NOMENCLATURA :1. [40]Sentencia

JUZGADO :1° Juzgado de Letras de Los Angeles
CAUSA ROL : C-3371-2018
CARATULADO : SLIMMING/COMPLEJO ASISTENCIAL

"DR. VICTOR RIiOS RUIZ" LOS ANGELES

Los Angeles, treinta de Junio de dos mil veintitrés

Visto:

A lo principal de la demanda enrolada al folio 01, comparecen a)
dofia Elena Anggélica Parra Ramirez, chilena, duefa de casa, viuda, C.I
N° 8.071.392-4, con domicilio en calle Argentina, N° 770, Villa Parques
Nacionales, Los Angeles; b) donia Carolina Angélica Slimming Parra,
Chilena, Trabajador Social y Psicélogo, C.I. N° 14.349.214-1, con
domicilio en calle Victoria, N° 1203, Portal Manso de Velasco dos, Los
Angeles; c) dona Cinthia Elena Slimming Parra, Chilena, Técnico en
computacion e informatica, C.I N° 16.399.651-0, con domicilio en Brisas
del Maipo, N° 2121, casa 51, Temuco; d) don Jaime Eduardo Slimming
Parra, Chileno, Actividades agricolas y forestales, C.I N° 14.567.688-6,
con domicilio en calle Ercilla N° 380, Los Angeles; y e) don Luis Felipe
Slimming Parra, Chileno, Nutricionista, C.I. N° 16.983.762-7, con
domicilio en Avenida Oriente, N° 565, departamento D 403,
Condominio Los Encinos, Los Angeles, quienes deducen una demanda
de indemnizacién de perjuicios en contra del Servicio de Salud Bio Bio
y en contra del Complejo Asistencia Victor Rios Ruiz, ambos
domiciliados en Ricardo Vicufia N° 157 y representados por don Brian
Romero Bustamante, matrén, del mismo domicilio de sus
representados.

Sostiene que el 15 de mayo de 2017, don Enrique Jaime Slimming
Rozas, se realiz6 una endoscopia digestiva alta en extra sistema, con el

Dr. Garrido, donde se le observa Neoplasia, solicitindose una biopsia
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urgente. El 22 de mayo se le hace llegar el diagnéstico de Céncer
Gastrico. El 23 de mayo se genera una interconsulta por sospecha de
cancer, aunque se dejo establecido que se contaba con endoscopia y
biopsia confirmatorias. El 23 de junio de 2017, se atiende a don Enrique
por el Dr. Leén el que confirma el diagnéstico y solicita inscribir al
paciente en pabellon, explicando que se le practicaria una gastrectomia
total por laparoscopia, explicando con un dibujo que se le instalarian
dos sondas (alimentaciéon y drenaje) las que serian retiradas luego de
una semana, destaca que en ningdn momento se le sefial6 que seria
operado por otro profesional del drea. Acto seguido se hace el papeleo
respectivo, quedando como plazo méximo el 23 de julio de 2017.

Relata que el 17 de julio de 2017, se le llama de improviso y sin
revisar su condicion previa exigiendo su internacién inmediata. El 18
de julio de 2017, es ingresado a pabellon siendo operado por el Dr.
Berger, quién les informa a los familiares que la operacién habia sido
exitosa pero les informa que el paciente habia sufrido una arritmia
grave, por lo que seria ingresado en la UTI por 24 o 48 horas. El 19 de
julio es trasladado a cirugia por estar mejor en sus signos vitales. El 20
de julio los familiares son informados que pasé una mala noche, con
alzas de presion arterial, pero que la operacion estaba bien. Durante el
horario de visita se constata la negativa situaciéon del paciente, el que
presentaba u cuadro agudo de dolor toracico tipo puntada, cuenta que
seria trasladado a la UTI y pregunta si les habian informado acerca del
“accidente”, consistente en que cuando es trasladado en cirugia el
suero se golpea en una de las puertas, rompiéndose y cayendo en su
pecho, a la altura de las sondas. Es ingresado a la UTI en donde se le
toma un examen de sangre el que da cuenta de valores alterados que
indicaban una posible sepsis, y un TAC el que demuestra la existencia

de un neumotdérax izquierdo y derrame pleural bilateral leve, los que
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analizados en conjunto debieron llevar al equipo médico a sospechar
de la dehiscencia en la sutura.

