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RESUMEN:

La presente investigacion titulo: Los articulos 11° y 124° del Codigo Penal al
carecer de una tipificacion especifica, como delito, a la negligencia médica en el
Cddigo Penal, vulneran los derechos a la vida, a la salud y a la integridad fisica y
psiquica de las personas afectadas por esta conducta delictiva en los servicios de
salud, tuvo como problema general: (Como el Cddigo Penal al carecer de una
tipificacion especifica como delito, a la negligencia médica permite que se
impongan penas benignas a actos de negligencia médica, propiciando la ocurrencia
de casos, en la provincia de Arequipa al afio 20207 Su objetivo general fue: Tipificar
especificamente a la negligencia médica, como delito, en el Cédigo Penal, con
penas severas y proporcionales, para evitar que se impongan penas benignas a
actos de negligencia médica, previniendo su ocurrencia. Su hipotesis general fue:
Si es probable la tipificacion especifica, como delito, a la negligencia médica en el
Cadigo Penal, con penas severas y proporcionales, y asi evitar que se impongan
penas benignas a actos de negligencia médica, previniendo su ocurrencia. Su
enfoque fue cuantitativo, su tipo fue aplicada, su nivel fue descriptivo-explicativa, el
método fue deductivo, la técnica fue la encuesta, el instrumento fue el cuestionario
con preguntas cerradas. La poblacidén estuvo constituida por 117 y la muestra fue
de 55 abogados. Llegandose a la siguiente conclusién entre otras: que es viable
juridicamente modificar el Cédigo Penal, en sus capitulos de homicidio y lesiones,
para incluir expresamente las conductas de negligencia médica, pues es importante
y util, ya que permite y facilita la investigacion, el juzgamiento y la condena de los
actos de negligencia médica, ya que se llegé a verificar que el cédigo Penal, no
incluye expresamente, como delito la negligencia médica; segun opinion de los

expertos consultados a través de la encuesta de la investigacion.

Palabras clave: Tipificacion especifica, negligencia médica y penas benignas.



ABSTRAT:

The present investigation titled: Articles 111 and 124 of the Penal Code, lacking a
specific classification as a crime of medical negligence, violate the rights to life,
health and physical and mental integrity of the people affected by this criminal
conduct in the health services, the general problem was: Penal Code, lacking a
specific classification as a crime, allows medical negligence to be imposed benign
penalties for acts of medical negligence, causing the occurrence of cases, in the
province of Arequipa by the year 20207 Its general objective was: To specifically
classify medical negligence, as a crime, in the Penal Code, with severe and
proportional penalties, to prevent benign penalties from being imposed on acts of
medical negligence, preventing their occurrence. His general hypothesis was: If the
specific classification, as a crime, of medical negligence in the Penal Code is
probable, with severe and proportional penalties, and thus avoid the imposition of
benign penalties for acts of medical negligence, preventing their occurrence. Its
approach was quantitative, its type was applied, its level was descriptive-
explanatory, the method was deductive, the technique was the survey, the
instrument was the questionnaire with closed questions. The population consisted
of 117 and the sample was 55 lawyers. Reaching the following conclusion, among
others: that it is legally feasible to modify the Penal Code, in its chapters on homicide
and injuries, to expressly include behaviors of medical negligence, as it is important
and useful, since it allows and facilitates investigation, prosecution and the
condemnation of acts of medical negligence, since it was verified that the Penal
code does not expressly include medical negligence as a crime; according to the

opinion of the experts consulted through the research survey.

Key words: Specific typification, medical negligence and benign penalties.



INTRODUCCION:

El tema del presente trabajo de investigacion es la negligencia médica, que
no se halla tipificada, expresamente, como agravante en los articulos 111°y 124°,
0 como tipo especial en el Codigo Penal peruano; se eligié este tema porque a
diario se observaron casos de presuntas negligencias médicas en diferentes
centros de salud, sean estos publicos o privados, pertenecientes al Ministerio de
Salud, a los Gobiernos Regionales, a ESSALUD, o clinicas y consultorios médicos
privados, los que fueron denunciados por familiares o por los propios pacientes
afectados. También se observé que los casos de negligencia médica que
ocasionaron la muerte de una persona, probados en proceso penal, y calificado
como homicidio culposo, la sentencia condenatoria impuso penas entre dos y
cuatro afios de pena privativa de la libertad y generalmente con el caracter de
suspendida; asi mismo en los casos de negligencia médica con resultado de
lesiones simples o lesiones graves, calificadas como lesiones culposas, las
sentencias impusieron, en el primer caso, penas no mayores de un afioy en el
segundo caso la pena oscila entre uno y dos afios, de pena privativa de la libertad,
casi siempre, también, con el caracter de suspendida. Estos hechos constituyen

un grave problema juridico social, que es imperativo resolver.

Los antecedentes, relativos especificamente al tema son escasos, el que
mas se aproxima es la Tesis “Negligencia médica y la necesidad de regulaciéon
como tipo penal especifico en la legislacién peruana”, sin embargo, el estudio
concluye que existe la necesidad de regular un tipo penal especifico para
negligencia médica con la finalidad de garantizar mas all4 de una sancién ejemplar
para quienes infringen el deber del cuidado y en las recomendaciones no hay

propuesta legislativa, se quedo en el plano descriptivo, sin llegar al propositivo.

En el trabajo se analizo el Codigo Penal, en especial los articulos 111°,
homicidio culposo y 124°, lesiones culposas en cuanto a los supuestos de los
hechos o facticos y a las consecuencias juridicas, las penas que se aplican en cada
uno de los articulos mencionados, para verificar que no esta tipificada la
negligencia médica; lo que corrobora la percepcion de la sociedad de impunidad,
respecto a la negligencia médica; este hecho, contrastado con las opiniones

recogidas en una encuesta, aplicada a los operadores, expertos en derecho penal



del sistema de justicia penal en la provincia de Arequipa, permiti6 formular
conclusiones y recomendaciones para la solucién de esta realidad juridico-social

problemaética.

La tesis plantea como solucion al problema la tipificacion especifica como
delito, a la negligencia médica, en el Cddigo Penal con penas severas y
proporcionales, y asi evitar se impongan penas benignas a actos de negligencia
médica, previniendo su ocurrencia. En esos términos estéa formulada la hipétesis;
por ello el tipo es investigacién aplicada, el nivel es descriptivo-explicativo y el
método el deductivo; se empled este método, por la naturaleza de la investigacion,
gue partio de una realidad, la carencia de una tipificacion de la negligencia médica
sea como agravante o delito especifico, dentro de la categoria de los delitos
culposos, para comprobar las consecuencias que se deducen de este hecho con
los resultados de las encuestas aplicadas a los operadores del Derecho penal en

la provincia de Arequipa.

