estaba en ese momento sin
poder salir de Cordoba. El estudio se practico por telecardiologia, habia un operador
experto del otro lado y se hace por video llamada el eco cardio, era un bebé pequefio, se
describe que no hay defecto estructural objetivable, porque hay defectos que no se
pueden detectar, grandes vasos y arterias de posicion y caracteristicas normales. El
corazon estaba globul oso, aumentado, redondeado. Insuficiencia moderada en lavavula
tricuspide (es comun en un bebé recién nacido) y mitral. Tenia un estado congestivo
cargado de volumen. Son signos de insuficiencia cardiaca neonatal. ¢Habia alguna
hipotesis o diagnostico médico para confirmar? Me habian dicho que habia nacido con
mucho edemay con un soplo, antecedentes prenatal de ascitis (liquido en e abdomen).
Con ello estajustificado el antecedentey el soplo, insuficiencia tricispide da soplo. ¢Le
informaron incompatibilidad de RH entre mamay bebe? no recuerdo que me dijeron.
Me dijeron que era un problema probable. Me dijeron que la madre habia estado
vacunada. Los detalles de precision de los comentarios que me hicieron no los tengo
presentes. ¢Estos problemas en el corazon pueden guardar relacion con esta situacion,
diagndstico presuntivo? Si claro, una hidropsia, signos de insuficiencia cardiaca cuando
nace. Pero no es la Unica causa por la que un chico puede tener el corazon como lo
encontrd. No habia defecto cardiaco que justificara lainsuficiencia cardiaca. Y o tengo
la obligacion de pensar en otras causas si el bebé estd muy anémico claro que produce
insuficiencia cardiaca independientemente del motivo de la anemia. ¢Que otras causas?
hay muchas casusas de hidropsia. Las de reaccion inmunologica y otras causas,
infecciones, cardiopaticas, idiopatica (sin causa). En la experiencia hay hidrops de
distintos tipos. No conozco en detalle el embarazo. El analisis que hizo es morfol bgico.
¢Si fuese por causas infecciosas se determina por andlisis clinicos? a veces si, tampoco
es mi especialidad directa. Todo depende del manejo prenatal de la madre.
¢Cardiopatias, qué serian? Defectos estructurales del corazon que sean evidentes que
conduzcan a mismo a una insuficiencia de su funcién. Se pueden detectar por ejemplo
ausencia de un tabique, arteria pulmonar, etc. Esto se descarto. Hay algunas situaciones
gue no se pueden descartar como por gjemplo que haya tenido arritmias cuando estaba
en la panza de la mama ¢Recuerda con quién habl6 de este informe? Mi operadora erala
dra. R.D. que erala especialista. También escuchaba el médico de guardia, no recuerda
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el nombre, viendo la HC era un medico de nombre L. ¢Una de las causal es puede ser
problema de incompatibilidad de rh con lamadre y el bebé? Contesto que si.

L.I.S. Dijo conocer ala Sra. L.C.D. por ser la mama del paciente y a la acusada por
trabajar en el servicio de obstetricia del Policlinico. En su acreditacion dijo ser médico
desde 2009 y Pediatra desde 2013, curso superior de neonatologia en Prov. De Bs.As. se
dedica a neonatologia. Trabaja en €l policlinico Modelo de Cipolletti y en Escobar, pcia.
De Bs.As. siempre como neonatdlogo. Atiende bebes de alta complejidad y menor.
Estaba de guardia en esta situacion, ladra. O. le presenta el paciente antes de nacer 35
semanas el paciente, que al hacer eco y laboratorio informa prueba de coombs indirecta
positiva y una ecografia con ascitis y onda cerebral alteracion de la morfologia de la
cerebral media, también en la arteria umbilical. Son indicios de un posible sufrimiento
fetal. Eso nos sirve para prepararnos para recibir al paciente, se prepara la unidad, se
habla con enfermeria, esto es cuando es programado.- Se hablé con hemoterapia por el
antecedentes de la coombs positiva para tener todo preparado pararecibirlo. Al otro dia
se hizo la cesarea. Es un momento muy serio y de mucho estrés, el bebé nace tiene un
apgar 5-7 (escort de vitalidad), nos daindicio de como nace el bebé. No es tan estricto
porque cambia por la edad gestacional del bebé. El bebé nace se intuba en sala de parto,
por dificultad respiratoria severa, se hizo sin dificultad, se bolseay se lo traslada en
incubadora en sala de neo para trabajar mejor. Es un bebé que impresionay luce grave.
Se empezo a trabajar en una servocuna. Se piden laboratorios, placas, canalizacion
umbilical, unidad surfactante para expandir los pulmones, se trata de estabilizar, es el
ABC de neo. Ese es €l inicio. Esto eslo que vimos y esta anotado en laHC . Aca quedd
en respirador, los resultados son malos, laboratorio inicial con hemoglobina muy bajita,
con valores incompatibles con la vida, hematocrito de 14 puntos, para un esperable
arriba de 40 0 45, eso habla de mal prondstico. Se va resolviendo en la urgencia. Ese es
el aspecto inicial de la atencion. ¢Cual fue la conducta médica? intubacion, colocar
catéter, percutaneos, el pulmoén se ve blanco en la placa, una de las lecturas es que
todavia no este maduro sulfactante, puede ser también edema. El estreptococo de la
madre puede aumentar el riesgo en el bebé, se hizo hemocultivo pero no recuerda la
lectura porque requiere 48 hrs. Y el bebé fallecio antes.- Cuando son cesareas
programadas no se hace profilaxis porque es con bolsa integra, eso segun las guias del
ministerio. ¢Se hizo una entrevista o estudio de por qué se llega en estas condiciones?
Se basa en la Historia clinica perinatal, nuestra tarea empieza desde que nace el bebé.
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Siempre se es respetuoso de las cuestiones de Historia clinica para no invadir una
especialidad sobre otra, se trabaja sobre lo informado en la Historia clinica, ¢en este
caso particular se reviso la Historia clinica? Solo teniamos referencia de la coombs
indirecta positiva que erarelevante para el cuadro clinico del bebé. En el transcurso de
la internacion, se ocupa primero de la urgencia y después se llenan los datos de la
Historia clinica.¢Guardaba relacion con la coombs positiva? Tenia manifestaciones
clinicas compatibles. Con esa sospecha prenatal de la coombs positiva, por ejemplo la
ascitis, las alteraciones de las ondas del flujo cerebral, pero puede haber muchas otras
causas. ¢Habia otra causa probable? es dificil hablar de un 100 % en salud. Aunque
parezcan evidentes. En el post natal hay otros signos clinicos que se evaluan, como la
Dificultad respiratoria, distress respiratorio severo, insuficiencia cardiaca severa del
bebé, la anemia severa eso es un signo especifico, la hepatoesplenomegalia aumento del
higado y el vaso, estos signos sumados pueden guardar mas relacion.

También puede haber cuestiones infecciosas o inmunitarias que lleven a esta
consecuencia, no es posible que haya un 100. Se trata de buscar |0 mas probable. ¢Cud
erala causa més probale? incompatibilidad de RH . Puede ser |os otros diagnodsticos son
la prematurez, anemia, distress respiratorio , sospecha de infeccion etc. ¢Los otros se
descartan? No . El bebé requirid transfusiones de sangre, tenia problemas de
coagulacion , alteraciones metabdlicas , tuvo dificultad de adaptarse al respirador |,
episodios de hipotension severa. Se hizo consulta con una cardiologa infantil y se
constaté la insuficiencia severa cardiaca . Tuvo una evolucion térpida, mala, tenia una
progresion a un fallo multiorganico, desmejoria clinica bastante progresiva . Se fue
anoticiando a los papas para darle la evolucion y prondstico del bebé. Es muy dificil
revertir el cuadro en estos casos porque se ataca una cuestion y se descompensa otro
organo . ¢Hicieron exploracion con la coombs positiva con los inyectables anti d ? No .
porque al constar en la Historia clinica no es nuestra funcion desconfiar de lo que hizo
alguien . No solo en este caso , nos complica nuestro trabajo. Por una cuestion ética no
Se preguntan cuestiones que se dan por hechas. En la Historia clinica figura que dio
commbs positiva con ascitis y por eso se preveia . En el embarazo anterior recibio un
parto gammay en la semana 28 también . ¢ES relevante saber eso? Con esa commbs
positiva no me cambia el trabajo . si me sirve saber que la coombs es positiva. Ir para
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atras no me hace cambiar mi planteo de diagnéstico .¢En tu experiencia te toco recibir
algun otro bebé con incompatibilidad RH sin anti d? Los que me toco recibir eran
mortinatos . Otros episodios fueron episodios de incompatibilidad leve que no
requirieron tanta atencion . Los que me toco recibir era sin datos , donde hay embarazos
sin control, un hidrops y un feto muerto es lo que se recibe en guardia en el hospital de
pcia. De bs. As.¢Surge en la coombs la intensidad de la incompatibilidad? No es mi
especialidad . Las coombs tienen distintos grados de dilucion, a mayor dilucion puede
haber mayor grado de hemolisis .La coombs indirecta se fija si hay anticuerpos de la
sangre de la mama para con la sangre del bebé. Se hacen varias diluciones , a mayor
dilucion hay mas anticuerpos . 10 mas grave seria 1 en 64 y de ahi para arriba . Fallo
multiorganico es la causal de fallecimiento , estaba en anuria (no orinaba) insuficiencia
cardiaca severa, hipotenso, éacido , fallo hepatico , fallo multisistémico es el motivo del
fallecimiento del bebé. ¢Se hicieron interconsultas? Con cardiologia, con ladra. Sandra
Romero . Arroj6 como resultado que tenia insuficiencia cardiaca de moderada a severa
y estuvo de aplicar medicacion . ¢Como eralarelacion con los padres ? Fue profesional
, de tenerlos al tanto de la gravedad del nifio, darle los informes con mayor frecuencia
de lo habitual . Los informes se daban con la responsable del servicio. Setratd de ser lo
mas profesionales en momentos del 6bito. No tuve problemas, hablé més con el papa
porque el primer dia las mamas estan en la habitacion doloridas. ¢Como los
caracterizaria a los papas ? Respetuosos, tristes, shockeados.¢l mpresionaban como
diligentes en el seguimiento ? fueron a todos los informes, no tuvieron ninguna
situacion fuera de lo profesional y fuera del respeto. ¢Que son los antecedentes
maternos? NUmero de gestas, serologia prenatal , si tiene estreptococo o no , si tuvo
cirugias, si tiene alguna enfermedad, edad .¢En coombs positivo tiene relevancia la
cantidad de gestas previas? si |a mama es negativa se le preguntasi se le puso el parto
gamma ¢, en el parto nuevo es necesario? Tengo entendido que si . Maria Amelia Picon
DNI 29061074 Es médica especialista en anatomia patologica . Trabaja en el hospital de
Cipolletti y en el ADOS de Neuquen . Yo recibi la placenta me la derivan a hospital ,
era la unica anatomopatologa , me lo solicita la fiscalia . se hace una descripcion
macroscopica, se tomaron muestras 'y se hizo el informe microscépico. La placenta era
normal en lamedida. Se hace refresca memoria porgque no recuerda las particul aridades
descriptas . El formato del informe es propio, esta firmado por la testigo . fecha
21.01.2021 . se consigno el disco placentario en las medidas es normal. El cordon
umbilical con los tres vasos que tiene que tener . Tiene distinto material hematico en la
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cara materna (coagulos), de lo fetal macroscopico no tiene nada, esta normal . Los
resultados microscopicos, infarto placentario y fibrosis. El infarto placentario es cuando
una parte del tejido de la placenta se muere porque no llegd sangre. ¢Se puede
determinar la causa de esto? No. Solo se describe . El cordon estd normal. |as causas del
infarto placentario es multiple, es como en el corazon, el infarto puede ser pequefio o
grande . La hemorragia reciente, se ve en €l vidrio, es de un rojo, sale la sangre del
vasito y se ve fuera del tejido. La sangre coagulada se ve morada alrededor del
parenquima placentario. ¢Puede deberse este infarto placentario aincompatibilidades de
rh entre la madre y el bebé? No |o puede determinar, solo puede decir que €l tegjido
murio porque no llego irrigacion . Hipotéticamente si, pueden ser otras causas . La
defensa realizo varias preguntas .¢Ud. Dice que hay una hemorragia antigua? ¢De qué
tiempo puede ser esa hemorragia antigua? No |o puedo saber . Si que no fue algo
instantaneo o reciente. No se puede determinar si pasO hace unos dias o reciente. ¢COmo
se diferencian lo antiguo de lo reciente ? Una es sangre con globulos rojos y plasmay
en la otra veo fibrinas, globulos rojos que la hacen consistente, esa sangre es mas dura,
con otra coloracion que tuvo un proceso que la llevo a casi la coagulacion. ¢ Qué
significa Parénquima placentario ? es todo el tejido de la placenta. ¢Se puede ver con
una ecografia? Depende del volumen , de la cantidad de la hemorragia que esté en la
placenta . Si es pequefia la hemorragia tal vez no se pueda ver en la ecografia. Yo lo
puedo ver porque tengo el tejido conmigo. El ecografista puede o no observarlo . (Qué
son los Vasos vellositarios en la placenta? Son |a parte del feto donde hay capilaresy a
través de esos vasos le llevala sangre de lamama al bebé, le lleva oxigeno y nutrientes.
Las arterias son o mas grande y se van haciendo cada vez mas chiquitos hasta que se
forma el vaso con estos capilares para que se alimente el bebé.- Estos vasos aparecen
desde 10 0 12 dias, eslo que le permite a embroncito nutrirse . Los vasos vellositarios
llegan a tener una x cantidad de capilares, que le sirven y esos no se modifican en el
tiempo. La hiperplasia es cuando tres capilares no alcanzan para alimentar al fetito y
como metodo adaptativo se reproduce |la cantidad de vasitos . Hiperplasia como un
meétodo adaptativo del organismo para que le llegue sangre al feto . ¢Es normal que se
produzca una hiperplasia.? En la placenta no. Es porque la placenta necesita para que le
llegue sangre al bebé. La placenta se fue adaptando para que le llegue sangre a ese bebé.