El dia 21 de julio de 2017, presenta, a las 14.00 horas, un dolor
agudo en la zona toracica y abdomen distendido. Exdmenes de sangre
arrojan el mismo tipo de resultado que el del dia anterior. El 22 de julio
de 2017, sigue en estado de cuidado, con tratamiento de medicamentos
para controlar la fiebre alta. Se le vuelve a practicar examen de sangre;
también orina completa y wurocultivo, los que arrojan Klebsiella
Pneumonae segtin resultados del dia 25 (infeccién intrahospitalaria). El
23 de julio se informa a los demandantes en la madrugada, del estado
de gravedad del sr. Slimming Rozas, es conectado a ventilaciéon
mecanica y se informa en la ficha, de la existencia y salida de liquido
purulento, café y de mal olor por lo que el médico Sr. Aguilera, expone
la necesidad de efectuar una cirugia exploratoria a consecuencia del
diagnostico de abdomen agudo. Es llevado a pabellén y se da cuenta
que existe una filtracién en la parte del eséfago la que volvié a ser
suturada, que el liquido en los pulmones era producto de la filtracion y
que se instal6 una sonda para ayudar a eliminarlo. La operacién fue
calificada como exitosa.

Hacen presente que el examen que da como resultado la
presencia de Klebsiella Pneumonae es validado 2 dias después de la
operacion, es decir el paciente es operado portando dicha bacteria que
contrajo en dependencia del demandado. El 24 de julio el estado del
paciente es grave siendo informados que estaba contagiado con un
“bichito” en la orina, pero que estaba controlado. El 25 de julio el Sr.
Slimming empieza a ser medicado con antibiticos de amplio espectro.
El dia 26 de julio el paciente presenta una pequefia mejoria, pero a las
18.10 horas e informa a la familia que el paciente llevaba 20 minutos de

RCP, pero lo méas probable era que no volveria.
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Fallece a las 18.15, siendo causas de muerte: fibrilacion
ventricular; shock séptico foco abdominal; dehiscencia de sutura.

Efectuado el relato de hechos anteriores, sostiene que el complejo
asistencial demandado actué defectuosa y tardiamente en este caso.

La dehiscencia de la sutura (despegamiento de tejidos unidos por
medio de suturas) originé un shock séptico con foco abdominal en el
paciente a consecuencia de una infecciéon no detectada oportunamente,
lo que condujo al paciente al estado de sepsis que finalmente ocasiona
la fibrilaciéon ventricular que finalmente ocasiona la muerte del Sr.
Slimming Rozas.

La negligencia tiene que ver con el momento de la intervenciéon y
también en el periodo en que era necesario detectarlo para un posterior
oportuno tratamiento, sabiendo que existian manifestaciones de esta
situacion desde el dia siguiente a la operacién (cuadro febril, mal olor,
compromiso respiratorio y abdomen distendido). Por otro lado los
médicos tratantes dejan de estar en contacto con el paciente desde el
dia 20 de julio y recién, 5 dias después, otro médico recién sospecha de
la existencia de esta situacion.

También y como parte de la falta de servicio demandada expone
que la bacteria intrahospitalaria contraida es un impulsor de la
existencia de la sepsis que caus6 la muerte del paciente. Luego de citar
jurisprudencia y doctrina al respecto, expone que las infecciones de
esta naturaleza son previsibles y controlables.

En cuanto a la relaciéon de causalidad afirma que la dehiscencia
en la sutura fue la causante posterior del shock séptico y de la
fibrilaciéon ventricular que ocasiona la muerte, dehiscencia que es
consecuencia de una mala praxis del Dr. Berger al momento de suturar
la herida.

Luego de citar las normas juridicas que estimé ayudan a sus

intereses sostiene que los dafios a indemnizar tienen como origen el
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provocado en la persona de don Enrique Slimming Rozas que no debe
ser tasado en menos de $100.000.000 y debe ser transmitido a sus
herederos. Por otro parte estan el sufrido en forma personal por cada
uno de los demandantes el que debe ser resarcido en $80.000.000 para
Elena Parra Ramirez y en $60.000.000 para el resto de los actores.