Los resultados confirman y verifican las hipotesis, validando la tesis y para
el logro de los objetivos se propone un proyecto de ley en base a los hallazgos y
proposiciones derivadas de la encuesta aplicada a los expertos en Derecho Penal

de la provincia de Arequipa.
Esta investigacion contiene lo siguiente:

En el Capitulo I, Planteamiento del problema, que comprende: la descripcién
de la realidad problemética, la delimitacion de la investigacién, el problema a
investigar, los objetivos, las hipoétesis y variables y la metodologia de la
investigacion.

En el Capitulo Il, Marco teodrico, que incluye: antecedentes de la

investigacion, las bases legales y teorica, asi como la definicién de términos.

En el Capitulo Ill, Presentacién, analisis e interpretacion de resultados; este
capitulo comprende: la presentacion y andlisis de tablas y gréficos, la discusion de

resultados, las conclusiones y las recomendaciOones.

Por dltimo, se encuentran los anexos donde se consignan la matriz de

consistencia, instrumentos, juicio de expertos, entre otros.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la realidad probleméatica

La vida humana es el bien y valor mas preciado en la historia de la
humanidad y ha sido tutelada, universalmente, por instituciones de las sociedades
a lo largo del tiempo; asi en el Codigo de Hammurabi de la antigua Babilonia,
rezaba: “Si es una vida la que se perdid, la ciudad y el gobernador pesaran una
mina de plata y se la entregaran a su gente”. Hay que recordar que el Codigo de
Hammurabi, es el primer conjunto de leyes de la historia, data de los afios de 1792
a. C.

El derecho a la vida, como derecho universal, corresponde a todo ser
humano y es muy necesario para la existencia o vigencia de todos los demas
derechos universales, por lo que expresamente ha sido consagrado en los tratados
internacionales como es el referido a los Derechos Humanos, dentro de los
derechos civiles de primera generacion; también lo encontramos en las

legislaciones internas de muchos paises del mundo.

El Derecho a la vida estad sefalado en el articulo 3° de la Declaracion

Universal de los Derechos Humanos bajo los siguientes términos: “Todo individuo



tiene derecho a la vida digna, a la libertad y a la seguridad de su persona”.

Nuestra Constitucion Politica de 1993, establece en sus dos primeros
articulos la defensa de la persona humana y el respeto de su dignidad como el fin
supremo de la sociedad y del Estado y que toda persona tiene derecho a la vida,
a su identidad, a su integridad moral, psiquica y fisica y a su libre desarrollo y

bienestar.

El derecho a la vida, como se ha dicho es generador de otros derechos,
también fundamentales de la persona como son el derecho a la salud y a la
integridad fisica y psiquica, asi tenemos que la Ley N° 26842, Ley General de
Salud, en el Titulo Preliminar, en los acapites I, I, y lll establece que la salud es
condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental paraalcanzar
el bienestar individual y colectivo. La proteccién de la salud es de interés publico.
Por lo tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla. Toda
persona tiene derecho a la proteccion de su salud e integridad fisica y psiquica en
los términos y condiciones que establece la ley. El derecho a la salud es
irrenunciable. En este sentido, es inviolable y no admite excepcion alguna, es
decir, se tutela tanto en el &mbito privado como en el publico a fin de cubrir la

dimensién personal.

A diario se observan casos de presuntas negligencias médicas en
diferentes centros de salud, sean estos publicos o privados, pertenecientes al
Ministerio de Salud, a los Gobiernos Regionales, a ESSALUD, y en clinicas y
consultorios médicos privados, denunciados por familiares o por los propios
pacientes afectados, asi tenemos que en diarios se han publicado denuncias de
presuntos casos de negligencia médica, asi se tiene: que El Comercio 2019
“‘Denuncian presunta negligencia médica durante parto de joven En hospital de
Essalud. Carmen Fiorella Anastasio Requena ingresé de emergencia el pasado
viernes al hospital Raméon Castilla y fue sometida a ceséarea. Joven falleci6 tras
perder una cantidad importante de sangre”. EI Comercio. Lima 19 de agosto, p.

policial.



EL COMERCIO

2019 “Huancayo: madre golpea a médico que habria cometido negligencia
médica. Su hijo queddé en estado vegetal luego de haber sido operado de
apendicitis. Otros casos también se registraron en la region”. EI Comercio.
Lima 3 de junio. p. Pais.

RADIO PROGRAMAS DEL PERU — RPP

2017 “Negligencia médica en hospital Honorio Delgado sera sancionado.
Sancion seria de hasta dos millones de soles. La Superintendencia
Nacional de Salud informé que, de las 240 quejas registradas, 79 son de
Arequipa”. RPP. Arequipa 27 de febrero. Redaccion. Consulta: 19 de
setiembre de 2019. 12.01 horas.
http//www.rpp.pe/perd/arequipa/negligencia-medica-en-hospital-honorio-
delgado- sera-sancionado-noticia-103356

En detalle, esta ultima presunta negligencia médica, se refiere a que la
Superintendente Nacional de Salud (SuSalud), Elena Zelaya Arteaga, en su llegada
a la ciudad de Arequipa para atender las denuncias constantes en contra del
Hospital Regional Honorio Delgado Espinoza, explicé que el nosocomio no sera
clausurado; sin embargo, podria ser multado con dos millones de soles a causade
los conocidos hechos sobre los bebés cambiados, la fractura de un recién nacido

y un feto destrozado en la lavanderia.

Respecto a los equipos del area de hemodidlisis de dicho sanatorio,
confirmo6 que equipos eran desinfectados con productos vencidos, pese a contar
con otros de fechas vigentes; ante ello SuSalud, recomendara iniciar un proceso
administrativo, civil y penal para los responsables, asi como el seguimiento estricto

a los protocolos de seguridad.

Elena Zelaya, agreg6 que el caso ya se encuentra en la Fiscalia, y que
resultados de la intervencion al hospital Honorio Delgado y otros locales se
conocera mafana. En otro momento sostuvo que en lo que va del afio recibieron
240 quejas a nivel nacional, mientras que en la region son 79, considerando que
la insatisfaccion del servicio de salud en Arequipa es altisima, por lo que urge la

instalacion de una oficina desconcentrada de la institucion.