No en todos los embarazos pasa esto . ¢Ud sabe por qué puede producirse una
hiperplasia ? frente a un estimulo el cuerpo se adapta antes de que se llegue alalesion
.¢Desde qué tiempo se puede producir la hiperplasia de la placenta? Los vasos
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definitivos estdn alos 13 dias y a partir de ese momento se pueden producir |os cambios
adaptativos.¢Tiene relacion la hiperplasia con el infarto placentario? Si, tienen alguna
relacion. En alguin momento el organismo dice que no se puede duplicar y es alli cuando
infarto se produce la obstruccion del tejido y se muere. ¢Y en esas condiciones el
embarazo puede seguir adelante? Depende del tamarfio del infarto . yo observo que
sangre no llegl y ese tejido se muere, esa parte del tejido no es funcional. ¢Cuando se
produce este proceso se mezclala sangre de la mamé con el bebé? En alguna medida si,
s se produce una hemorragia . ¢, Esto genera algun sintoma parala maméa?. Y o me baso
en mi especialidad, yo observo la placenta, no puedo decir si la madre tiene algin
sintoma. yo s puedo decir que la placenta se esta muriendo y algo debe sentir |la madre.
Del examen redirecto de la Fiscalia respecto de ... la hemorragia que detect6 en qué
sector estaba? Tiene una cara de abajo que esla maternay ladel cordon que es del bebé.
La placenta es un disco, |a hemorragia estaba en € sector medio, dentro del parénquima,
en el medio del tgjido . A pregunta aclaratoria del Tribunal qué es la parénguima? La
testigo dijo que todo el tejido de la parenquima es la placenta . Maria Belen Lages
Tesoro .DNI 34608531 Medica de la UNCO 2016 trabaja en la obra social de
camioneros Rio Negro. Es auditora médica . Se hace un control médico de los pedidos
delos afiliados y las solicitudes de |os profesionales. Desde marzo del 2020 pero antes
en el 2017 tambien trabajo. Solo conoce ala acusaday a la denunciante de nombre por
los pedidos médicos.La intervencion fue por un pedido de la abogada Favot que juntara
los pedidos médicos que tuvo intervencion con la auditoria médica . después del decreto
de pandemia se hizo todo a través por mail. En un disco guardeé todos los archivos con
las platillas de los pedidos médicos. El afiliado mandaba un mail con la solicitud y
recibia la respuesta por la misma via . La abogada pidi6 los informes de todos los
pedidos de la afiliada en el afo 2020, se rastred con nombre y apellido . todos los
pedidos eran devueltos con una plantilla de autorizacion con firmay sello digital . La
tarea se hizo en forma personal y se almaceno en un disco externo. Eso se volco por la
secretaria en una planilla Word. La fiscalia exhibe una planilla en pantalla en la
audiencia a la cual solo se accede a traves de su oralizacion por parte de latestigo y
visualizacion (se deja constancia que se exhibi6 en un televisor) La misma cuenta con
fecha pedido médico, estudio y fecha en que fue autorizado . €l soporte de los pedidos
también estabay se aporto . De ello surge que se indico el 18/05 todo del afio 2020 un
laboratorio que incluye grupo y factor, el 29/05 Coombs, el 05/06 Coombs, 26/6 vacuna
antigripal, 269/06 Supradyn y misma fecha ecografia obstetrica , el 17/7 y el 07/08
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ecografia obstétrica, el 07/08 Supradyn, 01/09 Urocultivo, laboratorio y supradyn, el
22/9 Edocardiograma doppler, 23/10 Supradyn y ecografia obstétrica, , 10/11 supradyn,
24/11 Ecografia obstétrica con arterias uterinas y electrocardiograma , y el 26/11
analisis de laboratorio y coombs directa e indirecta que se autoriza al dia siguiente
..¢Hay solicitud para un inyectable anti d gamma globulina? No. No esta. Si lo
hubiésemos recibido lo tendriamos. La afiliada preguntd por esto en diciembre del
2020, yo le respondi que en el registro no habia ninguna constancia .¢La provision de
este inyectable es inmediata ? es raro de conseguir aca, se hace con receta médicay se
pide a drogueria, tarda una semana. si estd muy sobre la fecha la embarazada se pide a
una farmacia con vinculo con la obra social. La drogueria es de Buenos Aires,
Audifarm. Siete dias tarda. ¢se audita con frecuencia embarazos? Si. ¢Este caso en
particular tenia igual o mayor cantidad de pedidos? Es un control de embarazo estan
pedidos los tres de coombs con RH negativa . Es un buen control de embarazo . ¢Se
pide laanti d? no he tenido ningun caso de una embarazada RH negativo que se pide la
anti d .Y o0 no veo resultados , solo pido pedidos médicos con diagnésticos . solo si los
solicito para proveer de la vacuna de la antiglobulina hubiera pedido . Maria Susana
Bendersky DNI 12509198 M édica especialista en diagnéstico por imagenes UNC 1980
. trabaja en la clinica Moguillansky desde 1994 . Dice recordar el caso pero que
consultd la historia clinica cuando supo que tenia que venir a declarar como testigo.
Recuerda la ultima ecografia que le hizo, de urgencia sin turno, eco obstétrica con
Doppler fetal. EI Doppler estaba bien, pero se analizé la anatomia, creo que tenia 34
semanas, esto se evalla entre las 18 y 26 semanas, cuando se repasa la anatomia tenia
hepatomegalia ( higado grande ) y liquido en el interior cavidad abdominal (liquido
ascitico).El Doppler es para ver la circulacion de sangre entre la madre y el feto, era
normal el flujo . Le pregunt6 a la paciente el grupo de sangre que teniay dijo que
negativay que tenia otros hijos dijo que si y se le pregunto si habia sido vacunada dijo
gue si. Después la hizo esperar en el pasillo y lallamo6 ala dra. O. En el mismo
momento se lallamo aladoctoray se le informo lo que se veia .No se podia dejar pasar
este hecho, es algo urgente. La doctora dijo que fuera para el consultorio. Después, se
siguen los casos, y se enterd que el bebé habia nacido y fallecido a poco de nacer.¢Le
dijeron por que habia fallecido? Se supone que era por el tema del RH negativo
sensibilizado, no pregunté, lo asumi.- Después viendo la Historia clinica vio los estudios
gue le hizo previamente, cree haber hecho una alas 22 semanas en la que estaba todo
bien. Se le exhibe documentacion y dijo que reconoce el formulario del informe de la
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ecografia obstétrica de la clinica Moguillansky y esta firmado por la testigo. Es la
paciente C.D.L.N., laenvio lamedica O.V. 26.08.2020 anatomia fetal normal, campos
pulmonares, abdomen normal. Ninguna alteracion en el abdomen, se veian los cuatro
miembros, placenta ubicada en la region posterolateral derecha, no era previa en ese
momento. No habia nada fuera de la normalidad. En el segundo estudio es el formulario
de informes de la misma clinica firmado por la testigo, misma médicay paciente, fecha
26.11.2020. Semanas 35 semanas 3 dias, pero eso es aproximado es mas menos 15 dias.
Anatomia fetal importante hepatomegalia (higado muy grande), discreta cantidad
liquido ascitico, placenta posterolateral derecha grado 2. Lig amnidtico normal,
ligeramente alterada arteria cerebral mediay la umbilical estaba normal. Esto no es
alarmante. Considerando el grupo factor sanguineo se sugiere comparar con analisis de
laboratorio. Nunca tuvo un caso similar. ¢Esto guarda alguna relacion con el grupo y
factor de sangre? puede guardar, pueden ser otras cosas. (Conoce el inyectable anti d ?
Sé que existe y que se usa para prevenir la sensibilizacion. No es mi especialidad. ¢Lo
pregunta? no, si uno ve algo solamente se pregunta. ¢Ha visto recientemente? no,
porque no es comun verlo. He visto esta cuestion pero no por RH sino por otra
asociacion. ¢La vacuna a la que le pregunt6 a la paciente es la anti d? Si esesa. La
Defensa hizo preguntas ¢Ud dice que le pregunto por la vacuna anti d, ella especifico
bien si tuvo embarazo previo? Yo le pregunte si teniaotros hijosy si se habia vacunado,
pero nada mas. No es mi especialidad, o mia esimégenes. Mucho no investigo. ¢A qué
se referiala pregunta de la vacuna, a ese embarazo que estaba controlando? No, sblo le
pregunté por la vacuna. ¢Cuando la placenta es posterior se puede visualizar
normalmente? Hay dificultad porque el feto esta adelante y no se puede ver bien,
cuando es una gestacion avanzada hay dificultad. ¢Ud. Recuerda haber visto alguna otra
ecografia de la sefiora? Si mire todo. La otra ecografia se la habia hecho G.C. y otra por
V. G. ¢Es lo mismo posterolateral que posterior? no es lo mismo, es dificil de ver.
Fundamentalmente es posterior. Gustavo Alberto Breglia médico forense. Tuvo a la
vista acta de denuncia penal, carnet perinatal, Historia clinica del policlinico de la
internacion en noviembre, el acta de defuncion de L.E.C.C. y laHistoriaclinica8.05 al
25.11 manuscrita sin firmani sello y en la Ultima hoja decia que erade ladra. O. En la
historia clinica figuraban registros de atencion médica, |aboratorio, diferentes asientos,
constaba también de resultados ecogréficos del 26 de noviembre hecho por laDra. B. e
informe. Se analizo el caso de acuerdo ala documentacion medica se habia realizado el
control del embarazo de tiempo y forma. La causa de la muerte esta asentada en la
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Historia clinica del Policlinico y en el acta de defuncion que estaba en el leggjo, es
eritroblastosis feto neonatal hidrops fetal y como evento final una coagulacién
intravascular diseminada. Es una enfermedad que deviene por la destruccién de los
globulos rojos del recien nacido por una incompatibilidad entre los glébulos rojos del
feto (RH positivo) y de la madre que es RH negativa. Esta incompatibilidad hace que
cuando entran en contacto por cualquier situacion en particular y que puede ocurrir en el
tercer trimestre del embarazo el intercambio de sangre entre el feto y la madre, cuando
entran en contacto se generan anticuerpos que atacan los globulos rojos del feto y
prodcuen que se destruyan mas rapido. Esto provoca cambios en el feto que estaen el
Utero, cambios patolégicos que pueden llevar a esta enfermedad que es la
eritroblastosis. Incompatibilidad de grupo sanguineo. Lo que inicia es la eritroblastosis
fetal, enfermedad que deviene por la destruccion de los glébulos rojos por
incompatibilidad de los glébulos del feto con el rh de la madre.- En el tercer trimestre
puede haber un intercambio de sangre entre el feto y la madre. Esta vinculada en un
principio alos diferentes grupos sanguineos del feto y la madre. Esta causa de muerte es
compatible con los hallazgos, fundamentalmente con la eco que hizo B. en la semana 32
de embarazo el 26 de noviembre en la que ve cambios en el feto, como aumento del
liquido de la cavidad abdominal que se llama ascitis, del tamafio del higado que es
compatible con un estadio establecido de eritroblastosis fetal. B. daaviso aO. y se pone
en marcha el mecanismo para contactar ala paciente.- Desde ese momento para atras se
ve que decia que se habia indicado la aplicacion de la vacuna. Segun normas nacionales
de 2010 e internacionales entre la semana 28 y 34 0 28 y 32, de acuerdo a lo que
figuraba estaba asentado. La HC decia en el asiento del 22.09.2020 indic6 vacuna anti
RH en semana 28, con lo cual estaba todo dentro de |o que debia ser. Los controles
previos estaban bien realizados. Se habia pedido un test de coombs que se indica para
ver si la madre tiene anticuerpos fetales, al inicio del embarazo y el dia anterior a
internarse en el policlinico modelo cuando la ecografista alerta a la ginecologa (el
27/11/2021) se hizo en idac, dio positivo. Dio el resultado alto 1 en 128 que es una
dilucion alta. Era llamativamente alta la cantidad de anticuerpos que habia ese diaen €l
control previo ala cesarea programada de relativa urgencia. Hay asientos de la Historia
clinicadelaDra. O. de que se citaalos familiares, se solicita el laboratorio. No hemos
encontrado que haya un apartamiento de la lex artis de los procedimientos normales.