Solicita que se condene solidariamente a los demandados al pago
de la indemnizacién demandada. En subsidio, demanda a cada uno de
ellos por los dafios sufridos. En subsidio, en forma mancomunada. En
subsidio, responsabilidad tnica del Servicio de Salud. En subsidio,
responsabilidad tinica del Complejo Asistencial.

Al folio 30, el demandado Servicio de Salud del Bio Bio contesta
la demanda solicitando su rechazo:

a. Primero opone la excepcion de falta de legitimidad pasiva.
Argumenta que se trata de hechos ocurridos en un hospital
autogestionado de la red desde el 01 de enero de 2010, de modo
que se trata de wun establecimiento funcionalmente
desconcentrado del Servicio de Salud, de modo que su parte solo
puede actuar como coadyuvante, de modo que no es parte
directa. Por otro lado, el hospital demandado tiene patrimonio
propio.

b. Negacion general de los hechos planteados en la demanda.

c. No concurren los presupuestos para configurar la
responsabilidad del Servicio.

a. No existe algtin hecho que le sea imputable de modo que el
resto de los requisitos (culpa y relacion de causalidad) no
pueden configurarse. Relata que el paciente fue ingresado
el 18 de julio de 2017 para ser intervenido de cancer
gastrico, desarrollandose el procedimiento sin incidentes,
salvo una taquicardia que fue tratada en forma. Contintia

seflalando que desde el 22 de julio de 2017 el paciente
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presenta un deterioro progresivo con salida de contenido
purulento por un shock séptico de foco abdominal. A pesar
de los tratamientos recibidos el paciente fallece el 26 de
julio de 2017. Argumenta que si bien se puede hacer una
asociacion entre la dehiscencia de sutura de una herida
operatoria y el shock séptico, lo cierto es que ella es
multifactorial y no se atribuye tnicamente a la técnica del
cirujano. Existen factores que no ayudan a la cicatrizacion
adecuada como son patologias crénica, desnutriciéon y
tabaquismo.

b. No existe relaciéon causal (hace una alegaciéon de carécter
general).

c. No existe un hecho antijuridico (hace una alegaciéon de
caracter general).

Al folio 32, el Complejo demandado contesta la accién y aboga
por su rechazo. Afirma que en este caso no concurren los presupuestos
que hacen procedente la responsabilidad que se le exige.

a. No existe un hecho generador del dafio. Basicamente repite los
argumentos de su codemandada en esta parte.

b. No existe nexo causal (hace una alegacion de caracter general).

c. No existe un hecho antijuridico (hace una alegacién de caracter
general).

Al folio 35, el actor hace uso de su derecho a réplica. En cuanto al
demandado Servicio de Salud del Bio Bio: argumenta que este es
legitimado pasivo para ser demandado citando una sentencia de la
Excma. Corte Suprema. También destaca en esta parte que a la
mediacién previa también concurrié el servicio quién no manifestd
ningtn reparo a su legitimidad. Luego, en torno al argumento que
sostiene que la dehiscencia de sutura y no obstante estar reconocida

como causante directa del shock séptico lo cierto es que la condicién
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del paciente exigia una mayor prolijidad en el trabajo del servicio, a lo
que agrega que antes de las 48 horas ya existian sefales de
agravamiento a lo que se debe agregar la presencia de KLEBSIELLA
PNEUMONIAE en la paciente. En cuanto a la contestacion del
Complejo demandado reitera los mismos argumentos anteriores.

Al folio 37, el complejo presenta una duplica de mero tramite.

Al folio 38, el Servicio insiste en la falta de legitimidad pasiva.

Al folio 47, se desarrolla la audiencia de conciliacion.

Al folio 50 y 85, se recibi6 la causa a prueba.

Al folio 156, se cit6 a las partes a oir sentencia.

Con lo relacionado y considerando:

Primero: Que, en parte de prueba de su pretension la defensa letrada
de los demandantes agrego:

a. Al folio 92, la ficha clinica del paciente.

b. Al folio 98, Resultados de 6 examenes, un informe IAAS y el
certificado de posesion efectiva.

c. Al folio 100, el certificado de defuncién con causa de muerte de
don ENRIQUE JAIME SLIMMING ROZAS; el Certificado de
Matrimonio habido entre don ENRIQUE JAIME SLIMMING
ROZAS y dofia ELENA ANGELICA PARRA RAMIREZ.M vy los
Certificados de nacimiento de dofia CAROLINA ANGELICA
SLIMMING PARRA, de dona CINTHIA ELENA SLIMMING
PARRA, de don JAIME EDUARDO SLIMMING PARRA, y de
don LUIS FELIPE SLIMMING PARRA.