También se observa que los casos de negligencia médica que ocasionan
la muerte de una persona, probados en proceso penal, y tipificado como homicidio
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culposo, la sentencia condenatoria impone penas entre dos y cuatro afios de pena
privativa de la libertad y generalmente con el caracter de suspendida, asi mismo en
los casos de negligencia médica con resultado de lesiones simples, las sentencias
imponen penas no mayores de un afo, igualmente la mayoria con el caracter de
suspendidas; y si el resultado son lesiones graves la pena oscila entre uno y dos
afos, de pena privativa de la libertad, casi siempre con el caracter de suspendida,

y con penas accesorias, del tipo limitativas de derechos como la inhabilitacion.

Como ejemplo tenemos el Expediente. N° 1008-2008, Cuarto Juzgado
Penal Unipersonal, en la Sala de Audiencias de la Corte Superior de Justicia de
Huaura, Materia: Homicidio Culposo, Demandante: Rosa Ramirez madre la menor
Marcela Luna Ramirez, Demandada: Carlos Pomay Essalud, Juez: Victor Romero
Uriol:

Se emiti6 una sentencia condenatoria con ejecucion suspendida
condicionada al cumplimiento de determinados requisitos de conducta que se
establecen en el articulo 58° del Codigo Penal para el cumplimiento de la pena con
libertad restringida. Por tratarse de un dafo irreversible como es la muerte de una
nifia de cinco afos, el Juez fij6 el pago de una reparacién civil de 50,000 soles que

deberan pagar el condenado y el tercero civilmente responsable Essalud.

El acusado fue condenado a dos afios de pena privativa de libertad con
caracter suspendida por el periodo de prueba de un afio, a condicion de que cumpla
con las siguientes reglas de conducta: Prohibicion de ausentarse del lugar donde
reside sin autorizacion del juez, comparecer personalmente al juzgado para
informar de sus actividades firmando el libro de control respectivo y pagar la
reparacion civil, bajo apercibimiento de revocarse la condicionalidad de la pena.

Otro ejemplo es el Exp. N° 0197-2007-3JEP, de la Corte Superior de
Justicia de Arequipa. Materia: Homicidio Culposo, Demandante: Liliana Ramos
Nufez, Demandado: German Alejandro Herrera Lazarte, Juez: Pablo Walter Carpio
Medina; también la sentencia condenatoria le impone dos afios de pena privativa

de la libertad, con el caracter de suspendida, y pena accesoria de inhabilitacion.

Como se ve estos casos de negligencia médica probados los jueces los

subsumen en los articulos 111° y 124° del Codigo Penal vigente, es decir como
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homicidio culposo y lesiones culposas respectivamente, pero aqui se debe tener en
cuenta que existe una gran diferencia entre un homicidio y lesiones, ambos
culposos, ocasionado por cualquier persona y las mismas conductas delictivas
perpetradas por un médico u otro profesional de la salud; la diferencia esta en que
el médico y los otros profesionales de la salud tiene la responsabilidad de tratar la
vida y la salud de las personas, lo que demanda desde ya una diligencia maxima
por el deber objetivo de cuidado, pues la vida y la salud son derechos de alto valor
tutelados por la sociedad y el Estado; en cambio otra persona o profesional que
tiene por objeto de trabajo bienes materiales y que por culpa puedan ocasionar la
muerte o lesiones simples o0 graves a una persona, si bien tiene que asumir su
responsabilidad por el hecho, ésta no es del mismo nivel que la del médico o
profesional de la salud, cuyo objeto de trabajo o intervencion es la vida y la salud
de las personas, por ello la sancién penal debe ser diferente , es decir mas gravosa

gue para cualquier otra persona que incurra en estas conductas delictivas.

En consecuencia de todo los sefialado anteriormente se puede inferir que
se advierte una realidad problematica juridico penal, un vacio legal, el Cédigo
Penal carece de una tipificacion especifica, como delito, a la negligencia médica
en, sea como homicidio culposo o lesiones culposas, con penas mas severas que
para el resto de individuos que incurren en esas conducta delictivas; este hecho
permite que se impongan penas benignas a actos de negligencia médica
propiciando su ocurrencia en la provincia de Arequipa al afio 2020, vulnerando los
derechos a la vida, a la salud y a la integridad fisica y psiquica de los pacientes que

demanda atencion en los servicios de salud publicos y privados.
1.2. Delimitacion de la investigacion
1.2.1 Delimitacion social

Las unidades de andlisis del presente trabajo de investigacién son: como
objeto de investigacion, el Codigo Penal, particularmente los articulos 111°y 124°;
y como sujetos de investigacion, los operadores de la justicia penal, en cuanto a
sus opiniones, como expertos, relacionadas directamente con la investigacion,
procesamiento y sentencia de actos de negligencia médica. El estudio de estas

unidades de analisis, inciden en la realidad social de un sector de la poblacion,



afectado por actos de negligencia médica, que muestra su insatisfaccion, frente a
las sentencias judiciales, con penas benignas. Por lo que se hizo una encuesta a

los abogados de Arequipa.
1.2.2. Delimitacion espacial

La investigacion se realiz6 en la provincia de Arequipa, Region de Arequipa,

Peru.
1.2.3 Delimitacion temporal

El estudio se realizd6 entre los meses de setiembre del afio 2019 y

diciembre del afio 2020.
1.2.4. Delimitacién conceptual

Las variables conceptuales que comprende la realidad problemética
delimitada para esta investigacion son:

Tipificacion especifica como delito a la negligencia médica.

El concepto de esta categoria es que, en el cuerpo metodico y sistematico
que establece delitos y penas que le son aplicables, no se encuentra tipificada la
negligencia médica como delito; siendo este vacio legal la causa del problema.

Tipificacion es el acto de tipificar, y tipificar significa juridico-penalmente
establecer el tipo penal. Hurtado (2005) dice “Toda disposicién juridico-penal esta
constituida por dos partes: el precepto y la sancién. La primera contiene la
descripcion de la accién humana que el legislador declara punible. En este sentido
restringido, se denomina tipo legal a tal descripcion.... En sentido amplio, el tipo
legal es concebido como el conjunto de todos los presupuestos necesarios para

aplicar una pena” (p. 403).