Puede ser cuestionable, tal vez que no se hayan solicitado |os tests de coombs méas
seguido pero cierto es también que tenia controles ecogréficos que estaba dentro de la
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normalidad. Asume que es realizada la Historia clinica por O. aungque no la firmo. El
suero anti d tiene la funcion de disminuir la capacidad que tiene la madre de generar
anticuerpos que ataquen los glébulos rojos del feto, por un mecanismo no muy
conocido. Lo que hace es bagjar |os anticuerpos de la madre. No anula, pero si disminuye
muchisimo, hasta casi un 95 % es la efectividad. Esta asi reglada su profilaxis, la
aplicacion en mujeres rh negativo en semana 28 a 34. En el primer trimestre se puede
indicar si hay algun tipo de sangrado para prevenir una posible intercambio de sangre,
de exposicion. Se previene cuando se va a generar alguna exposicion entre los globulos
rojos del feto y la madre.- Las normas dicen que hay que aplicarla preventivamente,
baja la incidencia de la eritroblastosis. ¢Hay relacion entre la colocacion del anti dy el
resultado de la coombs? Si claramente la coombs deberia realizarse antes de colocar la
vacuna, porgue la coombs busca anticuerpos, el suero los genera estos anticuerpos. No
obstante consultados trabajos cientificos, latitulacion de la coombs luego de colocar la
vacuna puede ser positiva pero en titulacion muy baja. Si la coombs hubiera sido
positiva porque se coloco la vacuna semana anteriores la titulacion deberia ser méas baja
y acadio 1 en 128, esta alteracion de la coombs producto de la vacuna tiene efecto de 8
a 12 semanas, siempre titulacion méas baja. ¢El carnet perinatal o vio? si lo vio. El fiscal
le exhibe la fotocopia ala que accedio €l testigo.- El carnet es C.D.L.N., estan disefiados
para ser llenados a mano. Lo llena la obstetra que hace el seguimiento, el fin degjar un
asiento del historial de la mujer embarazada en relacion a embarazos previos, gestas,
partos, los controles que se van haciendo y todos |os gestos terapéuticos que se hacen 'y
la profilaxis. Todo lo normado que debe hacerse en los controles perinatales debe ser
asentado en esa cartilla perinatal para que la mujer embarazada pueda ser atendida por
cualquier personay en cualquier lugar. Ese es el fin.- ¢Hay asentados consultas
perinatales? si. Se hizo ver en el informe, registros desde el 29 de mayo hasta la semana
34,4, no selee s dice 24 0 29/11. ¢dice cuales son las fechas de | os controles? El fiscal
le solicita al testigo que lea e introduzca lainformacion relativa a los controles medicos
realizados y fue diciendo: 29-03, 26-06, 17-07- 17-08, 1-09- 12-09, 23-10, 10-11y
24-11 ¢Hay control asentado el 22 de septiembre de 2022? Hay una que dice 12 o puede
ser un 22 del 09, no me queda claro. ¢En este carnet hay un lugar para asentar
problemas de grupo de factor ? si, en la cuarta linea a laizquierda, donde dice grupo de
RH también en la parte inferior dice si est0 sensibilizada o no. Esto significa el
resultado del test de coombs. ¢En algun lugar indica aca si hay algo anotado? Contesta
gue no, los dos circulos estan vacios. ¢Si seindicael anti d deberia registrarse? Si. Pero
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acano estaindicado. ¢De todas las fechas que me leyd la Unica que parece corregida es
esa? Seguin lo que parece si, contesta el testigo. ¢Esto con papay mama con distinto RH
es un embarazo de riesgo? Es un embarazo que debe ser seguido mas de cerca cuando
fundamentalmente la mama es RH negativo. Es una enfermedad prevenible y eso se
basa en el seguimiento més de cerca. Hay normas que se han establecido para evitar la
eritroblastosis fetal. ¢Qué conductas clinicas son més pertinentes para la eritroblastosis
fetal? la realizacion del test de coombs para saber si la madre tiene anticuerpos al
principio. El fin del test de coombs es saber si |a madre tiene anticuerpos que puede en
algun momento desarrollar la enfermedad del feto. Si da negativo una mujer RH
negativo puede positivarse en algiin momento. Se hace en el primer trimestre, dos veces
en el segundo y en el dltimo cuando hay més riesgo de intercambio sangre fetal mas
seguido en latercer trimestre. También con controles de ecografias, es una medida de
doble control, el test de coombs y las ecografias que se pueden hacer con mayor
frecuencia gque las que se hacen habitualmente, sobre todo ahora que hay equipos que
permiten detectar cambios sutiles como el aumento del higado y ascitis, que puedan
sugerir que se esta desarrollando la eritroblastocis fetal, en las semanas 28 se indicatal
como dice laHistoria clinica se aplica la vacuna anti d para evitar esa enfermedad. ¢No
suministrar lavacuna anti d seria un incumplimiento lex artis que aumenta el riesgo? de
acuerdo a las normas consultadas si. ¢la sugerencia es una sugerencia fuera por la
posibilidad de la enfermedad? Es una enfermedad prevenible. — La Defensa pregunta,
las normas ¢cuales son? Del Ministerio Salud de la Nacion normas para la atencion de
la enfermedad hemolitica del recién nacido en el afio 2010. A nivel internaciona hay
muchas mas. ¢Queé tipo de norma es? dice el testigo que labusco en internet y surgio. Es
una guia de normas que deben seguirse en casos de mujeres embarazadas RH negativo
¢Esa norma es una ley ? No, es una recomendacion del Ministerio de salud. ¢Hay
algunaley ? yo creo que no. Los actos médicos no estén normados por ley sino por la
lex artis, las buenas précticas, no hay ninguna ley que determina cOmo se debe atender
cada patologia, se atiende con las buenas préacticas médicas. ¢Ud. vio la autopsia? No,
en este caso particular no. ¢Cual fue su opinién de cuando se desarrolla la enfermedad
de la que esta hablando? A las 18 semanas de gestacion aproximadamente |os
anticuerpos maternos empiezan a pasar alacirculacion fetal, con bajo poder hemolitico
pero se acumulan en el feto causando |os casos mas graves. La Fiscalia solicita examen
redirecto. ¢En este caso era hecesario una autopsia para determinar la causa de muerte?
En este caso con la documentacion médica, con lainformacion que se teniay el informe
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de ecografia del B. més la documentacion de neonatologiay el informe de defuncion.
Una autopsia no iba a arrojar nuevos datos que no pudieran sacarse de la documentacion
medica de la causa de muerte. Testigos ofrecidos por la Defensa. R.J.J.L., fue paciente
de la Dra. O. fue su medica. Es RH negativo. Tiene una nifia de dos afios de edad.
Refiere en relacion a su embarazo que se le realizaron los controles de embarazo y
andlisis de sangre para el grupo sanguineo y después me indico lainyeccién que no me
acuerdo el nombre. Me dijeron que tenia que colocarmelas entre las 26 y 28 semanas. ¢,
tuvo alguna complicacion en el embarazo? no. El bebé nacioé en noviembre de 2020.
¢Como fue €l trato de la doctora con Ud.? Bien, desde el inicio me explico, era madre
primeriza. A preguntas del Fiscal ¢Recibi6 un [lamado de lafiscalia? no. Me mandaron
un mensaje para venir hoy a declarar. ¢Se lo conto a otra persona? La Dra. me pregunto
si podia salir como testigo. Y o no entiendo nada. ¢Cuando empez0 a atenderse con la
dra. O.? A lasemana 13 mas 0 menos en Fernandez Oro. El bebé nacié en el policlinico
Modelo. Tengo carnet perinatal. 1.J.C., es médico especialista en ginecologia y
obstetricia. UBA terming en 1971. La gamma globulina anti d recién aparecio en esa
€poca, e integro un grupo de estudio. Especialista desde 1977 y se traslado a Cipolletti,
posee 50 afios de experiencia, atendio mas de 3000 embarazos. Respecto de la
documentacion que consulto pararealizar €l informe dice que lafichadel consultorio, la
Historia clinica y todo lo escrito del juicio de mala praxis. ¢Qué puede contar de esa
documentacion? Hubo un control del embarazo habitual y normal en el que no se
detect6 ninguna patol ogia, o que se denuncia es una alteracion en el bebé por hemdlisis
por efecto del RH de la madre. La gamma globulina denominada vacuna hace que los
globulos rojos de la sangre materna que circulan en el bebé se bloqueen, después del
parto dentro de las 72 hrs. Eso para prevenir en un furturo embarazo estos anticuerpos
actlen sobre la sangre del bebé. Pero no todas las mujeres RH negativas se van a ver
sensibilizadas contra la sangre prositiva, solamente un 15%. Ese dato estadistico esde la
década del 70. Después de la aparicion de la gamma globulina la incidencia
sensibilizacion intraembarazo es muy rara puede ocurrir durante el pasaje después de las
18 semanas a la circulacion materna. Se puede producir por una ruptura de un vaso
sanguineo placentario. No es posible decir cuando se produjo la sensibilizacion, pues
depende de la cantidad de sangre que paso, la cantidad de anticuerpos que pueda
generar la madre que eso incide en mayor o menor grado en laincidencia. Muy pocas
pacientes sensibilizadas ha tenido porque la gamma globulina se aplica. Como
prevencion se aplica a las 28 semanas, no es un método seguro porgue no se sabe
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cuando se sensibilizo. Los anticuerpos no son afectados por la vacuna, es una situacion
rara, no es grave para el bebé, pero no lleva ala muerte del bebé, por 1o que he leido.
¢Reviso los estudios que hizo ladra. O. en este embarazo? Si. La conclusion es que en
la morfologia de |a placenta habia una alteracion en las vellosidades, que era antigua, en
las 20 semanas sin poder precisarlo. Que esto tal vez hubiera permitido pasar sangre de
lamadre a bebe, es una presuncién no una afirmacion. También puede ser la placenta
baja, laimplantacién de la misma. Cuando uno detecta placenta baja en un embarazo de
pocas semanas (15 a 18 semanas). La mayoria de los casos la placenta no va a ser baja
a final del embarazo sino que el crecimiento del Utero hace que quede en otro lugar.
¢Queé tipos de hemorragia pueden existir? hemorragia externa y ruptura de las
vellosidades. Sino hay hemorragia externa esto no provoca dolor, se detecta con
ecografia. ¢Ud. vio la Historia clinica del recién nacido? Si, tenia una eritroblastosis
fetal, anemia importante, reaccion de coombs directa (para el bebe) dio positiva no se
especifico dilucion solo se pusieron cruces, teniavarias asi que eraimportante. También
tenia edema. El certificado dice que fue por muerte por eritroblastosis al no haber
autopsia queda la duda porgue no se sabe si hubieron otras causas concomitantes. ¢Cud
fue la conclusion del obrar médico de la dra. O.? Para mi fue totalmente impecable si
bien el resultado fue malo. En medicina se pueden hacer las cosas bien salir las cosas
mal. A pesar del COVID se hizo todo y la cirugia se hizo en término. ¢Ud hizo un
informe para esta causa? si. La fiscalia se o exhibe a |la defensa y luego al testigo.
Teniendo a la vista el informe ¢es cierto que dice se indicé correctamente la
inmunoglobulina? si ¢La causa del fallecimiento del bebé fue eritroblastosis y sus
complicaciones? Si ¢Dice la necesidad de hacer autopsia su informe? no ¢Ud. es
forense? no, nunca trabajo no tiene formacion forense. ¢Tuvo ante su vista
documentacion? Si, historia clinica de la madre y el bebé, el pedido de juicio y los
estudios. ¢Como erala Historia clinica por computadora? Vi los informes. ¢Los asientos
de la dra. O.? si las vi, no recuerda como estaban registradas si a mano o en
computadora. Agregé que € tiene todas sus fichas por computadoras desde 1993, es un
programa cerrado y no puede modificarse.¢Recuerda si tenian firma o sello esas
anotaciones de la dra. O.? No ¢Tuvo a su vista el carnet perinatal? si. ¢(Constaba la
indicacion de la inmunoglobulina? si. J.R., es médica desde 2005 Tocoginecologa y
mastologa es su especialidad de 2009 a 2013. Atendio alrededor dos mil
embarazos.¢Qué documentacion analizo para hacer el informe? se evaluo el legajo
investigativo de la fiscalia, la Historia clinica de control de embarazo y recién nacido
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del Policlinico modelo y creo que la denuncia. Se constatd que el control de embarazo
fue correcto segun la Historia clinica y las fichas médicas del policlinico. Algunos
meédicos tienen en fichas, en Word, en drive; hay distintas formas de ir anotando. Se
indico vacuna anti d para ser colocada a las 28 semanas. La Historia clinica consta que
hubo un recién nacido que muri6 de un paro cardiorrespiratorio, fallo multiorganico,
con hidrops fetal que puede obedecer a multiples causas. No hay autopsia que podria
haber agregado informacion. El informe patol6gico aporta informacion. La placenta
margina puede sangrar. Habiendo dos sangrados en la placenta, uno mas reciente y otro
mas antiguos, podria haber un sangrado no exteriorizado. No hay causa exacta de la
muerte, esa es mi opinion. En la anatomia patol0gica, vasos vellositarios, en que
periodo se produce en el primer trimestre del embarazo. Podria haber una
sensibilizacion por ese sangrado detectado en el estudio anatomopatoldgico. A
preguntas de la Fiscaliafue diciendo ¢Es perito? No ¢Hizo pericias para juicios penales?
No. Esta es la primera, no tiene especializacion forense salvo lo que se ve en el pre
grado. ¢Hizo alguna autopsia? no. Causas claras se puede obtener de la autopsia. Como
medico nos explican que con la autopsia se puede establecer, sino son hipotesis como
los que hice. No se dedica a hacer autopsias ni aver informes ni arealizarlos. ¢Entre la
Documentacion que analizo vio ladenuncia? Si vio la denuncia. Se buscaba por qué la
habian denunciado. ¢Ud. hizo un informe? Si. Evalue la Historia clinica, y mencione
gue se hacen en distintos formatos. En ficha médica creo que estaba hecho, a mano.
¢hizo alguna mencidn a la falta de autopsia? No ¢hay alguna bibliografia de la
necesidad de autopsia? no ¢es cierto que en la conclusion que dice que la acusada no es
responsable de la causa legal que se la acusa? Si ¢sabe que es laimprudenciay la
negligencia? paso contesto latestigo. ¢el asiento que el 22.09.2020 O. indica la vacuna?
¢de donde lo obtiene ? De la ficha medica. P.P.B. Escribana egresada de la Univ.
Catolica Cérdoba en 2002. Refiere que su actuacion fue la confeccion de un acta de
constatacion de una pagina de Facebook donde se vio que se hizo referenciaa V. La
pagina era de un nombre de fantasia y que era una paciente de ella. El acta de
constatacion se hizo en unafojay lo constatado son cuatro hojas. Procedio a dar lectura
de toda el acta de constatacion, conforme escritura 116 del 22 de enero 2021. La
publicacion es del 11 de diciembre de 2020. Perfil de fantasia perteneciente de L.N.C.D.
Se constato ingresando a ese perfil ... observa imagen cinta negra, justicia por L. y no
mas negligencia médica. 325 veces compartido y comentarios. Recuerda el contenido de
la publicacion de Facebook? Eran mensajes que hacian referencia de la doctoray su
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actuacion que tuvo por la pérdida de un embarazo. ¢Que dijo la sra. D. respecto de la
colocacion de una vacuna? recuerdo que no se la habia dado o que la doctora no se la
dio. Procede a dar lectura a toda la publicacion en Facebook. P.I.M.L. Psicéloga
¢Realizo un informe psicologico? Si hizo un andlisis sobre discurso y relato expresado
por la supuesta victima, la sra. C.D. Leyendo Historia clinica, legajo investigativo,
escritos de Facebook que la sefiora subio a las redes y la denuncia. Se hizo analisis
psicol6gico aplicando ppios. que proviene de la metodologia que utiliza la psicologia
conductual Aaron Beck autor del cuestionario de pacientes depresivos. También se
fundamento6 en trabajos cientificos publicados por investigadores de México, que
investigaron mamas en estado de puerperio que perdieron a sus bebes recién nacido y
como quedaban afectados desde el punto de vista psicologico. Es un tema sumamente
dificil de afrontar. En la parte psicolgica aparecen tristeza, enojo, ira, aislacion,
negacion, no querer ver a la gente, atesorar los bienes del fallecido, trastornos en las
cognicion, confusion, olvidos, fallas en la concentracion y memoria y distorsiones
cognitivas. Es lamisma situacion que se le presentd ala Sra. C.D. En ese caso especial,
dificil de trastorno de todos los factores, no se vio un duelo normal sino complicado, se
mide no solo por la extension temporal sino también por cOmo se expresa. Aparece una
iraun alegato furioso en contra de su obstetra que la acompario en todo el embarazo. Se
centro en la aplicacion o no de una vacuna, la antiglobulina D. Al principio dijo que la
habia recibido y estaba tranquilay después se dio cuenta de que no y ahi es cuando la
meédica se transforma en una persona mala, homicida de su hijo. Paso €l filtro de las
cuestiones cognitivas e hizo inferencias, pensamientos dicotomicos o absolutista, paso
de ser lamejor ala peor. Estas personas estan pasando por una situacion horrosay la
cognicion se patologizay e duelo es anormal. Se convierte en un problema adaptativo a
su espantosa realidad y busca racionalizaciones a través de distorsiones cognitivas,
existen abstraccionesy las generaliza. Ella afirmé gque esta médica no es de las médicas
gue no da esa vacuna en estos casos, 10 cual aparece como raro. Es lo que la sefiora
interpretay donde esta escrito? en la hoja 13 de la Historia clinica dice claramente que
se le indico parto gamma en la semana 28. Hay una generalizacion obsesiva es una
distorsion cognitiva frente a ese discurso psicologico puede decir muy altamente
probable el discurso este filtrado, alterado por estos sentimientos, distorsiones
cognitivas, trastornos que tiene la sefiora en contra de su medica tratante. Ese duelo se
puede extender en el tiempo ¢ ¢ Si por supuesto, hay gente que no o puede superar. Se
ubica en un ano, pero como toda patologia hay que ver laintensidad de lamisma. ¢A la
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fecha de hoy se podria dar |a posibilidad de que perdure ese duelo? si puede ser. A
preguntas de la Fiscalia ¢Se entrevistd con la sra. C.D.? No. Hizo andlisis del discurso
¢Ud sabe a que estimulo respondia cuando escribia en lared social? Si, a fallecimiento
del neney al enojo. ¢Estaba presente cuando escribi6 esto? No pero através del andisis
psicol6gico 1o puede decir. ¢el Trastorno adaptativo F 43.2 se puede determinar? Si.