Segundo: Que, por su parte, el Servicio de Salud del Bio Bio
demandado presenta a declarar a don José Luis Lobos Galilea y a don
Stefan Arvid Skog Marambio (folios 117 y 146).

Tercero: Que, el Complejo no rindié prueba alguna.

Cuarto: Que, la responsabilidad del Estado en materia sanitaria se

genera por la existencia de falta de servicio, factor de imputacion de

w[m] Este documento tiene firma electrénica
TRy osu original puede ser validado en

'-?tIE:EH..\ http://verificadoc.pjud.cl
[=]nv

Cédigo: VSXRXGRJIYRD



caracter subjetivo que se presenta como una deficiencia o mal
funcionamiento del servicio, en relacién a la conducta normal que se
espera de él y estimandose que ello concurre cuando el Servicio no
funciona debiendo hacerlo y cuando funciona irregular o tardiamente.
El articulo 38 de la Ley N° 19.966, establece en su inciso primero: “Los
Organos de la Administracién del Estado en materia sanitaria seran
responsables de los dafios que causen a los particulares por falta de
servicio”. Luego, su inciso segundo sefiala: “El particular debe
acreditar que el dafio se produjo por la accién u omisién del Organo,
mediando dicha falta de servicio”.

QUINTO: Que, de la lectura del precepto transcrito, se infiere que para
que nazca esta clase de responsabilidad deben concurrir
copulativamente los requisitos exigidos en la mencionada norma, esto
es, la falta de servicio del respectivo Servicio de Salud y que ésta mala
atencion haya causado un dafio. Y a su vez, y conforme lo prescrito en
el articulo 1698 del Cédigo Civil, le corresponde a la parte demandante
acreditar la falta de servicio que sirve de fundamento a su demanda.
SEXTO: Que, antes que todo, corresponde pronunciarse respecto a la
Excepcion perentoria de falta de legitimacion pasiva efectuada por el
servicio demandado, que la hace consistir, en que conforme lo han
senialado los actores, las atenciones de salud, tardias o defectuosas,
prestadas al paciente habrian sido efectuadas por el Complejo
Asistencial Dr. Victor Rios Ruiz de esta ciudad, centro de salud que es
un Hospital autogestionado en red, lo que significa se trata de una
entidad con personalidad juridica, patrimonio propio y estabilidad
financiera auténomos del Servicio de Salud. Ademas es
funcionalmente desconcentrado. Por ende, aduce, el Director del
Establecimiento de Autogestion en Red, en el caso sublite, el Complejo
Asistencial Dr. Victor Rios Ruiz de esta ciudad, goza de la

representacion judicial y legitimacion pasiva necesaria y suficiente
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para ser emplazado de la demanda derivada de atenciones brindadas
en dicho Centro de Salud Autogestionado en Red. En resumen, al
haberse verificado los hechos objeto de la presente accién, en las
dependencias del Complejo Asistencial Dr. Victor Rios Ruiz de Los
Angeles, la demanda de autos no debié entablarse en contra de su
representado Servicio de Salud Bio Bio, sino en contra del Complejo
Asistencial Dr. Victor Rios Ruiz de Los Angeles, quién si tiene
legitimacién pasiva.

Séptimo: Que, para resolver el asunto, es necesario examinar la
normativa aplicable. Asi, el articulo 31 del Decreto con Fuerza de Ley
N° 1 de Salud del 2005, en su inciso 1° prescribe: “Los establecimientos
de salud dependientes de los Servicios de Salud, que tengan mayor
complejidad técnica, desarrollo de especialidades, organizacion
administrativa y namero de prestaciones, obtendrdn la calidad de
‘Establecimientos de Autogestion en Red’, con las atribuciones y
condiciones que sefiala este Titulo, si cumplen los requisitos que se
determinen en el reglamento a que se refiere el inciso siguiente. El
inciso 5° de la misma disposicion sefiala: “Los establecimientos que
obtengan la calidad de ‘Establecimiento de Autogestion en Red’ seran
6rganos funcionalmente desconcentrados del correspondiente Servicio
de Salud, conforme a lo dispuesto en el articulo 33 de la Ley N° 18.575,
cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado se £ijé por el decreto
con fuerza de ley N° 1-19.653, de 2000, del Ministerio Secretaria
General de la Presidencia, y a las normas del presente Libro. A su vez,
el inciso 6°, dispone: “No obstante, en el ejercicio de las atribuciones
radicadas por ley en su esfera de competencia, no comprometeran sino
los recursos y bienes afectos al cumplimiento de sus fines propios a
que se refieren los articulos 42 y 43”. Asimismo, el articulo 36 del
mismo cuerpo legal, en su inciso 1° estatuye: “En el Director estaran