La negligencia médica debe tipificarse como delito, por el incumplimiento
del deber objetivo de cuidado, de mayor responsabilidad en los profesionales y
trabajadores de la salud, al causar dafio a la vida, la salud y a la integridad fisica
de las personas a su cuidado. Salinas (2015) afirma: “desarrollar actividades
peligrosas (la medicina, la arquitectura, la quimica, etc.) exigen un mayor cuidado
en el actuar normal de las personas, caso contrario, de ocasionarse un perjuicio a
algun bien juridico por falta de cuidado debido, se estaria configurando el delito
culposo calificado. El ejercicio de actividades riesgosas exige en quien lo practica,
como profesional o técnico, un cuidado y diligencia extrema para no aumentar el

riesgo consentido y ordinario” (p. 157).
Penas benignas a actos de negligencia médica.

El concepto de esta categoria es que, las penas que se imponen a actos
de negligencia médica en los procesos judiciales, no corresponden a la
responsabilidad que tiene el personal de salud, respecto a los dafios ocasionados
a la vida, la salud y la integridad fisica y psiquica de las personas a su cuidado; vy,
ademas, no cumplen con la utilidad social de la pena, que es la prevencion. Esta

es la consecuencia del problema.

De las teorias de la pena, son las teorias mixtas (absolutas y relativas), las
que asume esta tesis. Villavicencio (2013) afirma: “Las teorias mixtas reunen en la
pena las caracteristicas que las teorias anteriores consideraban primordiales:
Identifican a la pena como justa y util. Consideran que la pena debe reprimir
tomando en cuenta la culpabilidad y la proporcionalidad con respecto al hecho
delictivo (llegando a la justicia), y a la vez prevenir la comision de nuevos delitos
(llegando a la utilidad)” (p. 65).

En consecuencia, ambas categorias se las trabajo en el ambito del
Derecho Penal y en el ambito de las competencias, capacidades, facultades,
experiencia y posiciones, expresadas en las opiniones de los operadores de la

justicia penal de la provincia de Arequipa.



Para mayor detalle se definen los siguientes términos:
- Coddigo Penal

Segun M. Ossorio, Diccionario de Ciencias Juridicas, Politicas y Sociales,
el concepto de Codigo Penal es, cuerpo de leyes dispuestas segun un plan
metodico y sistematico que establece los delitos y las penas que le son aplicables
(2010, p. 187).

- Tipificacion

En términos juridicos, segun EGACAL, es la accion de definir el tipo penal,
gue es el instrumento legal a través del cual se describe una accién u omision
considerada punible, es decir, se describe un comportamiento prohibido por la
norma (2013, p. 54).

- Delito

EGACAL (2013) afirma: “El delito es una conducta tipica, antijuridica y
culpable” (p. 45).

- Negligencia Médica

La Negligencia Médica, la Mala Praxis, error médico o dafio médico, es
una accioén u omision, por inobservancia de las normas de su profesion, que tiene
como denominador el causar un dafio a una persona en su salud, poniendo en

riesgo su vida o acabando con ella.
- Homicidio culposo

Segun R. Salinas, homicidio culposo es aquel en el que el sujeto activo
ocasiona la muerte del sujeto pasivo, por haber obrado culposamente, es decir
cuando produce el resultado dafioso al haber actuado con falta de prevision,
prudencia o precaucion, habiendo sido el resultado previsible o previniéndolo,
confia en poder evitarlo, incumpliendo el deber objetivo de cuidado (2015, p. 150).
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- Lesiones culposas

Segun R. Salina, de acuerdo a la jurisprudencia, las lesiones culposas
pueden definirse como aquella lesién producida por el agente al no haber previsto
el posible resultado antijuridico, siempre que debiera haberlo previsto y dicha
prevision era posible, o habiéndolo previsto, confia sin fundamento en que no se
producird el resultado que se representa, actuando en consecuencia con

negligencia imprudencia e impericia (2015, p. 281).
- Pena

De acuerdo a EGACAL, pena es la norma secundaria de la estructura de
la norma juridica o ley penal; es la medida que se aplica por el incumplimiento del

mandato o prohibicién de la norma.

Este elemento de la ley penal va dirigido al juez para que efectie la
aplicacion de la sancion al trasgresor de la norma primaria de la ley penal (2013, p.
40).

- Benignha

Segun la Real Academia de la Lengua espafiola, benigno, benigna significa:

afable, benévolo, piadoso, suave, que no reviste gravedad.
1.3. Problema de investigacion
1.3.1. Problema general

¢,Como el Codigo Penal, al carecer de una tipificacion especifica como
delito a la negligencia médica, permite que se impongan penas benignas a actos
de negligencia médica, propiciando la ocurrencia de casos, en la provincia de

Arequipa, al afio 20207
1.3.2. Problemas especificos

- ¢ Como el Codigo Penal carece de tipificacion especifica, como delito a

la negligencia médica?

- ¢Por qué se imponen penas benignas a actos de negligencia médica,

propiciando su ocurrencia, en la provincia de Arequipa al afio 20207?
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1.4. Objetivos de investigacion
1.4.1. Objetivo general

Tipificar especificamente los actos de negligencia médica, como delito, en
el Codigo Penal, con penas severas y proporcionales; para evitar que se impongan

penas benignas a actos de negligencia médica, previniendo su ocurrencia
1.4.2. Objetivos especificos

- Tipificar especificamente a la negligencia médica como delito en el
Cddigo Penal, con penas severas y proporcionales.

- Evitar que se impongan penas benignas a actos de negligencia

médica, previniendo su ocurrencia.
1.5 Hipodtesis y variables de la investigacion
1.5.1. Hipotesis general

Si es probable la tipificacion especifica como delito, a la negligencia
médica, en el Codigo Penal con penas severas y proporcionales, y asi evitar se
impongan penas benignas a actos de negligencia médica, previniendo su

ocurrencia.
1.5.2. Hipétesis especificas

- Si es probable la tipificacién especifica del delito de negligencia médica

en el Cadigo penal, con penas severas y proporcionales.

- Si es probable evitar se impongan penas benignas a actos de

negligencia médica, previniendo su ocurrencia.
1.5.3. Variables
1.5.3.1. Definicién conceptual de las variables
a) Variable independiente:

“La tipificacion especifica, como delito, de la negligencia médica’ y los
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atributos que le asigno en la investigacion son: si estéa incluida o no, en el
Cddigo Penal, o no es opinable; si es viable juridicamente 0 no su
inclusién, o no es opinable; si tienen mucha, poca o ninguna importancia
su inclusion; y si facilitaria, o no el juzgamiento y la condena de casos de

negligencia médica, o es indiferente.
b) Variable dependiente:

“Penas a actos de negligencia médica” y los atributos que se le asigno
en la investigacion son: si corresponden o no a los dafios de los bienes
juridicos protegidos, o no es opinable; si son o0 no benignas en relacion a

los dafios de los bienes juridicos protegidos, 0 no es opinable.