¢Hay herramienta psicomeétrica pararealizarlo? Si, no la administro. No administro tests
porque no se entrevisto con la sefiora. Sefiala las contradicciones que encontro, toda la
culpa y la mentira de la doctora es contradictorio con lo que dijo antes. ¢Que es
contradictorio? Si y no, me la puso 0 no me la puso. ¢Vio capturas de whatsapp? Si las
vi. ¢Le pareci6 relevante? No lo puso en el informe. Policlinico Modelo e Historia
clinica en qué momento se indicd? Se puso una inyeccion parto gamma en el primer
embarazo y en la pagina 3 también que se la colocd en la semana 28. ¢Iray furia donde
la encuentra? Cuando empieza a hablar de los considerandos de la personalidad de la
meédica, cuando generaliza que no pone estas vacunas, que es una persona cruel y frio,
gue me produjo violencia obstétrica. ¢A qué se esta refiriendo con eso? Segun sus
dichos cuando le preguntaron si deseaba atadura de trompas, €so no es violencia
obstétrica. ¢Sabe en qué contexto le preguntaron eso? Creo que en la cesarea. Por el
sentido comun no es violencia obstétrica. ¢(Cua serialainferencia arbitraria? Cuando se
sacan conclusiones rapidamente. No le puso la vacuna, no se laindicé por lo tanto ergo
es una mala médica. Hay una maximizacion de los errores del otro.¢Cuando hablé de
los estudios, de los hallazgos que se produjeron en esos estudios si puede brindar
precisiones? latestigo explicala publicacion de Mexico. Es un estudio cualitativo de 14
muijeres, no se repitio en Argentina. ¢Se pueden corroborar en una persona puntua? Si.
¢Ademas de las distorsiones cognitivas hay otros indicadores ge presenta estos
estudios? si. Tristeza, negacion, ira. ¢Existe alguna técnica para corroborar las
distorsiones cognitivas? Si pero con €l paciente delante. ¢Hace alguna referencia a las
autopsias? Si. Dijo que no habia autopsia del bebé fallecido y que por ello falta un
elemento importante que da la autopsia por ejemplo corroboracion de dafios. Habiendo
concluido los testimonios se consulta ala acusada V.O. si va a prestar declaracion, alo
gue manifestd que no lo va a hacer. Se deja constancia que en reiteradas ocasiones alo
largo de la audiencia se le hizo saber la posibilidad de declarar pero se nego a ello.-
ALEGATOS DE CLAUSURA. Iniciada la etapa de alegatos, el Fiscal comenz6 su
alocucion acompafiando la misma con la exhibicién de un power point dindmico que
contenia menus desplegables, ilustraciones alusivas ala profesiéon médicay alajusticia,
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como también fotogramas correspondientes, segun la explicacion del Fiscal Jefe
Santiago Marquez Gauna, ala historia clinica, apreciandose un manuscrito y en formato
escrito por computadora como también algo individualizado como el carnet perinatal.
Sostuvo que se rindio latotalidad de la evidencia que la fiscalia propuso para arribar a
la certezay ese ha sido nuestro trabajo y se ha cumplido. Voy a darles indicaciones para
el andlisis. La discusion que da eje es la controversia de la existencia o no de la
indicacion del inyectable de la vacuna anti d. La primera reflexion es que la mirada
sobre este caso perspectiva de género con la violencia gjercida contra la victima y
valoracion de la prueba. ¢Coémo se prueba que en el pasado algo no paso?. Es una
prueba diabolica, hay que probar que no paso. Se debe probar a través de indicios, a
traves de una construccion logicay razonada, no hay dudas que V.O. jamés le indico el
inyectable ala Sra. C.D. Es muy similar a un delito entre paredes, solo |o pueden saber
acusada y victima. Quedo claro que el proceso de embarzao fue durante la pandemiay
gue L. entraba sola, el marido se quedaba afuera. Todo lo que sucedio, solo lo sabian la
denunciante que afirmo que jamas le habia sido indicada ese inyectable y la imputada
gue sostiene algo distinto, que ajuicio de este fiscal es mentira. Por que si 0 por que no,
hay que probar que no se laindico. Se hizo un trabajo para entender 1o que significala
inmunoglobulina, se va abasar en los dichos del médico Breglia. La sangre del bebé no
se mezcla con la de la mama salvo que exista un evento sensibilizante. Esto puede
existir con un primer embarazo, en el que existen menos riesgos, segun el perito de la
defensa C. En el segundo embarazo ya hay sensibilizacion de los anticuerpos. Exhibe
unos esquemas y dibujos. Es un embarazo que debe ser seguido, andlisis de coombs
frecuentes, seguidos, es esperable que la mujer pueda sensibilizarse se remite alo que
dice Breglia. Los anticuerpos pueden desarrollar la enfermedad en el feto. Si el
resultado es negativo al inicio puede sensibilizarse o positivizarse. Debe tenerse un
cuidado especial, el médico tratante y en el tercer trimestre hacerlo méas seguido. La
funcion de laanti d es disminuir la capacidad de la madre para generar |os anticuerpos
gue atacan los glébulos rojos. Generan la posibilidad de una baja incidencia en su
generacion y pudiendo haber problemas si se administro la anti es mucho menor.
Efectividad del 95% o mas. Esta reglada esta profilaxis, en la semana 28 y en momentos
previos si hubo un sangrado anterior que genera un intercambio entre lamadrey el feto.
La reconstruccion se va a hacer atraves de indicios. ¢Qué dijo L. en su declaracion? la
propia victima tomaba un especial cuidado y recaudos y busco una ginecologa que
pudiera saber de su problemas y depositd su confianza para las indicaciones fueran
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correctas ¢Por qué es imposible que L.C.D. hubiera obviado colocarse la anti d? Ella
dijo que se dedicd a pleno a sus hijos, no habia forma de olvido porgque no tenia otra
preocupacion mas que sus hijos. Se remite a los dichos de la denunciante, es imposible
gue se haya olvidado de la colocacion de la inmunoglobulina. Era una madre diligente
(tomaron todos los recaudos, ecografias las indicadas y otras también, no solo |o
obligatorio). Solicitudes o pedidos médicos también es otro indicio. Se remite a los
dichos de la testigo auditora de la obra social y lo que dijo la denunciante. Las
autorizaciones a la obra social eran enviadas y contestadas por mail durante la
pandemia. Exhibe la planilla de la obra social que se mostr6 cuando declaré la auditora,
todos los test de coombs se realizaron. C.D. el 22-09-2020 pidi6é una autorizacion (eco
doppler cardiaco) y ese dia supuestamente es el dia en que O. le habria indicado la
inmunoglobulina anti d, pero eso no esta solicitado. De todas y cada una de las
indicaciones pidi¢ autorizacion inmediatamente. La otra fecha relevante es cuando
aparece el problema el 24-11-2020 eco Doppler de Bendersky y donde se advierte los
problemas del feto. Sefiala que no se indicaron todas las coombs que eran aconsejables
para este tipo de casos. Hay dos indicadas en el mes cinco y luego una a final, solo tres,
cuando el Dr. Breglia dijo que debe hacerse un seguimiento, una coombs seriada,
cuando se positivizala madre. Cudl seria el otro indicio? Las comunicaciones a través
del whatasapp entre O. y la denunciante. En el informe de Oitel el 01/12/2020, mensaje
en el que L.C.D. le pregunta a la médica cuando le indico la vacuna porque ellano la
encuentra entre las cosas que se hizo. Esto habla de la honestidad de L.C.D., porque no
es que le echo la culpa a la medica inmediatamente, |o que primero hizo es buscar. Es
ahi cuando O. ya se habia dado cuenta de su error, le dice que no se lo anoto en el carnet
pero si esta en la historiaclinica. L. insistia en qué fecha porque en la semana 28 no le
aparece entre lo que solicito alaobra social. Lamédico no le dijo cuando porque se dio
cuenta que nunca se la habia indicado. Al otro dia O. le dice que en laficha aparece en
el control delasemana 25y L. le dijo que le pidié a Camioneros todo |0 que habia
solicitado. Hay un intento de justificacion de O., "de todos modos vos tenias una
anterior del embarazo que es cuando tenias que ponértela realmente”. Es un
reconocimiento implicito de V.O. de que no se la habia indicado. En lugar de
contestarle como era el pedido O. le dijo eso. Si no era necesario le deberia haber dicho
gue no se laindico por ese motivo. La defensa insistio en que L. dijo que se habia
colocado la anti d. La historia clinica del Policlinico figura que si se la habia colocado,
pero esto es asi porque L. era a quien le preguntaban en el Policlinico, quien habia
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cumplido con todo lo que su médica le habia indicado. El 29-11-2020 se le pregunta L.
con el temor de la enfermedad de su bebe, con una cesarea de urgencia, en una situacion
de absoluto estres. Pero ella sigue pensando que se la habia indicado. En esafecha L.
convencida le manda una foto de lo que pensaba eralaindicacion. Y O. le dice que eso
es el laboratorio, y despues le dice que se la coloco. Seindicay se controla que se haya
cumplido con esa indicacion, es lo que debe hacerse en un embarazo de este tipo. O.
vuelve a mentir. L. creia que le habian mandado a poner la anti d, pero O. le dice que
no. Esta claro que nunca se la habiaindicado. Si habria que justificar la responsabilidad
de la madre, en este caso L. confiaba en O. Refiere que el esposo de la denunciante
corrobora los dichos de C.D.- Frente a esto |o Unico que se tiene son las anotaciones
meédicas de laDra. O. Se pregunta cual es valor de las anotaciones médicas de laDra. O.
Cud es €l valor de esas anotaciones manuscritas hechas a mano en su propia consulta?
Se contesta, ninguna porque no se sabe si las hizo después para evitar culpas o
responsabilidades. Refiere que C. dijo que sus anotaciones son en computadora sin
poder ser adulterados, asi es la Unica forma en que pueden tener validez. Lo otro son
meras declaraciones hechas por el acusado, sostenidas nada méas que en eso. Qué valor
tiene? ese informe hecho a mano solo tiene unafirma a final porgue es obligatorio en
cada anotacion. Dice que O. trabaja en el laboratorio Idac, muy prestigiosay que alli
tienen trazabilidad segun la Lic. Kossman y no hay forma de adulterarlo. La dra. O.
podia tener trazabilidad? si, 10 hizo? no. Podia tener asientos que le sirvieran como
evidencia para descargar su responsabilidad? si pero no las hizo. Sus anotaciones no
tienen ningun valor frente a los indicios, que indican que nunca se indico.- Aca exhibe
documental que refiere esilustrativa de la historia clinica mencionando que ni siquieran
tenian foliatura que la colocada que se observa es puesta por la investigacion fiscal (se
aprecia en pantalla desplegable una fotografia de un manuscrito) no tiene nimero de
orden ni de paginas, es solo una anotacién amano con lafirmade ladra. O. Estaesla
nica anotacion que el 25 del 2, la tnica constancia que hay es que laindico € 22-09. El
22 del nueve hay en camioneros que L. pidi6 el eco fetal doppler, si hubiera indicado
hubiera estado solicitado. Otro indicio es el carnet perinatal, con detalle. Se le pregunto
a Breglia, no esta indicado que se le hubiera indicado el suero anti d en el carnet
perinatal, que erala unicaforma de saber como curso el embarazo. No le falta ninguna
anotacion solo esto [lamativamente.- El Dr. Breglialo dijo, ahi les degjo para que lo vean
gue no esta indicado que le hayan colocado el inyectable.- ;Qué dijeron los médicos?
L as otras situaciones que los médicos de la defensa dijeron que podria haber ocurrido
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esta situacion no se acredito, no se probo. Hace un resumen de los andlisis clinicos que
se dijeron en laaudiencia. El 20-05 la Dra. F. hizo todo esto, hemograma, hepatograma,
todo dentro de la normalidad, el 09-06 la dra. Fz. hizo la prueba de coombs que dio
negativo. La Lic K. también dijo que estaba dentro de la normalidad en septiembre.
Antes del 27- 11- no habia ningun indicador. Es ahi cuando se dan cuenta de la dilucion,
era altisima, la cantidad de anticuerpos era de 1 en 128 cuando mas alta es mas grave
explicd Breglia. El primer test de coombs dio negativo, los dos primeros dieron
negativosy € ultimo dio positivo. Si se hubiera colocado el inyectable hubiera dado un
nivel muy bajo lo dijo el Dr. Breglia, es otro indicio de que nunca se coloco la anti d
porque nunca se laindicaron. Las Ecografias todas totalmente normales. En la semana
32 la Dra. B. hace las indicaciones, no hay explicacion médica de la ubicacion de la
placentay como se podria vincular con el resultado final. La semana 26 a 27 ningun
problema, en la semana 32 la Dra. L. no hay problema pero en la semana 35 la atiende
nuevamente la Dra. B. y le pregunta si tenia la anti d colocada y le dijo que era tan
grave el problemay salié a hablar con lamédica. R. es especialista en imégenesy dijo
gue el feto estaba con buenos signos de vitalidad, G.C. dio los datos del feto y B.
informo los dos resultados de la ecografia. Hizo un resumen rapida de lo que dijeron
cada uno de los especialistas en imagenes. B. hizo el informe de la Ultima ecografia
hepatomegalia enorme y liquido ascitico y ahi comienza el proceso biologico con el
desenlace fatal. No hay ningun otro evento que pueda explicar el resultado final, afirma
lafiscalia. Todos |os médicos dijeron que la Unica causa de la hepatomegaliay ascitis es
laincompatibilidad de RH. B. es quien detecta estas dos cuestiones advertidas a traves
de la ecografia que O. ordena porgue L. le dijo que notaba a bebé que no se movia, solo
le mandd a hacerse una ecografia. La relacion directacon lo quevio B. esel RHy se
conect6 con la Dra. O., tiempo después la ecografista dijo que se enterd que el bebé
fallecio. Causas de la muerte, se refiere a los procedimientos médicos que practicaron
en Neonatologia del Policlinico por el médico S. Dice que este médico no sabia donde
buscar porque en la historia clinica del policlinico surgia que se habia colocado la
vacuna, pero esto no esta vinculado con las anotaciones manuscritas de O.- L. fallecio el
30 de noviembre de 2020. Breglia dice que llego a la misma conclusion en cuanto ala
causa de la muerte, que es la eritroblastosis. Recalca lo que dijo el médico forense.