radicadas las funciones de direccion, organizaciéon y administracion del
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correspondiente Establecimiento y en especial tendra las siguientes
atribuciones: En el inciso final de la misma disposicion legal, prescribe:
“Para todos los efectos legales, la representacion judicial y extrajudicial
del Servicio de Salud respectivo se entenderd delegada en el Director
del Establecimiento, cuando ejerza las atribuciones sefialadas en este
articulo. Notificada la demanda, debera ponerla, en el plazo de 48
horas, en conocimiento personal del Director del Servicio de Salud
correspondiente, quien deberd adoptar las medidas administrativas
que procedieran y podra intervenir como coadyuvante en cualquier
estado del juicio”. Ademas, el inciso 1° del articulo 33 de la Ley N°
18.575, cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado se fij6 por el
Decreto con Fuerza de Ley N° 1-19.653, de 2000, preceptta: “Sin
perjuicio de su dependencia jerarquica general, la ley podra
desconcentrar, territorial y funcionalmente, a determinados 6rganos.”
Luego, en su inciso 3°, dispone: “La desconcentraciéon funcional se
realizara mediante la radicacion por ley de atribuciones en
determinados 6rganos del respectivo servicio”.

Octavo: Que, de la normativa consignada en el motivo precedente,
resulta que los Establecimientos Autogestionados en Red, como es el
caso del Complejo Asistencial Victor Rios Ruiz, son “6rganos
funcionalmente desconcentrados del correspondiente Servicio de
Salud”, conforme lo dispuesto en el articulo 33 de la Ley 18.575. Que
“la desconcentracién no es un sistema de organizacién administrativa,
sino que constituye un mecanismo legal de transferencia de funciones
administrativas que opera dentro del sistema centralizado, como en el
descentralizado” (Sandra Ponce de Ledn Salucci. “Bases de la
organizaciéon administrativa en Chile. Principios, normas y estado
actual”, en “Administraciéon territorial de Chile. Estudios sobre
descentralizacion y desconcentracion administrativas”. Legal

Publishing Chile, primera edicion, septiembre de 2015. Pagina 75),
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citada por la Excma. Corte Suprema, en causa rol 21.593-2017. En
relacion a la excepcion en comento, siendo el Servicio de Salud Bio-Bio,
un Organo descentralizado, que cuenta con patrimonio propio y
personalidad juridica propia, se encuentra obligado a responder
pecuniariamente de los dafios causados por los o6rganos de su
dependencia, entre los que se incluyen, los hospitales que forman parte
de la respectiva red de salud, ya que la desconcentracién de que son
objeto los Establecimientos Autogestionados en Red corresponde a un
sistema de organizaciéon administrativa en cuya virtud “se transfieren
funciones y competencias resolutorias de un 6rgano superior de la
administracion publica a otro inferior” modalidad conforme a la cual
“la autoridad inferior actta bajo la dependencia jerarquica del érgano
superior, el que imparte instrucciones y puede revocar las resoluciones
del 6rgano inferior”. De esta forma, la “delegacion” efectuada por el
legislador al Establecimiento Autogestionado, no desvincula al ente
superior, esto es, al Servicio de Salud demandado, de la actividad de la
unidad desconcentrada ni, mucho menos, de las consecuencias
patrimoniales de su quehacer; razones suficientes para desestimar la
excepcion de falta de legitimacion pasiva opuesta por la demandada
Servicio de Salud Bio-Bio. Asi se ha resuelto en fallos recientes por la
Excma. Corte Suprema, tales como causa Rol 21.593-2017 y 37.438-2017.
Noveno: Que, ahora, corresponde resolver sobre la procedencia de la
accion deducida; accién que exige la concurrencia de los siguientes
presupuestos: a) existencia de falta de servicio de un érgano o servicio
de la Administracion del Estado; b) dafios ocasionados a los
demandantes y c) relaciéon de causalidad entre la falta de servicio y los
dafios ocasionados; requisitos que de acuerdo a las reglas del onus
probandi es de cargo de los demandantes acreditar.