Para obtener estos resultados, se recurri6 a la opinién de expertos en
materia juridica penal, que son los operadores del sistema de justicia penal

en la provincia de Arequipa, del Distrito Judicial de Arequipa.
1.5.4 Definicién operacional de las variables:

a) Variable independiente:

VARIABLE DIMENSION | INDICADORES INSTRUMENTO ITEMS
La tipificacién | Tipificacion | - Inclusion o | Cuestionario ¢ Considera que la tipificacion de
especifica como | dela no de Ila los articulos 111° y 124° del
delito de la . . tipificacion. Cabdigo Penal Incluye
) . negligencia
negligencia Viabilidad expresamente las conductas de
médica. médica en juridica negligencia médica?
;IenaCllodlgo _Importancia ¢La politica Criminal del Estado
dep su deberia tener en cuenta la
) L percepcion de impunidad que
inclusion.

-Facilita o no
el
juzgamiento y
condena.

tiene la sociedad, frente a los
actos de negligencia médica que
ocurren en los servicios de
salud?

¢;Considera que es viable,
juridicamente,  modificar el
Cdédigo Penal en sus Capitulos
gue corresponden a Homicidio y
Lesiones para incluir
expresamente las conductas de
negligencia médica?

¢Qué importancia tendria el
formular un tipo legal especifico
gue comprenda las conductas de
negligencia médica?
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b) Variable dependiente

VARIABLE DIMENSION INDICADORES INSTRUMENTO ITEMS
¢La inclusién de tipos penales de
negligencia médica en los delitos
culposos, tipificados en los
articulos 111° y 124° del Codigo
Penal, facilitaria el juzgamiento y
Penas a actos de - i i '
negliyercia gggsecuen OCoLrgspgndlir; Cuestionario la condena de los casos de
2 oo . Negligencia Médica?
médica. juridicas, dafos. g1
por dafios a . ¢Las penas impuestas en los art.
) -Son benignas o o 5
los bienes o no en 111°y 124° del Codigo Penal,
juridicos relacion a los corresponden proporcionalmente
protegidos. a la afectacion de los bienes

dafos.

juridicos protegidos por actos de
negligencia médica?

¢cConsidera que es igual la
responsabilidad profesional del
médico a la responsabilidad de
otros profesionales o personas,
frente a actos de negligencia en el
ejercicio de sus funciones que
afecten la vida, la salud o la
integridad fisica de las personas?

¢Considera  que las penas
impuestas en los procesos
penales por negligencia médica
son benignas en relacién a los
dafios irreparables a la vida, la
salud y a la integridad fisica y
psiquica delas personas?

¢ Estaria de acuerdo con que, en
el Caodigo Penal, en el Capitulo de
Homicidio se tipifique,
especificamente, el delito de
homicidio culposo por negligencia
médica?

¢ Estaria de acuerdo con que, en
el Cédigo Penal, en el Capitulo de
Lesiones se tipifique,
especificamente, el delito culposo
de lesiones en todos sus grados,
por negligencia médica?
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1.6 Metodologia de la investigacion
1.6.1 Enfoque de lainvestigacion

En el presente trabajo de investigacion tiene el enfoque cuantitativo, que
es aquel que utiliza como medios la recoleccion y el analisis de datos para dar
respuesta al problema de investigacion y probar las hipotesis formuladas al
respecto, procesando y elaborando mediciones numéricas con ayuda de la
estadistica para establecer resultados que permitan llegar a conclusiones y

recomendaciones (Hernandez, 1991, p. 5).
1.6.2 Tipoy nivel de investigacion
a) Tipo de investigacion
El presente trabajo es, estrictamente, es una investigacion aplicada.

Este tipo de investigacion “tiene un fin practico, utilitario como es el de
resolver los problemas juridicos de leyes penales y la administracion de justicia;
mejorar el sistema judicial, a fin de optimizar la proteccion de los bienes juridicos y
mejorar las relaciones entre los miembros de una sociedad, alcanzando la justicia,
la armonia y la paz sociales. Estas investigaciones se orientan a la formulacion de
iniciativas legislativas de normas sustantivas mas efectivas, normas que restituyan
derechos o fijen obligaciones omitidas o establezcan sanciones mas justas”
(Romero, H y otros 2016, pp. 115-116).

El tipo de investigacion es aplicada porque el resultado de la misma,
permitié formular los articulos pertinentes a los delitos culposos en el Codigo Penal
peruano que tipifican especificamente la negligencia médica como delito; este
hecho permitirA que las sanciones o penas, cumplan su finalidad general y
especifica, haciendo cada vez menos creciente los casos de negligencia médica;
lo que garantiza, a los pacientes, el derecho a la vida, a la salud y a la integridad

fisica y psiquica.

Ademas, es una investigacion aplicada por la misma naturaleza del

derecho, que es una disciplina para unos y una ciencia para otros, aplicada o
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tecno-cientifica, ya que su operacionabilidad es de caracter tedrico-doctrinario y
tecnolégico (Romero, H 2016, p. 403).

b) Nivel de investigacion

Esta investigacion es del nivel explicativo, aunque realmente es descriptivo-

explicativa.

Para Mario Bunge, “La ciencia es explicativa: intenta explicar los hechos en
términos de leyes y las leyes en términos de principios. Los cientificos no se
conforman con descripciones detalladas; ademés de inquirir cdmo son las cosas,
procuran responder a por qué: por qué ocurren los hechos como ocurren y no de

otra manera” (Bunge, M 1975, p. 30).

El nivel es explicativo, porque operacionalmente se establecera la
naturaleza y las caracteristicas de la relacion causa efecto entre las variables
independiente y dependiente. Al inicio se afirmo6 que realmente se trataria de un
nivel descriptivo-explicativo, porque se considera que, para llegar al nivel de
explicacion se parte de la descripcion de los fendmenos relacionados y
determinados en las variables de estudio.

1.6.3 Método y disefio de investigacién
a) Método de lainvestigacion
El método aplicado en este trabajo de investigacion fue el deductivo.