Necesidad de autopsia, dice que los deudos estan |lorando a su muerto no pensando en
denunciar al médico afirma la fiscalia. Exhibiéo en el power point distinta
documentacion incluido el informe de la cardiéloga. Se refiere al testimonio de la
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cardidloga R. Dice que el Dr. C. dijo que en el segundo embarazo si o si hay que
colocar lavacuna. Se refiere a las recomendaciones del Ministerio de Salud del 2010.
En cuanto ala cantidad de coombs indicadas una fue en el mes 5y otro en el mes 6, no
siguié lalex arti, no hizo seguimiento adecuado. Violencia obstétrica. Ley 26485 art. 6
dio lecturaal articulo. Refirié lo sucedido en el quiréfano y cuales son los conceptos de
la CIDH respecto del tratamiento irrespetuoso, negligente o denegacion de tratamiento.
En este caso es claramente un hecho de violencia obstétrica, refiere con esto que la
conducta achacada a O. esta encuadrada en la violencia obstétrica.- En cuanto alosy las
testigos ofrecidas por la Defensa. Todos |os médicos querian favorecer ala acusada al
igual que la psicologa Martinez Llenas. En primer término la médica que recibié a C.D.
cuya declaracion fue ensayada no recordaba lo que ocurrio con la otra paciente que
recibio. Del Dr. C. rescata dos perlitas, una que hay que ponerse si o si lavacunay otra
gue estaba consignada en el carnet perinatal laindicacion de lavacuna. Trato de ejercer
la defensa corporativa para justificar la conducta de la Dra. O.- J.R. hizo un dictamen
meédico legal sin ser experta. Cuestiono las declaraciones de Martinez Llenas, que ralla
en |o antiético porque hizo un diagnéstico por una publicacién de Facebook. No es serio
hacer esas afirmaciones al igual que el estudio al que se remtid que se analizoé la
situacion de 19 personas. Respecto de la escribana dijo que su actividad erala propia de
la tarea que le encomendaron.- Efectud una cita del autor Terragni Marco Antonio del
homicidio culposo, actitud omisiva, negligencia. Siguio diciendo la defensa dijo que
para que haya un delito culposo debe estar si 0 si reglado en una norma. Se remite alo
gue dijo Breglia, de lalex artis. Cita €l fallo de Kirilovsky. El STJ la determinacion de
la conducta negligente se hace en base alalex artisy ésta la dicen los médicos. Y en
este caso todos |os médicos dijeron que debe aplicarse la inmunoglobulina anti d. No
hay ninguna duda que en todo el pais e internacionalmente es asi.- Solicito se condene a
V.0O. como autora del delito de Homicidio culposo por la provocacion de un peligro
prohibido, previsible y evitable. Violacion al deber de cuidado, riesgo no permitido que
lo generaa no indicar lainmunoglobulinay hay un nexo causal. Cedidala palabraala
defensa, la Dra. Demiz afirm6 que como se sostuviera en alegatos de apertura, aca no
hay delito. Lafiscaliano lo pudo probar. Vaa efectuar dos argumentaciones, un analisis
juridico y una argumentacién médica. Esta denuncia se origina en funcién de lo
denunciado por C.D. luego del fallecimiento de su hijo. La sra. declard6 mas de una hora,
ellarelatd como sucedieron los hechos. Ante el estado de shock en la muerte de su hijo
buscé una explicacién y hablé con una doctora Neonatdloga quien le dijo que unade las
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causas podria ser porgque no se habia puesto la vacuna. Esa médica no pudo venir a
declarar porgque tuvo un accidente. Ella antes de que falleciera su hijo dijo que si se
habia colocado la vacuna anti d y luego cambia su posicion y comienza a decir que no,
gue no se la habia puesto. Junto con su esposo para que la doctora reconozca esta
situacion sacan una consulta y pretenden que reconozca que no le habia indicado la
vacuna. Como la doctora no se |o reconoce hace esta denuncia penal. Nunca se supo que
hubo una grabacion, la defensa no 10 sabia hasta que declar6 en la audiencia, pero la
fiscalia decidio no exhibirla.- Respecto de la declaracion de Facebook dijo que iban a
hacer una causa por calumnias e injurias, pero no le parecia normal esta publicaciony
por eso buscaron la opinion de una experta como es Martinez Llenas, quien habl6 de las
distorsiones cognitivas y el duelo patol 6gico. Luego se decidié no hacer nada porgue la
Lic. Martinez Llenas dijo que la sefiora estaba atravesando una situacion muy feay
dolorosa.- Analizando la declaracion en detalle de C.D. en €l juicio dice que no es un
duelo normal y peticiona que el Tribunal o tome en cuenta. Pero la Fiscali a cuando
toma el caso sélo toma ésta posicion, solo dirigio la investigacion en esa causa, no se
investigo otra posible causa.- En la fiscalia habia dos informes muy importantes que
marcaban que no habia responsabilidad de su asistida. El informe de Bregliadel 5 de
enero de 2021. No menciono el informe de la patologa Dra. P., ecografias semanas 15y
18 con placenta marginal. El dr. R. informé que podia ser causa de un sangrado y €l dr.
C. también.- Breglia dijo algo de extrema importancia, cuando se desarrolla la
eritroblastosis fetal a partir de la semana 18 de gestacion comienza a pasar |la sangre de
la madre al feto. En esa parte dijo que causa una enfermedad severa. Habia otro
informe, que era el de laDra. P.- Que habla de la hiperplasiay los vasos vellositarios.
Se remite a los dichos de la anatomopat6dloga. Se puede multiplicar hasta determinado
momento y cuando no lo puede hacer méas produce pequefios infartos y alli se puede
producir la mezcla de la sangre. Estos dos informes son de extrema importancia pero
indicaban que se habia generado un problema grave antes de la semana 28 y solo siguio
lateoriade lavictima, de lamadre. Lafiscalia deberia haber actuado racionalmente sino
gue adopto la posicion de la sefiora mama. Esto es unafalla muy importante. Esto trajo
graves errores en la imputacion. Y esto afecta su validez: 1.- se le imputa la falta de
indicacion de la vacuna en la semana 28 pero se toma como punto de referencia el
estudio de coombs que dio negativo, que significaba que estaba bien. Esto viola €l
principio de no contradiccion.- 2.- ecografia de la semana 32 que manifiesta que el bebé
estaba sufriendo de hepatomegaliay ascitis, y esto no fue asi porgue fue la ecografia de
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la semana 35, esto es un grave error. Esto significa el doble de tiempo y aqui tiene una
gran significancia por 1o que se mencioné por los médicos tiene la vacuna un efecto
limitado y aca tiene gran importancia. 3.- no esta indicado cual fue la norma violada.

Cuando hay un delito culposo, y un homicidio culposo si 0 si es obligatorio que este
indicado. El fallo Kirilovsky no es trascendente para este caso. Barria Oyarzun fallo del

STJ que dice que debe estar la norma. Leading case Navarro Rolando Luis del 2001 de
la CSIN. Debe el hecho estar descripto precisamente, cual fue la conducta omitida y
cual es la norma de referencia que debe estar indicada en la imputacion. Del Tl cita
Zeballos Santiago en un error de imputacion o absolvieron. Aca hay tres errores en la
imputacion y afecta su validez y el fiscal no precisd ninguna norma, cud erala norma
de referencia?. Cud eslavinculacion entre la conducta y la norma omitida? Este error
torna la conducta atipica, no es optativo para la fiscalia. Kirilovsky no es aplicable.

Solicita que se declare la atipicidad de la conducta. La teoria del delito indica que debe
sefialarse cudl eslanorma aplicable, 10 otro es conjeturable.- Laley 23674 eslaque de
esta vacunay dice que atoda mujer que sea de factor RH negativo debe aplicarse esta
vacuna en el parto siempre que el bebé sea RH positivo. Esta ley esta vigente, no se
modificd. No se puede imputar por no aplicar la vacuna en esta semana 28 porque laley
dice que debe ser en el parto. Esto o dice luego del parto, porque antes del nacimiento
del bebé no se puede saber el factor RH. De una mama RH negativo y un papa RH

positivo puede nacer un bebe RH negativo. Relacion de causalidad. No existe, mas alla
de que es atipica la conductay no es necesario avanzar en las conclusiones, va a alegar
en forma completa.- Habia una enfermedad. Los médicos no dijeron lo que lafiscalia
dice que dijeron. La cardidloga dijo que el corazon del bebé estaba enfermo, hablé de
otras causas como las inmunes o idiopéticas. Bendersky también aclaré que nunca vio
un caso asi. El neonatélogo dijo cosas importantes, porque nombro varias causas,
teniamos una seria sospecha infecciosay se detectd que efectivamente la mama tenia
streptococo beta. El neonatdlogo dice que mandaron a hacer 1os estudios pero el bebé
fallecio antes de obtener los resultados. J.R. dijo exactamente o mismo que dijo la
cardiologa en cuanto alas causas posibles del fallecimiento. No es que los testigos de la
defensa declararon en favor de la dra. O. sino que declararon en igual sentido que
Breglia. Dijeron que podria haberse producido por la placenta baja, habia problemas en
los vasos vellositarios. Aca no hay autopsia, todavia no se sabe de qué muri6 el bebe. El
estudio de la placenta deja fuera de toda sospecha a su cliente. La dra. P. deja sin
sospechas aladra. O. Hay un montén de puntos y nexos causales que se podrian haber
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dado no solamente la no aplicacion de la vacuna (Procedimiento sanguino transfusion,
hay que exaguinarlo). La coombs si detecto una enfermedad, pero no puede saberse si
fue antes o después de la semana 28, ninguno de los médicos dijo o que afirmo la
fiscalia. Se puede afirmar que si se hubiera aplicado la vacuna se hubiera evitado el
resultado muerte? N . No podria afirmarse. En Barria Oyarzum del STJ, doctrina legal
obligatoria, la conducta no puede ser atribuida si también el resultado se hubiera
producido. Principio de confianza. La sra. C.D. dijo que en su familia es algo comun
tener RH negativo y que ellale dijo que se aplico la vacuna, que la doctora no le indicod
la vacuna. Como va a sospechar la dra. que la sefiora se confundi6? La doctora tiene
muchos pacientes y como va a dudar si la sefiora le dijo que se aplicé la vacuna, la
paciente estaba acostumbrada a este tipo de patologia. No se puede trasladar |la
responsabilidad alamédica O., es descabellado. La fiscalia hizo como un rompecabeza,
desecho todo lo que no le servia a su teoria del caso. Carnet perinatal y la ficha médica
de ladra. O. El carnet perinatal, de esto habl¢ la sra. L., hunca se incorporo al legajo
investigativo, la sefiora no lo incoporo. El original o teniala pacientey 1o quiso mostrar
y la defensa se opuso. El carnet perinatal nunca fue exhibido en el juicio, no lo
reconocio como propio, no se hizo pericia caligrafica, no sabemos ni que dice. Las
reglas de lalitigacion dice que debe incorporarse y entonces no se puede considerar en
la sentencia por el art. 191 no corresponde que se valore. El Dr. Breglia testificd sobre
ese carnet pero debe ser descartado y no puede considerarse.- Lo mismo ocurre con la
ficha gque se mostré un pedacito en los alegatos. Ahora no puede venir a corregir todo lo
gue no hizo el otro fiscal. No se puede considerar el carnet perinatal ni laficha médica.
Sobre la coombs también alegd la fiscalia, aca la auditoria de camioneros dijo que las
tres coombs se hicieron, que estaba todo controlado. Aca el fiscal no mostro en los
alegatos la otra parte de la planilla.Violencia obstétrica no esta tipificado como delito.
En la calificacion lo pone, pero la ligadura de trompas, la consulta respecto de eso. Esa
conducta no esta en el ambito de imputacion, y para tratar de agravarlo no esta
penalizado. Las causas no estdn comprobadas que se hubieran cometido y tampoco
estan en laimputacion. La falta de indicacion de una vacuna que ocurrié en un ambito
de privacidad, aqui no hay prueba son los dichos sobre los dichos de la misma
declaracion. No hay indicios suficientes. La Unica prueba son |os mensajes de whatsapp,
gue la doctora le comunico que le habia indicado la vacuna en |a semana 22,5. Se
pretende introducir normativa que no esta en la imputacion. La calificacion de la
conducta con la violencia obstétrica, y eso no es justo porgue no esta en el codigo. La
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conducta realizada por O. fue la correcta, se control6 el embarazo correctamente,
vinieron 17 médicos a declarar desde sus respectivas especialidades, nada indicaba que
habia un problema en el feto, asi como O. no lo detectd los otros médicos tampoco, la
mama tampoco porque no dijo que tenia una hemorragia. La mama solo lo detectd en la
semana 35. Es una paciente silente, paciente sin sintoma. Esos 17 médicos no se dieron
Cuenta porque esto estaba sucediendo ocultamente. En el medio entre |a placenta estaba
generandose la enfermedad que produjo el fallecimiento del bebé recién nacido. Se
generd una enfermedad oculta. El Dr. C. dijo esto, que fue impecable e procedimiento.
Seis ecografias, 7 laboratorios completos y solo la Ultima indico que habia algo mal en
lamamay en el feto. Se controlé lo mejor que se pudo y nadie lo pudo detectar, sino se
hubiera hecho el examen de la anatomia patolégica no se habria sabido de la
hiperplasia. Hay mas dudas que certezas. Pide la absolucion lisay Ilana de su cliente.
Nada mas. La Fiscalia solicitael uso de lapalabray dice que la sorprende, que nunca se
incorporo el carnet perinatal porque ella misma, la defensa, se negd que se incorporara.