Décimo: Que, en la especie, la falta de servicio que los demandantes

individualizan como causa basal de su sentir, se encuentra
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cronolégicamente situada en los instantes finales de la operacién a la
que fue sometido don Enrique Jaime Slimming Rozas el dia 18 de julio
de 2018, momento en donde la sutura que se practic6 en su vientre no
qued6 completamente sellada, por lo que se produce una dehiscencia
en ella; seguida de un shock séptico abdominal; lo que finalmente le
provoca una fibrilacion ventricular que es la causa directa de su
fallecimiento.

Cabe dejar muy en claro que la existencia de la dehiscencia es un
hecho reconocido por las partes de la causa.

También, es importante sefialar que en el certificado de
defuncién de don Enrique Slimming Rozas se la singulariza como la
causa de muerte de aquél, lo que lleva a concluir -sin esfuerzo alguno-
que una mala maniobra efectuada en los instantes postreros de la
intervencién que se practicé al paciente fue la atencion defectuosa que
culmind en su posterior fallecimiento.

La existencia de la falta de servicio se desprende de la simple
lectura del certificado de defunciéon de don Enrique. Para este tribunal
ella es absolutamente clara con la consideraciéon de dicho antecedente.
Undécimo: Que, para corroer lo afirmado en el documento citado en la
reflexion anterior, la defensa de los demandados se anidd6 en un
discurso comtn: un contratiempo quirtrgico como éste no siempre es
consecuencia de una mala praxis del cirujano, sino que a veces
depende de morbilidades que afectan al paciente.

En este caso los médicos que declaran afirman que se trata de
una persona que padecia de tabaquismo y etilismo crénicos; ademas
que presentaba secuelas de un ACV.

Estas razones explicarian la existencia de la dehiscencia en don
Enrique Slimming Rozas.

Duodécimo: Que, la verdad sea dicha, estd tnica prueba contraria no

logra evaporar los lapidarios y literales efectos del certificado de
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defuncién: primero, porque ambos médicos declaran a partir de hechos
que no conocieron por si mismos, sino que se interiorizaron a través de
la lectura de la ficha clinica y, por lo mismo, a ratos mdas parece una
prueba pericial encubierta (por lo que carece de valor en cuanto tal).

Pero segundo y principal, porque un operador del sistema de
salud, sobre cuyos hombros descansa el bienestar y protecciéon de sus
usuarios, no puede escudarse en la intensidad de los vicios que se le
endilgan al paciente, para exonerase de una responsabilidad debido a
una mala practica.

Al contrario, las especiales circunstancias fisicas que se han
descrito en el Sr. Slimming, con mayor razén obligaban al Complejo a
desplegar un esfuerzo superior y una acuciosidad por sobre la que se
emplea en un paciente que no tiene estos antecedentes, para enfrentar
la intervencion y todos los procedimientos posteriores a ella. Mas que
una aminorante para las obligaciones de la labor médica, esas
condiciones se erigen como una exigencia superior que debid ser
atendida por parte del equipo médico en todas las etapas de la
atencion. Es indiscutido que el complejo y sus médicos sabian de las
caracteristicas de la paciente, pues asi lo dan a entender los testigos del
servicio y asi aparece profusamente en la ficha clinica del folio 92, por
lo que debieron acondicionar su actuar a las altas exigencias que el
caso requeria. No parece razonable el escudarse en ellas para liberar su
responsabilidad, cuando es precisamente frente a estos casos
diferentes, que no presentan una condiciéon normal, en donde los
servicios de salud deben desplegar toda su expertis técnica y humana
para el cumplimiento de los deberes que la ley le impone.

Décimo tercero: Que, estando establecida la existencia de la falta de

servicio y no habiendo sido controvertida dicha conclusiéon en forma
suficiente por los demandados la demanda sera acogida en la forma

que se dira méas adelante.
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Décimo cuarto: Que, una primera cosa a dilucidar deriva del modo en

que fueron demandados los dafios en esta causa: se demandan los
propios del paciente y que se argumenta profusamente se transmiten a
sus herederos; y conjuntamente con él se demanda los que son propios
de los actores, conocidos en clave doctrinaria como “victimas por
repercusion o por rebote”.