Método deductivo es una forma de razonamiento que parte de una verdad

universal o general para obtener conclusiones particulares (Cano, 1975, p. 42)

Se empled este método, por la naturaleza de la investigacién que parte de
una realidad, que es la carencia de una tipificacion de la negligencia médica como
delito especifico, dentro de la categoria de los delitos culposos, para comprobar las

consecuencias que se deducen de este hecho.
b) Disefio de investigacién

La presente investigacion aplico el disefio no experimental, debido a que
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no se controlan nimanipularlas variables para alcanzar un resultado y analizaremos
el fendmeno tal como se encuentra en la realidad. Segun el Blog Metodologias De
Investigacion (2012), indica que este tipo de investigacion no experimental no va
a manipular o experimentar con las variables, ya que el fenbmeno ya ocurrié y esté

se observa como se esta dado en la realidad.
1.6.4 Poblacion y muestra
a) Poblacién

Todo grupo de objetos o individuos que poseen alguna caracteristica coman

es llamado universo o poblacion (Pardinas, F 1972, p. 68).

En la presente investigacion la poblacion esta definida por todos los jueces,
fiscales y abogados, expertos en materia penal, que operar el sistema de justicia
penal en la provincia de Arequipa, del Distrito Judicial de Arequipa, a cargo de la
Corte Superior de Justicia de Arequipa. El universo estaria conformado por 18

jueces, 31 fiscales y 68 abogados, haciendo un total de 117 unidades.
b) Muestra

La muestra con la que se trabajé es no probabilistica, a criterio del
responsable de la investigacion, buscando sea representativa de la poblacion de
jueces, fiscales y abogados expertos en materia penal de la provincia de Arequipa.
Debido a las limitaciones expuestas, la muestra sera, como minimo, 55 unidades,

compuesta por 12 jueces, 21 fiscales y 22 abogados.

Felipe Pardinas dice “Muestreo es seguir un meétodo, un procedimiento tal,
gue al escoger un grupo pequefio de una poblacidon podamos tener un grado de
probabilidad de que ese pequefio grupo efectivamente posee las caracteristicas

del universo y de la poblacién que estamos estudiando.

La probabilidad de que ese universo posea tales caracteristicas nos entrega

la probabilidad de error en nuestra investigacion” (Pardinas, F. 1972, pp. 68-69).
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1.6.5 Técnicas e Instrumentos de recoleccidén de datos
a. Técnicas:
La técnica que se utilizo en la presente investigacion es la encuesta.

La técnica de la encuesta, que consiste en recoger informacion de las
unidades de estudio, segun la operacionalizacion de la variable correspondiente,
aplicando un instrumento que en este caso sera un cuestionario, dicha informacién
se procesara estadisticamente para valorar su incidencia en los resultados de la

investigacion.
b. Instrumento:
El instrumento, como ya se ha mencionado fue el cuestionario.
c. Criterios de validez y confiabilidad del Instrumento

La validez, en términos generales se refiere al grado en que un instrumento

realmente mide la variable que pretende medir (Hernandez, S 1991, p. 346).

Por lo tanto, se utiliz6 el criterio de evidencia relacionada con el contenido,

ya que debe cubrir los indicadores determinados de las variables.

La confiabilidad de un instrumento de medicion se refiere al grado en que su
aplicacion repetida al mismo sujeto u objeto produce resultados iguales
(Hernandez, S 1991, p. 346).

En tal sentido el criterio de confiabilidad que se uso fue el de test-retest.
1.6.7 Justificacion, importanciay limites de lainvestigacion
a) Justificacion

- Tebrica

Se fundamenta en la percepcién de una carencia especifica en el Codigo
Penal, respecto a la negligencia médica. En la tipificacion de los delitos de
homicidio y lesiones culposas, se ubica en el mismo plano los actos de negligencia

meédica con los de inobservancia de reglas de profesion, de ocupacion o industria,
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siendo que, el acto médico, a diferencia de las demas profesiones u ocupaciones
que tienen como objeto de trabajo elementos materiales, cosas; el acto médico
tiene que ver con la vida, la salud y la integridad fisica y psiquica de la persona
humana, valores superiores a los materiales y que la sociedad ha confiado a la
profesibn médica y afines; es por ello la importancia de prever este tipo de
conductas como la negligencia médica, para garantizar la proteccion de estos

bienes juridicos valiosos.
- Préactica

La administracion de justicia penal dispondrd de un instrumento preciso para
juzgar y condenar severamente, estas conductas delictivas, sin que se preste a
dudas e indefiniciones en el momento de la interpretacion juridica de la norma
penal, reivindicando asi las expectativas de proteccion y seguridad de las
personas que acuden a los centros asistenciales de salud tanto publicos como

privados y previniendo su ocurrencia.
- Metodolégica

La presente investigacion permitid la revision sistematica del Codigo
Penal, del Cédigo Procesal Penal, en cuanto a los delitos de homicidio y lesiones
culposas, aplicados en las sentencias emitidas en los casos de actos de negligencia
médica subsumidos en el contenido de los supuestos juridicos de los articulos 111°
y 124° de dicho Codigo, se comprob6 el vacio legal existente en tales articulos, y
ofrecer la justificacion técnica y juridica para la modificacion de la norma penal,
incorporando el tipo penal especifico de la negligencia médica, con la opinién
experta de los operadores de la justicia penal, contribuyendo al desarrollo de la

dogmatica del Derecho Penal en el pais.
- Legal

La presente investigacion halla su justificacion en la Constitucion Politica
del Pera de 1993 articulos 1° y 2°; Ley N° 26842, Ley General de Salud Titulo
Preliminar, acapites I, 1l y Ill; Declaracion Universal de los Derechos Humanos
articulo 3°; Convencion Americana Sobre Derechos Humanos articulos 4.1 y 5.1;
Cadigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico del Pert, Titulo | numeral 6,

Titulo Il articulo 52°.
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En consecuencia, este trabajo de investigacion propone la solucién a una
carencia del Codigo Penal; ofreciendo a la administracion de justicia penal, un
instrumento juridico para juzgar y condenar severamente los actos de negligencia
médica, teniendo como fundamento el estudio dogmético del Codigo Penal, en
cuanto a homicidio y lesiones culposas y la técnica legislativa para iniciativa

legales, sobre las bases legales correspondientes.
b) Importancia

La importancia de la presente investigacion estd en que sus resultados
permitiran corregir la carencia que se advierte en el Cédigo Penal, respecto a las
conductas de negligencia médica que son muy frecuentes y que la sociedad, a
través de sus medios de comunicacion, denuncia ante las autoridades para exigir
politicas de justicia penal para evitar estos delitos y advertir a los operadores de
los servicios de salud sobre las penas que sancionaran este tipo de conductas

delictivas, previniendo su ocurrencia y procurando la paz y convivencia sociales.
c) Limitaciones