No es cierto que no estan debidamente incorporados |as imagenes que se reprodujeron
porque Breglialas tuvo ante su vistay luego declard. Terceraincorreccion.- Las coombs
se mostraron todas, no se ocult6 la parte del informe. Regla bésica de la litigacion que
los abogados no somos fuente de pruebay no pueden ser tomadas en consideracion para
resolver. la Dra. Demiz no es fuente de informacion, exaguinacion, enfermedad silente.
Todas |las apreciaciones médicas hechas por una abogada en sus alegatos no pueden ser
tomados en cuenta. Solicita se tengan en cuenta la informacion brindada por los
medicos.- En uso de la Ultima palabra la Sra. defensora dijo que el carnet perinatal, el
mismo erade la paciente, no del dr. Bregliay es ella quien deberia haberlo introducido -
No hizo consideraciones médicas. La prueba debe incorporarse en € debate. Consultada
laacusada V.L.O. si queria hacer uso de la palabra dijo que no. Concluido €l juicio el
Tribunal, de conformidad al art. 188 del C.P.P. se pasd a deliberar a fin de tratar las
siguientes cuestiones planteadas en audiencia: 1.- Existencia del hecho 2.-
Responsbilidad penal de la acusada y calificacién legal. A |a primera cuestion la
jueza Alejandra Berenguer, dijo: Se analizara en primer término lo alegado por la
defensa en relacion a los vicios del hecho imputado. La Dra. Demiz reiterd en los
alegatos de clausura los puntos sefialados como defectuosos en la imputacion delictiva
realizada por la Fiscalia a su asistida.- El hecho quedd fijado en la audiencia de control
de acusacion de conformidad a art. 168 del CPP. Se describi6 la conducta disvaliosa de
V.0. Como: "omitir indicar la aplicacion de la gamma globulina/anti-d a C.D.". Esta
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conducta omisiva no se logro acreditar por varias circunstancias, a pesar de los
esfuerzos discursivos de la Fiscalia. Se entiende que a tratarse de una conducta omisiva
es de dificil develamiento. Los indicios utilizados por la fiscalia no resultaron
suficientes. Se enumeraron como indicios la diligencia de la madre en el embarazo, la
fiabilidad de los informes de la obra social, |a alteracion de las anotaciones de la médica
tratante y €l testimonio del CIF. Si bien el médico forense Gustavo Bregliadel CIF local
brind6 una amplia declaracién en primer término respecto al caso en concreto y luego a
distintas preguntas de la fiscalia ilustrativa de la lex artis. Como bien lo sefialo la
defensa, la valoracion del acusador publico al momento de alegar fue en forma parcial,
solo en la parte de su testimonio que resultaba Util paralateoria del caso de lafiscalia
Sele achacd aV.O. "no advertir las implicaciones del resultado negativo del estudio de
coombs ante el factor RH negativo que poseia la paciente”. No se dijo si era directao
indirecta. Esta frase que deberia describir en detalle cual fue la conducta que se califico
como negligente es poco clara. La defensa insistio en que se le imput6 en base a una
prueba de coombs indirecta de resultado negativo, cuando luego de escuchar a
numerosos profesionales, se concluye que ese resultado es el normal o que no causa
afeccion. El fiscal en los alegatos, ya de cierre porque en la apertura efectud promesas
gue no cumplié, fue mutando esta situacion. Se agregaron detalles que pueden
entenderse como la conducta debida, pero que no fueron objeto de la imputacién, como
por ejemplo que las pruebas de coombs en una gestante RH negativo debian ser seriadas
y repetidas con una determinada frecuencia. Esto no estaba contemplado en la
plataforma facticay la frase antes transcripta no resulta contenedora de esta conducta en
forma genérica. El acusador fue completando la descripcion del hecho por el que se
perseguiaa O. en base ala prueba rendida, que va de suyo ya era de su conocimiento, se
colige que no fue sorprendido por la misma. Esta circunstancia afecta el principio de
congruencia pues modifico la plataforma factica que constituia la materiadel juicio.- La
violencia obstétrica también fue objeto de la queja defensista. Si bien dicho concepto
estaba contenido en el auto de apertura en el acapite "calificacion legal™, no se describio
ninguna conducta ni se detallé en laimputacion. Se recuerdalaviegja premisa que lo que
se lleva ajuicio es un hecho, una descripcion féactica, no una calificacion legal .- Esta
anexion al momento de realizar el alegato de clausura y solicitar en consecuencia la
condena de O. por esos hechos, no es viable, pues afectaria el debido proceso. Estas
situaciones (como por ejemplo la pregunta que habria efectuado la acusada ala Sra. C.D
respecto de la ligadura de trompas en el quiréfano) no formaron parte de la acusacion,
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amen de no estar acreditadas pudiendo hacerlo. No se describié en el sustrato factico
ningun destrato, pregunta indebida o conducta reprochable que encuadre en violencia
obstétrica. Por ello y sin ingresar a su valoracion pues no corresponde expedirnos al
respecto, prevalece la cuestion de orden ritual o procesal y no hallandose descripta la
conducta no sera objeto de analisis como hecho perseguible. Ello no empece al
conocimiento del Tribunal de la normativa citada por el acusador, pero rige en dicha
materia el art. 191 del CPP que en su primera parte dice: "la sentencia solo podra dar
por acreditados hechos o circunstancias contenidos en la acusacion”. La acusacion
guedd establecida en la audiencia de control de acusacion conforme el art. 168 inc.2do
del C.P.P. Entonces, pudiendo haber completado, en la etapa oportuna, una imputacion,
clara, precisa, circunstanciada, con descripcion de la conducta considerada tipica,
antijuridica y culpable, no se hizo. Este problema o error detectado en juicio por €l
Fiscal Jefe, no se puede subsanar, independientemente del arte de la litigacion. El
Tribunal que integro esta compuesto por jueces técnicos, rigiéndonos por la normativa
legal aplicable contenida en el cddigo procesal penal, escollo que no se logro sortear. El
Fiscal Marquez Gauna en la apertura sostuvo gue se iba a probar que la imputada O.
mintio en la historia clinica, que la misma fue adulterada en su contenido y en las
fechas. En el alegato de clausura no utilizé ni se refirié en ese sentido a la historia
clinica sino que dijo que eran simples anotaciones que fueron llenadas por O. una vez
gue habia advertido su yerro en funcion de los reclamos de la denunciante de
precisiones de la fecha.- A lo largo del debate no se acredito en forma eficiente la
adulteracion, rellenado, sobreescritura, correccion, interlineado, etc. por ningin medio
pericia de lahistoriaclinica, no se accedio de visu ala misma por ningan medio ni alin
los previstos en el art. 143 in fine CPP. Al respecto de ello, la defensa sostuvo que
nunca se introdujo el documento historia clinica al procesoy que el carnet perinatal alin
obra en poder de la denunciante. En conclusion, aparecen dos historias clinicas, unala
elaborada por laDra. V.O. en €l periodo de control del embarazo de mayo a noviembre
de 2020, otra del Policlinico Modelo que se presume esde C.D y del bebé L.E.C.C. que
comprende el periodo de la internacion de madre y bebé. Estos documentos no
ingresaron a proceso como tales, en funcion de las disposiciones del art. 182 del C.P.P.,
no fueron asi ofrecidas por quien debia hacerlo en el momento procesal
correspondiente. El limite para ello es el definido en el art. 168 inc. 4to del codigo
procesal. El contenido parcial de estos documentos fue introducido a traves de los
testimonios de los profesionales del Policlinico como también los especialistas en
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imagenes y las bioquimicas de Idac al igual que el médico forense. Este ingreso de la
informacion parcializada genera dudas. La veracidad de los dichos de lamédicaL.Y.L.

fue descartada por el acusador por considerar que su testimonio habia sido preparado
por la defensa. Ahora el Tribunal se pregunta en este sistema adversarial las partes no
preparan a sus testigos que abonan su teoria del caso? Ello no implica que deban mentir
0 que falseen la informacion que introducen en juicio, o que esta penado por ley y
advertido previamente mediante la recepcion del juramento de ley. En conclusion, el

descarte parcializado que realiza lafiscalia de |os testimonios contrarios a sus intereses
deviene en |abil pues lamismaregla se aplica alos testigos ofrecidos por |a acusadora.

La defensa sefial 6 otro equivoco o error pues en la imputacion se consignd que en la
semana de gestacion n° 32 y producto de una ecografia obstétrica que sugeria la
existencia de ascitis y hepatomegalia para el feto se ordend la cesarea de C.D.- Del

testimonio de la Dra. Bendersky surge, sin hesitacion alguna que el hallazgo de esta
problematica en el feto se advierte en fecha 26.11.2020 cuando se cursaba un embarazo
de 35 semanas 3 dias mas menos 15 dias. Como se evidenci6 de toda la informacion
rendida en el juicio las semanas de gestacion del bebé son de gran importancia. El

hallazgo de la ascitis y hepatomegalia el 26.11.2020 fue determinante parala préctica de
la ceséarea a la denunciante, la realizacion de otro andlisis de coombs indirecta cuyos
valores eran altisimos en la dilucion 1.128 permitiendo preveer que el bebé naceria con
problemas. Se dispuso todo en neonatol ogia de la Clinica conforme lo afirmo el médico
especialista neonat6logo con quien previamente se comunico O. Haber imputado que
toda esta situacion se produjo en la semana 32 es un error de lafiscalia, que lleva a
mayores confusiones y que en definitiva afecta el debido proceso. Aun considerando
gue la estimacion de las semanas de gestacion son mas menos 15 dias o dos semanas,
nunca se arriba al resultado de 32 semanas de gestacion en esa fecha, como mucho
podria haber sido la semana 33. Ahorabien, en este embarazo, que fue objeto de estudio
por todos los profesionales intervinientes y las partes del proceso, en la semana 32 se
practico otra ecografia. LaDra. L. el 3.11.2020 llevé a cabo la misma, el resultado fue
normal, no se advirtié ninguno de los problemas que llevaron a este desenlace. La
profesional describié en audiencia que en dicho estudio por imagenes la anatomia fetal

se presentaba sin alteraciones visiblesy ala pregunta del fiscal ¢algun sintoma relevante
de advertencia? dijo que no, nada. Entonces para concluir este punto, asiste razén ala
defensa cuando sefiala este error en laimputacion del hecho en cuanto a la semana del
hallazgo de la patologia que derivo en una cesarea planificada. No se trata de un error
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sin importanciay que no afecte el derecho de defensa. La alegacion de la defensa de la
ausencia en la imputacion de la norma legal violada convierte en atipica la conducta
reprochada no es aceptable por los motivos que expondré mas abajo.- En los alegatos de
clausura la Dra. Demiz sostuvo que la Unica ley existente al respecto es la nUmero
23674 de Profilaxis, que no indica la obligatoriedad de la indicacion de la
inmunoglobulina anti D. Esta norma del afio 1989 no impone esa obligacion pero el
documento "Recomendaciones para el equipo perinatal Enermedad Hemolitica Perinatal
Control Inmunohematologico y Profilaxis* del Ministerio de Salud Presidencia de la
Nacion del ano 2010, siguiendo distintas recomendaciones a nivel internacional,
establece una guia de préacticas arealizar en distintas alternativas. El médico forense, en
base a estas recomendaciones y la informacién detallada en las historias clinicas y
demas documental provista dijo que el tratamiento brindado era el adecuado. Otra
cuestion sefialada por la defensa es la introduccién en los alegatos de clausura de
documentacion que no fue ingresada en audiencia- La Dra. Demiz sefialo que la
inclusion en la proyeccion de lafiscalia de un power point conteniendo fotografias de la
historia clinica manuscrita, la escrita con una computadoray el carnet perinatal, violaba
el art. 191 del CPP pues ello no fue incorporado en €l juicio.- Esta cuestion merecio una
airada respuesta del Sr. Fiscal Jefe diciendo que la documental habia ingresado a traves
de los testimonios de los médicos y que el carnet perinatal no fue posible introducirlo
porque la defensa se opuso. Finamente la defensa contestd que esto no es asi y que €l
carnet perinatal nunca fue secuestrado, aln se encuentra en poder de |os denunciantes,
gue no se accedié al mismo sino a una fotocopia y que quien debia introducirlo
conforme se acordé en la audiencia de control de acusacion erala Sra. L. C.D, no el
medico del CIF Breglia como pretendia la fiscalia.- En orden a resolver este punto le
asiste razén ala defensa, doy los fundamentos: la historia clinica que tanto se aludio por
la fiscalia nunca ingresd como documento al proceso, no obra en calidad de secuestro,
los testigos afirmaron haberse expedido en funcion de una fotocopia, ain el mismo
medico forense Breglia. Hasta alli no habria inconvenientes de orden procesal, pero en
el discurso fiscal de cierre y la proyeccion de un variado power point ilustrado, se
menciono y se exhibioé un manuscrito que dijo pertenecia ala acusaday eralafichao
historia clinica que ella misma habia confeccionado. De la acabada lectura del auto de
apertura surge que dicho documento seria introducido por la Sra. C.D. El fiscal denosto
gue no teniani foliatura ni numeracion, que debieron colocarla ellos en la investigacion.