La pregunta surge a continuacién naturalmente: ;es posible
demandar conjuntamente ambos en el modo planteado en el libelo
pretensor? La respuesta es no.

Se ha dicho: “Asi, respecto a la pregunta que nos haciamos al
iniciar este apartado, se concluye que no pueden acumularse las
acciones por el dafio moral directo y el dafio por rebote, pues en el
fondo se estaria indemnizando dos veces por un mismo hecho. Por ello
es que la jurisprudencia (con el apoyo de la doctrina) ha optado de
forma clara por el resarcimiento del dafio reflejo -negando la
transmisibilidad- toda vez que éste atiende de mejor manera a los
vinculos reales de afecto y dependencia espiritual que existieron entre
la victima y sus herederos. Para comprender la anterior postura,
revisemos lo que también ha dicho la jurisprudencia principalmente el
Tribunal Supremo de nuestro pais. En la causa caratulada “Mellao
Calfuan, Ricardo y otros con Fisco de Chile”, la decisiéon que acoge la
reparacion del dafio moral sufrido directamente por un joven que
fallece y que sin embargo la entrega a sus padres, a juicio de la Corte
Suprema merece ser invalidada por constituir un error de derecho que
ha influido sustancialmente en lo dispositivo del fallo. En este orden de
ideas, el considerando sexto de esta sentencia indica: “En cuanto a la
transmisién de la accién por el dafio moral sufrido por el causante, esta
Corte ha sostenido que ella tiene un carécter personalisimo, toda vez
que persigue compensar el mal soportado por la victima

personalmente y que la circunstancia de existir un vinculo entre la
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accion y el resarcimiento pretendido -que es de caracter pecuniario-
no obsta a la antedicha conclusién, por cuanto el resarcimiento se
genera y justifica en la aflicciéon de la victima, lo que confiere el caracter
de personalisimo, el que no logra desvirtuarse con el hecho que dé
lugar a un crédito en dinero, pues aun integrado dicho elemento
patrimonial, el sentido y contenido de la pretension cuestionada sigue
inalterable, ya que lo que ella persigue es compensar el mal soportado
por la victima”. En el considerando siguiente los Ministros aducen que
admitir la transmisibilidad implica un enriquecimiento injusto a los
herederos de la victima: “... no puede menos que establecerse que
conceder a los herederos accién para solicitar el pago de la
indemnizacién por el dafio moral propio y, ademads, aquélla que habria
correspondido al causante, llevaria a otorgar a éstos una doble
indemnizaciéon por los mismos hechos”. Mellao Calfuan, Ricardo y
otros con Fisco de Chile. Recurso de Casacién en el Fondo. CS. 2.073-
2009, 29.09.2011 (La falta de servicio como criterio de imputacién
respecto de la responsabilidad del Estado Administrador. Esteban
German Carmona Quintana. Cuadernos del Tribunal Constitucional
2016. Pagina 95).

A consecuencia de lo razonado, la demanda sera desechada en
cuanto demandada el dafo de la victima directa don Enrique
Slimming Rozas.

Otra cosa sucedera en relacion al dafio moral por repercusion que

demandan los actores el que es plenamente procedente.

Décimo quinto: Que, el dafio moral consiste en el dolor, pesar,
angustia o molestia que sufre una persona en sus sentimientos, o que
afecta sus atributos morales o espirituales.

Décimo sexto: Que, el dano moral demandado debe ser demostrado.

No se rindi6 prueba directa para ello.
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Décimo séptimo: Que, sin embargo, la sola muerte del paciente a

consecuencia de la falta de servicio que se ha dado por establecida,
permite construir una presuncion judicial con los caracteres de
gravedad y precision suficientes -exigidos por el inciso segundo del
articulo 426 del Coédigo de Procedimiento Civil- como para dar por
establecido que los actores han experimentado un padecimiento
sicolégico originado en el fallecimiento de quién era su cényuge y
padre.