El presente trabajo de investigacion, presentd algunas limitaciones, de
ellas las mas importantes fueron: en el plano teérico, que existen antecedentes de
investigaciones tanto nacionales como extranjeras, poco relacionadas con las
variables de estudio; unas han abordado el tema de la negligencia médica de modo
descriptivo en cuanto a frecuencia de casos o0 a casos especificos, como
responsabilidad contractual y extracontractual civil; otras las han enfocado en la
complejidad que resulta procesar penalmente la negligencia médica. Esta
limitacion la podemos explicar primero porque el tema es complejo y polémico, ha
habido posiciones en el Congreso de la Republica, en el sentido de exculpar
cualquier mala praxis al médico, dada su “sacrificada” labor que desempefa;
obviamente sin mayor aceptacion. Otra raz6n para esta limitacibn es aquella
relacionada con el nivel de conocimientos de la profesion médica y afines, los
protocolos de intervencion, el rol de los peritos en medicina forense, cuyos
informes son de suma importancia para la decision judicial; sin embargo, eso ha

servido para orientar y definir estrategias para esta investigacion.
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En el aspecto practico, hay la dificultad de llegar al maximo porcentaje de
los operadores de la justicia penal (jueces, fiscales y abogados penalistas), en
particular jueces y fiscales, debido a sus funciones y alta responsabilidad, dados
el caracter de su autoridad e investidura de magistrados; La gran carga procesal
gue deben atender diariamente, situacion agravada por la pandemia de la COVID
19, que generd medidas legales restrictivas en el trabajo presencial de las
instituciones publicas como la Fiscalia y el Poder Judicial, disponiendo el trabajo
remoto al personal con factor5es de riego como la edad y comorbilidades, siendo
que el mayor numero de jueces y fiscales se acogieron a esta disposicion,
hacendo ma dificultosa la recoleccion de la informacion para la presente
investigacion. ante esta limitacion se recurrirq a estrategias de comunicacion e

informacion por medios virtuales complementarios garantizados.

Estas limitaciones se trataron de minimizar, recurriendo a practicas y estrategias
adecuadas, como el uso de la tecnologia de la informacion y contactos

profesionales y administrativos dentro del sistema fiscal y judicial.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes del estudio de investigacion

Entre los antecedentes internacionales que mas se relacionan con esta

investigacion destacan los siguientes:

Martinez, L. (2011) desarroll6 la investigacion titulada Negligencia Médica
y sus efectos en materia penal. Managua Nicaragua, utilizando el enfoque
cuantitativo, investigacion béasica, descriptiva y el método deductivo y disefio no
experimental. Aplicé una encuesta a cincuenta personas de diferentes partes de su
pais, acerca de su percepcién de la negligencia médica; también recurri6 al analisis
documental de un expediente, emblematico, sobre el tema, de un juzgado penal de
Managua, llegando a la siguiente conclusion: “Se logro explicar la responsabilidad
que tiene el médico como profesional de la salud y se analizé que, la norma penal
castiga a las personas que cometen negligencia médica...”; formulando la siguiente
recomendacion, entre otras: “Que las autoridades investiguen a fondo, cuando se
dé un caso de negligencia. Donde los médicos que se demuestre que son culpables
de negligencias meédicas graves, sean suspendidos. Y aplicar las penas necesarias
a los médicos culpables, para que tengan mas cuidado y que tengan conocimiento

que si cometen negligencia, seran castigados.”.
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Calvo, M. (2015), desarroll6 la investigacion Negligencia Médica, un tema
complejo. Santiago, Chile; la investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, de tipo
bésico, nivel descriptivo; utilizé el analisis documental. La conclusion que destaca,
para los fines del presente trabajo, es la siguiente: “Se comprueba aun mas la
complejidad del tema Negligencia Médica, ademas se agrega que el cumplimiento
de la lex artis médica, es determinante en un juicio principalmente por peritos, en
que muchas veces sus informes son contradictorios, poco claros o
extemporaneos. Todo lo cual incrementa lo complejo para resolver un conflicto de
negligencia médica.”. Aqui se observa que la investigacion centré su interés en
descubrir los factores que hacen complejo el resolver casos de negligencia médica

en el fuero legal.

Siles, J. (2016), en el pais vecino de Bolivia, realizé la investigacion
Implementacién de un Seguro Médico de Responsabilidad Civil para pago de los
dafios y perjuicios por mala praxis médica. La Paz, Bolivia. La investigacion se
realiz6 dentro del método dialéctico, analitico y descriptivo, inductivo deductivo,
utiliz6 como técnicas la encuesta y el analisis documental; aplicé un cuestionario
de preguntas cerradas a una muestra no probabilistica. En esta investigacion,
tiene significacion para el presente trabajo, la siguiente conclusion: “Se concluye
que dentro de la presente investigacion se ha llegado a proponer pardmetros
juridicos para elaborar un anteproyecto para la creacion de un Seguro Médico de
responsabilidad civil para el pago de dafios y perjuicios por mala praxis médica,
tomando en cuenta las normas de la técnica legislativa”; y , “Se recomienda que
al existir la necesidad de implementar un seguro médico de responsabilidad civil
para el pago de los dafios y perjuicios por mala praxis médica, éste sea de caracter
obligatorio como un mecanismo que le permitira afrontar al meédico las
consecuencias de la responsabilidad que podria derivarse de sus actuaciones en
el ejercicio de la actividad profesional, estableciendo los derechos, deberes y

responsabilidades de las partes que seran consideradas dentro de este proyecto.