Lo cierto es que este documento exhibido el Tribunal nunca tuvo acceso en ninguna
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formade las previstas en el ordenamiento de rito como fuente de informacion. Tampoco
fue ofrecido como instrumental, a su respecto la fiscalia sefial 6 varias irregularidades
pero ninguna fue debidamente acreditada en juicio. La fiscalia pretendio tener por
acreditada una fecha que aparecia (siempre desde el discurso porque no fue objeto de
pericia 0 examen de visu a traves de su acreditacion por iméagenes) como adulterada a
traves de la introduccion de una pregunta indebida al médico forense Breglia. Va de
suyo que el médico forense no fue acreditado como el autor del manuscrito que se
pretendia interpretara y tampoco como experto en pericias caligraficas.-
Constantemente en las audiencias se reitera que el alegato no es prueba, que los
abogados no son fuente de informacion. Ahora en este caso en el que nunca se habia
exhibido por ningun medio ni ain el audiovisual o fotografias la historia clinica no
puede validamente introducirse en el alegato con la excusa de un power point. Esa
historia clinica no fue acreditada para ingresar en los términos del art. 182 CPP. La
misma se atribuyo a la acusada V.O. pero nunca fue acreditada en forma directa, no
existe una convencion probatoria a su respecto, no se efectud pericial caligrafica. Del
auto de apertura surge que seriaingresada por la denunciante, ello tampoco ocurrié.- La
denunciante efectud un relato de lo ocurrido, de sus sentimientos y afirmo que no volvio
amirar nada respecto de lo sucedido porque se respeta en su duelo. Agrego que aporto
toda la documentacion que tiene que ver con el control que le hizo la doctora en el
embarazo, los chats y la grabacion, como el carnet perinatal. La historia clinica que
|levaba la imputada se desconoce por quien fue proporcionada a la investigacion porque
no se dijo, considerando que posiblemente fue reclamada por |a misma paciente. Como
bien lo sefial 6 la defensaigual suerte corre el carnet perinatal que, conforme el auto de
aperturaiba a ser introducido por la denunciante, pero se omitio incluirlo en el examen
de lasefioraL.C.D. Luego de ello se pretendi6 que lo ingresara el médico Breglia pero
no fue posible en funcion de la oposicion formulada. No se trata de una cuestion de
mala fe de la defensa, sino de un tema propio de la fiscalia 0 un cambio de estrategia
desde la audiencia de control ala del juicio. No fue requerido exhibir el original, que
aun tiene en su poder la denunciante como se pudo apreciar en la audiencia. En
oportunidad que estaba prestando su testimonio el médico forense Gustavo Breglia
cuando €l fiscal e pregunta respecto de una fechay ofrece que vea el original, es que se
devela que esta en poder de la denunciante, quien presente en la audiencia refiere que
esta en el automovil y encomienda a su esposo la busqueda. Esta circunstancia ocurrio
delante del Tribunal y se debio realizar un cuarto intermedio pues la Fiscalia no contaba
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con el documento en copia para la exhibicion. Ante esta circunstancia la defensa objeta
gue se introduzca el original de este modo y se le exhiba al testigo un documento
distinto al que observd para hacer su informe, lo cual resultaba atinado y no tuvo
ninguna discusion de parte de la Fiscalia. Entonces luego de ello y sentadas estas bases
facticas no es correcto que la fiscalia lo introduzca en el alegato de cierre para que el
Tribunal considere una evidencia que no se rindi6 en audiencia. Debo decir también que
se exhibieron a modo ilustrativo de las alegaciones, en el mentado power point o que
parecian ser recetas o prescripciones meédicas con un logo las que tampoco ingresaron al
juicio en la etapa de su acreditacion por testigos. En definitiva se pusieron de resalto los
errores de la imputacion del hecho por el que se persigue a V.O., los que se pueden
resumir en que la misma no es precisa, claray circunstanciada y no esta corroborada
con lainformacion rendida que deberia haber servido de base. Asimismo contiene datos
erroneos que llevan a confusion en el objeto de la defensa. La Fiscalia alegd exhibiendo
elementos probatorios que ingresd en oportunidad de los alegatos de cierre. Esta
documentacion no habia sido debidamente introducida conforme la norma del art. 182
del C.P.P. por lo cual mal pueden ser tenidos en cuenta por el Tribunal. Ingresando ala
exposicion de la fiscalia, en los alegatos de apertura afirmo que el resultado solo es
explicable por mala praxis, esto fue mantenido en la clausura. De todos |os testimonios
rendidos en audiencia no surge esta aseveracion como taxativa y unica, no existiendo
por ello la certeza que se requiere en este estadio procesal.- EI mismo meédico forense
dijo que considerando el material de examen que se le proporciono para la confeccion
del informe, la conducta de la médica era |la adecuada para el caso, que no advirtio
ninguna infraccion a la lex artis. En idéntico sentido se expidieron los médicos
especialistas en obstetricia que fueron ofrecido por la defensa, mas alla de los
cuestionamientos que realizé el fiscal a su respecto. Nada indica al Tribunal que los
profesionales convocados declararan en un sentido determinado solo en haras de
beneficiar a O. o0 que los uni6 una suerte de corporativismo para expedirse de tal modo,
de asi haberlo hecho hubieran violado el juramento de ley que se lesrecibi6 a inicio de
sus deposiciones. La informacion contenida en la historia clinica elaborada en forma
manuscrita por la imputada O. fue introducida parcialmente por algunos profesionales
meédicos. Se sefial 0 que estaba indicado la colocacion de lagammaglobulinaanti dy asi
lo afirmo el médico del Cif del que se valio laFiscalia en su teoria del caso. Esto no fue
debidamente valorado por el Fiscal en sus alegatos de clausura.- EI médico forense fue
muy claro en sus apreciaciones cuando sostuvo que, con la documentacion que tuvo
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ante su vista'y que le fuera proporcionada por el acusador publico que requirio un
informe pericial, e procedimiento medico delaDra. V.O., alo largo del embarazo de L.
C.D era €l correcto.- El profesional afirmé haber consultado tanto las dos historias
clinicas, los informes ecogréaficos como el carnet perinatal. Introdujo la la causal de
fallecimiento consignada en el acta de defuncion brindando las explicaciones técnicas
de la eritroblastocis. Se consigna aqui que el acta en cuestion ingres6 como prueba
suficientemente estandarizada conforme el auto de apertura. El Dr. Gustavo Bregliadijo
“no hemos encontrado que haya un apartamiento de la lex artis de los procedimientos
normales, puede ser cuestionable, tal vez que no se hayan solicitado |os tests de coombs
mas seguido pero cierto es también que tenia controles ecogréaficos que estaban dentro
delanormalidad”. Luego de ello las partes le hicieron una serie de preguntas, las cuales
recibieron respuestas genéricas desde €l punto de vista médico, no del caso en concreto.
L as respuestas fueron ilustrativas respecto de la patologia, la prevencion y las normas
delalex artis. Se advierte también que el fiscal le hace introducir al testigo informacion
gue constaba en la fotocopia exhibida a pesar de no ser de su autoria y hallarse
presuntamente manuscrita. Esta circunstancia derivé también en la realizacion de una
pregunta directa respecto de una anotacion del 22 de septiembre de 2020 y si lamisma
erala unica corregida. El testigo nunca habia dicho que la fecha estaba adulterada, es
mas en un principio consignoé que leia 12 de septiembre. El forense afirmé también que
a su criterio experto no era necesaria la realizacion de autopsia pues el médico tratante
determind la causal de fallecimiento del bebé, que su realizacion no hubiera arrojado
nuevos datos. Analizando sus dichos y la demas prueba producida se advierte que este
profesional no accedio a informe de la placenta elaborado por |la médica patologa del
hospital a requerimiento de lafiscalia. A una pregunta de la defensa dijo que alas 18
semanas de gestaciOn aproximadamente |os anticuerpos maternos empiezan a pasar ala
circulacion fetal.- El fiscal también cuestioné la historia clinica de la médica O.
afirmando que Kossman dijo que el laboratorio Idac, del cual es Directora, cuenta con
trazabilidad de sus informesy gque pudiendo haber optado por ese tipo de historia clinica
lo hizo en forma manuscrita, adulterable.- Esta afirmacion carece de todo tipo de
sustento factico, no se produjo en la audiencia esa informacion. La Jefa del 1dac refirio
gue los informes de los andlisis clinicos cuentan con trazabilidad, nada dijo de los
consultorios particulares, ni de la historia clinica de |os profesionales de especialidades
médicas que atienden en el lugar, y tampoco le fue preguntado. No se acredito en
audiencia que la Sra. C.D siempre fuera atendida por O. en el consultorio de Idac, si la
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historia clinica pertenecia a una entidad médica, como se archivaba, cual era el criterio,
solo se puede considerar que algunos turnos se solicitaron a un teléfono que
corresponde a esa consulta, nada més.- La ley 26529 de Salud Publica regula los
derechos del paciente en relacion con los profesionales e instituciones de salud. En €l
capitulo 1V se define la historia clinica como un “documento obligatorio cronoldgico,
foliado y completo en el que conste toda actuacion realizada al paciente por
profesionales y auxiliares de la salud.” Se legisla también que el titular de la historia
clinica es el paciente como también cuales son |os asientos de |os que debe constar. Se
refiere que la misma posee €l carécter de Unicay esinviolable. Al respecto el maximo
Tribunal de la Republica dijo "La constancia documental que emana de la historia
clinica es una prueba sustancial en casos de mala praxis médica, que la convierte en un
instrumento de decisiva relevancia para la solucion del litigio, pues permite observar la
evolucion meédica del paciente y coopera para establecer larelacion de causalidad entre
el hecho de la persona o de lacosay el dafio (del dictamen del procurador que la Corte
hace suyo) CSIN del 04/09/01 en PSR y otros c. Clinica Bazterrica S.A. y otros LL
2002 A 731. Cit. por Ruben Chaia en su obra "Responsabilidad penal médica"
Hammurabi pag. 195 primera edicion.- En este caso los informes de los médicos
expertos en analizar la conducta profesional de laimputada O. en funcién de lalex artis
fueron contestes en afirmar que la aplicacion de la gamma globulina anti d estaba
indicada, partieron de la base de lainviolabilidad de la historia clinica que esta regulada
en laley antes referenciada. Esa historia clinica, ala que lafiscalia denomina simples
“anotaciones’ de la acusada, no fue objeto de pericia alguna, |a sefialada discordancia
de unafechay laindicacion en controversiay objeto de este juicio, solo fue introducida
por el médico forense, no experto ni en grafologia ni documentacion. Como se dijera
mas arribala Fiscalia no se valio de ninguna exhibicién de lamismaen formaoriginal o
por un medio audiovisual paraintentar acreditar esto, ademas de que no fue ingresada
en debidaforma.- En definitiva, mas alla de las consecuencias propias de |os problemas
revelados por la falta de claridad de la imputacion y la afeccion al debido proceso y
violacion al principio de congruencia, por 10s motivos antes expuestos, no se puede
tener por acreditada fehacientemente y con la certeza requerida para el estadio procesal
gue se transita que lameédica V.O. omiti6 indicar ala denunciante L.N.C.D la aplicacion
de la vacuna gamma globulina anti d.- Sin perjuicio que la cuestion procedimental
sefialada impide en forma definitiva hacer lugar a peticion de condena de la acusada, se
analizara conforme lo alegado la prueba de cargo.- La falsedad de la anotacion en la
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historia clinica ya fue valorada con la consecuencia enunciada en contra de la teoria del
caso de la Fiscalia.- Ahora analizare los tests de coombs. La fiscalia afirmo que se le
indicaron a C.D larealizacion de tres pruebas de laboratorio de coombs indirecta. Seguin
la informacion aportada por la médica auditora de |a obra social Camioneros, se
autorizé una orden fechada el 29.05.20 y otra el 05.06.20 (los dias 04 y 08/06/2020
respectivamente). Otro andlisis idéntico fue pedido con fecha 26.11.2020 y autorizado
al dia siguiente.- Explico la profesional el modo en que se manejaban en plena
pandemia Covid 2019 y que todo se realizaba en forma virtual.- Lo cierto es que la
Fiscalia solo introdujo parcialmente la informacion del analisis bioguimico realizado
con fecha 09.06.2020 suscripto por la Dra. Fernandez de Idac quien omitio referirse
puntualmente al resultado de este andlisis de coombs. Se repaso en reiteradas
oportunidades la video grabacion de la declaracion de esta testigo profesional (dia
5.10.2022 a primera hora de la jornada) y no consta que halla oralizado el resultado de
la coombs indirecta. La bioquimica si explico las implicancias y la titulacién, como el
concepto de la prueba pero no brindo los resultados y tampoco le fueron preguntados
por el acusador publico.- Osea que las conclusiones a las que arriba en los alegatos no
se compadecen con la informacién brindada en la audiencia de juicio. Tampoco se
introdujo en audiencia la informacion de los tres analisis de coombs sino de dos y solo
de uno su resultado. Los exdmenes bioquimicos introducidos son |os correspondientes a
las profesionales F. del 20.05.2020 que arrojaron resultados normales (no incluia una
coombs indirecta), de la Dra. F. (més arriba aludido del 09.06.2020), delaLic. K. del
04.09.2020 sin informacion de coombs y de L.S.D. quien informo los resultados
obtenidos el 27.11.2020 con la titulacion de coombs indirecta positivade 1 en 128. De
los resultados de las ecografias practicadas surge la realizada por el médico M.R. el
30.06.2020 de 15 semanas gestacion, ordenada por la acusada, quien dijo que todo
estaba normal. G.G.C. practico ecografia a las 18 semanas (no informa la fecha) sin
particularidades no vio ninguna sefia de alerta. J.C.P. practica ecografiael 29.09.20202
alas 26 semanas de embarazo, fue sin derivacion medica, no presentaba ningun signo
de alarma que debierainformarse. M.V.L. practica ecografia el 3.11.2020 ordenada por
laDra. O. alas 32 semanas, anatomiafetal sin alteraciones visibles. M.S.B. practico dos
ecografias alas 22 semanas (el 26.08.2020) en la que estaba todo bien y la de la semana
35 el 26.11.2020 en la que informa en la anatomia fetal una importante hepatomegaliay
discreta cantidad de liquido ascitico. Son seis las ecografias informadas por |os médicos
especialistas en imagenes. Del informe oralizado por la auditora L.T. surgen cuatro
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autorizaciones: ladel 26.06, 17.07, 23.10 y 24.11 todas del afio 2020. No se encuentra
informada la autorizacion de la primer ecografia de B. fechada el 26.08.2020 seguin su
testimonio.- La ecografia del Dr. P. fue realizada sin derivacion meédica por 1o que se
entiende que carecia de autorizacion y se practico en forma particular. Revisando
nuevamente la videograbacion de la audiencia surge que la auditora de la obra social
presto su testimonio el dia 05/10/2022 alas 12.12 hrs. luego de su acreditacion brindo
un informe detallado de su actividad en el relevamiento de las autorizaciones surgiendo
un dato que pone en crisis lateoria del caso de lafiscalia.- El acusador publico sostuvo
su teoriadel caso en determinadas probanzas: la primeraes el relato de la denunciante, a
guien describiéo como una persona diligente, ocupada y pendiente de su embarazo, la
fiabilidad de los datos brindados por la obra social corroborantes de los dichos de C.D,
la segunda parte de la declaracion del médico del Cif Bregliay lafalta de apego ala
realidad de los hechos de los testigos ofrecidos por la Defensa. Ahora bien, llegado el
momento de resolver, repasando todos los conceptos vertidos y la informacion
ingresada vélidamente al juicio, sin perjuicio de que la defensa no lo advirtio no puedo
soslayar el siguiente punto.- En su detallada declaracion la auditora L.T. explicd como
era el sistema que implementaron en la pandemia Covid 19 y la fiabilidad del mismo,
agrego que habia revisado todo y que se sintetizaba en la planilla que exhibieron en
audienciay oralizd. También afirmo ante una pregunta de la fiscalia que si hubieran
indicado la gamma globulina anti d deberia haber aparecido entre |la documentacion
revisada a propoésito del reclamo de la afiliada y para este juicio.- Lo cierto es que,
siempre conforme la informacion brindada, surge que una de las ecografias realizadas
por B., mas precisamente la de la semana 22 en la clinica Moguillansky no se encuentra
informada/autorizada por la obra social. Esto abre el interrogante respecto de la
fiabilidad o completitud de la misma, pues se aseguré gue todas las intervenciones
medicas y prescripciones pasaron por la obra social, este dato del estudio ecogréfico de
la semana 22 pone en crisis la afirmacion ya que no surge que Camioneros lo hubiera
autorizado.- Se desconoce si se hizo en forma particular como la que realizo el Dr. P.