También y aunque no es un medio de prueba, el principio de
normalidad actia como un importante booster en esa direccién: “Lo
cierto es que lo normal y corriente es que un cényuge sufra afliccién,
dolor, angustia y pesar por la muerte del otro (Al respecto ver causa
Rol N° 226-2012. I Corte de Concepcion. Criterio de normalidad en
causa sobre dafio moral).” (Causa rol 2.988-2013, de este tribunal
confirmada por sentencia rol 12.353-2019, de la I. Corte de Apelaciones
de Concepcion).

Por lo anterior, es de toda justicia que por el mismo se les
indemnice por quienes corresponde.

Décimo octavo: Que, estando acreditada la falta de servicio y la

concurrencia del dafio moral en los demandantes, este tribunal
regulara prudencialmente la indemnizacién por este concepto en la
suma de $50.000.000 (cincuenta millones de pesos) para cada uno de
ellos.

Décimo noveno: Que, la solidaridad demandada serd acogida, ya que

el hecho que ambos sean legitimados pasivos en esta causa los hace
solidariamente responsables del pago de las indemnizaciones
demandadas.

Para el caso especifico del Servicio de Salud del Bio Bio se ha
senalado: “28°.- Que, con relacién al Servicio de Salud Bio Bio, el DFL

N° 1 del Ministerio de Salud del 2005, en su articulo 21 le encomienda a
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los Servicios de Salud la obligacion de organizar, planificar, coordinar

y controlar las acciones de salud que presten los establecimientos de la

red asistencial del territorio de su competencia, para los efectos de dar

cumplimiento a las politicas, normas, planes y programas del

Ministerio de Salud; y de acuerdo al articulo 17 del mismo cuerpo

legal, el Complejo Asistencial Dr. Victor Rios Ruiz, pertenece a la red

asistencial que estd bajo la competencia del Servicio demandado,

Servicio que es un organo descentralizado, con patrimonio y

personalidad juridica propia, de modo que se encuentra obligado a

responder pecuniariamente de los dafios causados por 6rganos de su

dependencia”(Rol 2243-2017. Segundo Juzgado de Letras de Los

Angeles).

Vigésimo: Que, el resto de los medios probatorios y de alegaciones

planteadas por las partes en nada alteran lo que se ha venido de

concluir, de manera que en este acto son desechados.

Por lo que de acuerdo a como se ha venido razonando
precedentemente, y teniendo presente lo dispuesto en los articulos
144, 170, 342, 346, 384, 425, 426 del Codigo de Procedimiento Civil;
articulos 45, 1698, 1700, 1712 y 1713 del Cédigo Civil, 38 inciso 2° de la
Constitucion Politica del Estado; articulos 4° y 44 de la Ley Organica
Constitucional N° 18.575, se declara:

I. Que se rechaza la excepciéon de falta de legitimidad pasiva
opuesta por el Servicio de Salud del Bio Bio.
Il.  Que se acoge parcialmente la demanda deducida a lo principal

de fs. 01.

III.  Que, en consecuencia, se condena a los demandados a pagar
solidariamente a pagar a favor de los siguientes demandantes los
siguientes montos:

a. Elena Angélica Parra Ramirez: $50.000.000 (cincuenta

millones de pesos).
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b. Carolina Angélica Slimming Parra: $50.000.000 (cincuenta
millones de pesos).

c. Cinthia Elena Slimming Parra: $50.000.000 (cincuenta
millones de pesos).

d. Jaime Eduardo Slimming Parra: $50.000.000 (cincuenta
millones de pesos).

e. Luis Felipe Slimming Parra: $50.000.000 (cincuenta
millones de pesos)

IV.  Que se rechaza demanda en cuanto al pago pretendido por dafio
moral propio del Sr. Enrique Jaime Slimming Rozas.

V. Que las sumas a pagar seran reajustadas segin el indice de
precios al consumidor, calculado entre la fecha en que esta
sentencia quede ejecutoriada y la de su pago efectivo.

VL. Que, asimismo, se les aplicara el interés corriente para
operaciones reajustables dentro de las mismas fechas.

VII.  Que, no se condena en costas a las vencidas por litigar con

privilegio de pobreza de carécter legal.

Se deja constancia que se dio cumplimiento a lo dispuesto en el
inciso final del art. 162 del C.P.C. en Los Angeles, treinta de Junio de
dos mil veintitrés.

Jorge Patricio Carrasco Martinez
Juez

PJUD

Treinta de junio de dos mil veintitrés
16:58 UTC-4
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