pero este profesional fue claro cuando sefialé que concurrid sin prescripcion médica a
efectuar el control ecogréafico (29-09-2020) y en las fechas informadas no se advierte
gue se halla pedido autorizacion de la misma. El testimonio de la médica patéloga del
hospital local, Dra. P. no fue incluido en las valoraciones del alegato fiscal a pesar de
ser una testigo de cargo.- La profesional aporté informacion del analisis que realizé de
la placenta a pedido de la fiscalia, detectando la existencia de infarto placentario,
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explicando que el mismo es cuando una parte del tejido de la placenta se muere porque
no llegd sangre, que no es su tarea determinar la causa de esto, solo o describe. A
pedido de la defensa brindd explicaciones técnicas del analisis de la placentay las
hemorragias sefialando que se visualizaba una con presencia de coagulos por 1o que se
establece que no es instantanea y otra con sangre fresca. Sefial 6 también que la placenta
examinada se fue adaptando para que le llegue sangre al bebé, informo sobre la
hiperplasiay los cambios adaptativos y que los vasos definitivos estan a los 13 dias de
gestacion, hablo de la muerte de la placentay que la hemorragia detectada estaba en la
parénquima que es todo el tejido placentario. Este testimonio, como ya sostuviera, no
fue valorado ni descartado por la fiscalia, no fue objeto de la expertise del médico
forense ni analizado en conjunto. No se pueden arribar a conclusiones medicas porque
no fueron ponderadas por un experto, pero si se puede efectuar un analisis de lo
aportado por esta testigo que claramente sefial 0 1a existencia de una hemorragia en la
placenta'y que producto de los infartos detectados se estaba muriendo. Si esto incidio y
como lo hizo en el desenlace del embarazo de la Sra. C.D no es posible ponderar, pero
sin perjuicio de haberla ofrecido como testigo la fiscalia no la valord ni descartd. La
defensa cuestion6 que no se hubiera seguido esa linea investigativa.- Debo concluir que
esotro callgjon sin salida de la investigacion por falta de informacion del Tribunal, que
no fue aportada debidamente por las partes. Agrego en esto gque existié una deteccion de
infeccion por streptococos de la madre que tampoco se abordd, sin perjuicio de las
aclaraciones del neonatélogo y la cardiologa R. que dijo que no se expedia por no ser su
especialidad.- La citada profesional dijo que no recordaba haber sido informada de la
incompatibilidad de RH entre mamay bebé, si que era probable que la madre estaba
vacunada. A la pregunta de si los problemas detectados en el corazén (globuloso,
aumentado, redondeado con insuficiencia cardiaca neonatal) pueden guardar relacion
con el diagnostico presuntivo? Contesto que si, claro, una hidropsia, pero no esla Unica
causa por la que un chico puede tener el corazon como lo encontro, agrego que teniala
obligacion de pensar en otras causas, como por e€jemplo una reaccion inmunol 6gica,
infecciones cardiopatias, sin causa etc.- En funcion de ello y las amplias explicaciones
brindadas por el médico neonatélogo S., a las cuales en honor ala brevedad me remito
por formar parte de la presente, considero que el nexo de causalidad fue
insuficientemente acreditado.- Como dijera se omitio la valoracion de los dichos de la
patéloga, no se considero la infeccion de streptococos detectada cuando los
profesionales de la salud dijeron que tenia incidencia, no se agrego el resultado del
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cultivo y no se exploré las distintas causal es hipotéticas que en forma genérica enuncio
la cardidloga, quien brindd un testimonio detallado, profesional tendiente a ilustrar
acabadamente al Tribunal y a las partes del contenido de la practica profesional
realizada.- En definitiva no se despejaron estas cuestiones introducidas como hipotéticas
como causal del fallecimiento, la cual informé S. como un fallo multiorganico. A
preguntas en concreto dijo que es dificil hablar de un 100% en salud, que se hablade la
causa mas probable pero no se descartan |os otros diagnosticos entre los que incluyo la
prematurez, la anemia, la sospecha de infeccion, etc. Volvid ainsistir que se trabaja con
los datos que se posee y la madre habia informado que se habia aplicado €l inyectable.-
Este dato objetivo, segun lo oralizado, asi estaba asentado en la historia clinica del
Policlinico modelo por ser informacion proporcionada por la paciente al momento del
ingreso. lgualmente el profesional sefiald que él solo trabaja con el resultado de
commbs positiva "ir para atras no me hace cambiar mi planteo de diagnostico”. El
informe de la Oitel fue sefialado en los alegatos por la Fiscalia paratener por acreditada
la variacion en las respuestas de la acusada en torno a la colocacion de la vacuna.- Si
bien esto se advierte parcialmente, la defensa preguntd respecto de los mensajes de
audio y fotografias a los que no se podia acceder. El ingeniero Baffoni informo que no
se podia acceder porque cuando él tuvo el acceso remoto habilitado, esas imagenes y
audio ya no estaban en el chat, siendo las causas de su inexistencia varias, entre otras el
cambio de dispositivo 0 que hubieran sido borradas. Esa cuestion no se despejo,
tampoco seinformo lafecha en que hizo el resguardo. El ingreso de estainformacion en
formatan parcializada no resulta suficiente para acreditar |o mencionado por la Fiscalia.
A €ello se agrega lafalta de archivos (fotos y audio) que integraban esas conversaciones.
Es decir, no solo ingresaron algunos chats seleccionados sino que ademas |os mismos
no eran completos.- La Fiscalia afirmé categoricamente que el resultado sbélo es
explicable por mala praxis. De lo mas arriba detallado in extenso surge que esto no es
asi.- Lainvestigacion y puesta en valor en el juicio de distintas probanzas adolece de
ausencia de informacion y errores de fechas que resultan determinantes a la hora de
resolver (nunca se sefial6 la F.U.M. ni las semanas de embarazo en la primera consulta
o fecha probable de parto, se indico semafia 32 en el hecho y se acredité semana 35 de
la Ultima ecografia de Dra. B.). Se corrobor¢ la existencia de informacion incongruente
entre si como los informes auditoria Camioneros y los andlisis efectivamente ingresados
por las profesionales de IDAC y ecografistas. Se advierte falta de informacion por
introduccion parcializada (historia clinica manuscrita, la del Policlinico y el carnet
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perinatal, informe de oitel audios y fotografias borrados), omision de valoracion
(informe de la patologa) entre otras.- Todas estas circunstancias o el ementos probatorios
rendidos o0 ausentes son de maxima importancia al momento de resolver y no pueden
pasarse por alto, algunos fueron sefialados por la defensa pero otros se advierten del
repaso de las audiencias a laluz de las alegaciones finales de |la fiscaliay defensa.- En
conclusién no se puede tener por valida y suficientemente acreditada la conducta
omisiva achacada a la acusada. Con respecto alas alegaciones de la defensa no coincido
con |o sostenido que el delito culposo, negligente en este caso segun el acusador publico
deba ineludiblemente contener la norma que se viola.-L as explicaciones rendidas por €l
meédico del Cif resultan suficientes en si mismas, no existe una norma que indique en
cada una de las dolencias médicas como debe ser su abordaje, esto es tratado justamente
por lalex artisy asi fue indicado en la acusacion.- Si deberia haberse descripto en qué
consistia la conducta debida de acuerdo a la lex artis, tal vez hubiera sido o
recomendable para dejar a salvo las objeciones defensistas como también garantizar el
legitimo ejercicio del derecho de defensa en juicio pero ello no significa que deba
existir unaley emanada del Congreso de la Nacion. El autor Fernando J. Cordoba en su
obra "elementos de teoria del delito” Hammurabi, pag. 57 dice "cuando faltan normas
de derecho positivo puede acudirse alalex artis, es decir, € conjunto de reglas de un
oficio o una profesion que gozan de reconocimiento por parte de las personas e
instituciones especializadas en la materia. En esta categoria entran también las normas
gue dictan las asociaciones profesionales y ademas las normas técnicas, como las
normas Iram elaboradas por el Instituto Argentino de Normalizacion y Fiscalizacion, las
normas | SO de la Organizacion internacional de Estandarizacion. Asi como el caso de
las regulaciones positivas €l ejemplo paradigmético es el de las leyes de transito, en el
caso de lalex artis el ggemplo caracteristico lo constituye €l de las reglas del arte de la
medicina con ayuda de las cuales se determinarasi €l autor incurrié en una mala praxis.
A diferencia de las normas positivas, estas reglas operan solo como indicio y admiten
compensaciones "La defensa cito el fallo de la CSIN del afio 2001 Navarro Rolando
Luis el cual resulta aplicable al caso.- Se trata de una sentencia por un delito culposo y
en relacion a la imputacion del hecho dice que: para una adecuada "descripcion del
hecho en la acusacion, desde el punto de vista de la informacién del acusado, se
requiere que las circunstancias de hecho que conducen a los elementos del tipo legal de
la disposicion penal pertinente estén dados como datos precisos. Debe ser posible para
el acusado llevar a cabo el proceso de subsuncion que harealizado el fiscal en el escrito
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de acusacion. SOlo asi se asegura una defensa apropiada. Por o tanto, la descripcién del
hecho en la acusacion tiene, ademas del de la delimitacion del objeto del proceso, un
valor de informacion propio "....7°) Que en el caso particular de los delitos imprudentes
cometidos en e contexto de violaciones alalex artis médica, esta Corte tiene dicho que
solo una vez conocido el alcance exacto de las obligaciones que recaen sobre el meédico,
sea gque las haya asumido voluntariamente o que le sean impuestas reglamentariamente,
es posible formular un juicio pena de reproche basado en su incumplimiento cul poso.
Voto del Dr. Petracchi." Asimismo cité el fallo Zeballos del TIP del 12-04-2022 en
cuanto a principio de congruencia, cuyos preceptos del voto de la mayoria son aqui
receptados y el fallo Barria Oyarzun del STJ que versa sobre un delito culposo pero no
de una mala praxis médica.- Los testimonios de la escribana P.B., |a psicologa Martinez
Llenasy la paciente J.L. no han resultado de relevancia a la hora del juzgamiento del
hecho traido a conocimiento del Tribunal, en funcion también alo mas arriba sostenido.
Si bien la Fiscalia solo abord6 descalificando los dichos de la perito de parte Martinez
Llenas, lo cierto es que el mismo no resultd de utilidad por tratarse de hipétesis sin
mayor sustento factico. Por todo lo expuesto, considero que las cuestiones de orden
juridico sefialadas afectan la validez de la imputacion delictiva como descripcion de
conducta disvaliosa sujeta a proceso porque de considerarse asi se violaria el principio
del debido proceso y de congruencia, ambos de raigambre constitucional. Asimismo y
sin perjuicio de los antes dicho, el andlisisy valoracion de las probanzas rendidas, que
fueron tratadas pormenorizadamente en este voto, me llevan a la conclusion que la
teoria del caso de la fiscalia no puede considerarse por debidamente acreditada, que
corresponde resolver la cuestion traida a juicio por el beneficio de la duda.- No se
lograron despejar 10s interrogantes planteados en cuanto al nexo causal, la existencia de
otras patologias, €l resultado achacado ala acusada, la inconsistencia de los informes de
la obra social, nada de ello fue auditado por un perito experto, sino que la informacion
fue ingresada por una de las partes interesadas. Se considera que las pruebas producidas
y las que se omitieron, inciden al considerar que la investigacion no fue llevada a cabo
con la objetividad que este caso tan complejo requeria para dar una adecuada respuesta
al luctuoso hecho denunciado. La Fiscalia tenia en su poder la totalidad de la
informacion y la posibilidad de ampliarlaalo largo de toda la investigacion, también de
revisar la imposicion del hecho en tiempo procesal oportuno en razon de la
incorporacion de datos de este caso tan complejo de la ciencia médica, pero decidid no
hacerlo pues habra considerado que resultaba suficiente.- Marcados por |a defensa los
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errores e incongruencias en la imputacion, valorados los testimonios de cargo y
descargo rendidos, como también analizada la informacion, se concluye que la prueba
producida en audiencia no resulta suficiente para tener por acreditada la existencia
histérica del hecho delictivo perseguido, en laforma en que fuera impuesto.- No caben
dudas que el lamentable deceso del bebé L.E.C.C. se produjo en virtud de un
padecimiento en su salud que fue detectado a la semana 35 de gestacion y no antes, a
pesar de ladiligencia de los padres en la realizacion de los distintos estudios y andlisis
médicos, los obligatorios y los voluntarios. Sin perjuicio de ello, la investigacion
realizada y oralizada como acusacion con su plataforma factica, teoria del caso y
pruebas rendidas, no alcanzan para conmover el principio de presuncion de inocencia
gue rige en el proceso penal gque se siguio contra la médica obstetra tratante V.L.O.
Corresponde entonces, por €l beneficio de la duda de conformidad a art. 8 del cédigo
de rito, dictar la absolucion de latraida a juicio. MI VOTO. A la primera cuestion los
Jueces Guillermo Baguero Lazcano y Guillermo Merlo dijeron: que siendo el voto
precedente producto de la deliberacion realizada votamos en identico sentido. Nuesto
Voto. A la Segunda cuestion la jueza Alejandra Berenguer dijo: Atento no considerar
acreditada la existencia histérica del hecho traido ajuicio del que resultara acusadaV.O.
por el beneficio de la duda, deviene en abstracto el analisis de la calificacion legal. Ml
VOTO. A la Segunda cuestion los jueces Guillermo Baguero Lazcano y Guillermo
Merlo dijeron: que votaban en idéntico sentido. Nuestro Voto. En funcion de lo antes
expuesto y de conformidad a las disposiciones de los arts. 173, 191 y concordantes del
C.P.P., & Tribunal por unanimidad; FALLA: |.- Absolviendo, por €l beneficio de la
duda, aV.L.O., més arriba filiada, respecto del hecho por el que fuera acusada en este
legajo judicia y que fuera calificado por la Fiscalia como homicidio culposo (art. 8 del
CPP). Sin costas. I1.- Regulando los honorarios profesionales de la abogada particular
Graciela Demiz en la suma de 50 jus (cincuenta jus) en orden ala labor profesional
desarrollada y de conformidad a la ley de Aranceles de la provincia.-Registrese y
librense las comunicaciones de practica.-
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