En la revision bibliogréafica de los antecedentes nacionales, se encuentra,
en los repositorios digitales, que existen antecedentes de investigaciones,

relacionadas parcialmente con las variables de estudio; asi se tiene:

23



Sanchez, M. (2017), escribi6 la tesis Negligencia médica y la necesidad
de regular como tipo penal especifico en la legislacion peruana. Trujillo, Libertad;
segun refiere, uso el método cientifico, disefio no experimental transversal-
descriptivo, de tipo diagndstica, enfoque cualitativo, la técnica usada la entrevista
y el instrumento el cuestionario de preguntas abiertas. En sus conclusiones
precisa: “Se concluye que existe la necesidad de regular un tipo penal especifico
para negligencia médica...”, y que “El articulo 111° del Cdodigo penal peruano a
decir de los expertos en la materia resulta insuficiente con respecto a la sancion
para los médicos que resultan acusados y sentenciados por negligencia
médica...”. Hay que advertir que obvia el articulo 124° del Cédigo Penal peruano,
referido a lesiones culposas, que afectan el derecho a la salud y a la integridad
fisica y/o psiquica de las personas, que pueden dejar secuelas permanentes,
irreversibles e incapacitantes en perjuicio de la vida y la salud de las personas y
por ello hay que acometer, también, este tema y eso, lo hace la presente

investigacion.

Candia, K. (2016), en la tesis: Impunidad de negligencia médica en la mala
praxis y sus consecuencias penales, por desconocimiento juridico del paciente
para proceder a la reparacion del dafio, Hospital Regional EsSalud-Puno;
mediante el método deductivo, enfoque cuantitativo, la técnica de la encuesta y el
instrumento el cuestionario de preguntas cerradas aplicadas a una muestra, no
probabilistica, de personas que fueron sometidas a intervencién quirirgica electiva
programada en el mes de diciembre del afio 2015, en el Hospital Regional EsSalud
de Puno, llegd a la conclusion siguiente: “Se determiné el bajo nivel de
conocimiento de los pacientes para reportar o proceder en caso de negligencia
médica por mala praxis. Tiene desconocimiento de un procedimiento legal en 37%
de pacientes, quienes no actian por ausencia de informacion de sus derechos
como pacientes y en 22% no le toma importancia quienes desconocen los
procedimientos legales en caso de negligencia médica”. Como se puede observar,
este trabajo de investigacion centra su interés en el conocimiento que los
pacientes tienen respecto de los procedimientos legales para hacer defensa de
sus derechos ante actos de negligencia médica, objetivo diferente al de la presente
investigacion; sin embargo, sirve para afianzar la idea de que existe impunidad

frente a actos de negligencia médica en esta parte sur de nuestro pais.
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Otro antecedente nacional, aunque no proviene precisamente de una
investigacion o tesis especifica, es el Proyecto de Ley N° 3816/2009-CR, cuyo
contenido no es accesible, pese a esfuerzos de busqueda tecnoldgica; sin
embargo, “El Heraldo”, medio de comunicacion, difundio la siguiente nota: “La
Congresista de la Republica, Rosa Maria Venegas Mello, presento el jueves 4 de
febrero, el proyecto de ley N° 3816/2009-CR, que dispone tipificar como delito la
negligencia médica respecto a la salud e integridad de las personas, modificando
el articulo 111° y 124° del cédigo penal”. En detalle propone que se modifiquen
esos articulos, agregando penas especificas cuando el profesional de la salud y
otro desarrolla una conducta negligente que conlleve a la muerte de la persona o
conducta negligente respecto a la salud e integridad fisica de la persona;

propuesta diferente de la que plantea esta investigacion.
2.2. Bases tedricas
2.2.1. Teoria del delito

La Teoria General del delito se puede sefialar como un conjunto de
proposiciones sistematicas organizadas que pretende explicar la naturaleza juridica

del hecho punible.

Villa Stein, Javier, Derecho Penal parte General, Grijley 2008, p. 171. La
teoria del delito es, entonces, un constructo epistémico que facilita la definicién
conceptual y el analisis secuencial del delito como conducta humana compleja e
inaceptablemente transgresora de la norma estatal prohibitiva o imperativa. Desde
luego, su caracter abstracto persigue, como toda teoria que se precise de tal, una
finalidad practica consistente en facilitar la determinacion precisa del universo de
conductas que son ciertas e inconfundiblemente contrarias al orden juridico social,
cuantificar la intensidad de la contrariedad y aplicar con enérgica prudencia la
contingencia sancionadora que, el Estado liberal y democratico de Derecho,
mediante tribunales de justicia, considere oportuno y necesario conforme
determinada racionalidad politico criminal . Las peculiaridades de cada evento
criminal son materia de estudio de la parte especial del Derecho penal, llamado
catalogo de delitos y penas. Sin embargo, todos esos eventos tienen propiedades

comunes, siendo la primera y mas evidente, de estas propiedades, el ser
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conductas humanas y estar anticipadas en el aludido catdlogo. De estas
propiedades comunes da cuenta, pues, como bien dice Mufioz Conde, la teoria del
delito, cuerpo organizado y sistemético conocimiento que se comprende en la parte
general del derecho penal, y sirva de instrumento a la interpretacion y racionalidad
juridica. En términos de Cabo de Rosal y Vives Anton, nace la teoria juridica del
delito como sede, en la que se han formular las proposiciones generales que
pretenden y debieran tener virtualidad para todas las hipotesis delictivas. Su

naturaleza es, en consecuencia, abstracta y generalizadora.

La filosofia del Derecho es materia principal de la dogmatica juridica penal
como disciplina que se ocupa de la interpretacion, elaboraciéon y desarrollo de las
disposiciones legales y opiniones de la doctrina cientifica en el campo delDerecho

penal.

Se puede decir también que el Teoria General del delito, como un cuerpo
organizado y sistematico de conocimiento, que se apreciay comprende en la parte
general del Derecho penal, sirve como instrumento y herramienta a la

interpretacion legal juridica.
a) Delito

Es una accion u omision tipicamente antijuridica imputable al culpable y
sancionado con una pena. También son delitos o faltas, las acciones y omisiones
dolosas o imprudentes penadas por la ley. Nuestro ordenamiento penal consagra,
precisamente al hecho punible, nos dice que son delitos y faltas las acciones u

omisiones dolosas u culposas penadas por la Ley.

En términos generales, el delito es toda conducta que el legislador castiga
con una pena. No obstante, parece dominante en la doctrina, la fijacion del delito,
desde una perspectiva mas analitica, como “comportamiento antijuridico
amenazado con penay determinado en sus caracteres por el tipo de una Ley penal,
que el autor ha realizado de modo culpable”. Es obvio que, junto al delito, y en
relacion a las medidas de seguridad, se desarrollan los estados peligrosos,
entendidos como la concrecion, a partir de la realizacion de un delito y dentro de
una determinando categoria de personas, de un pronéstico de comportamiento

futuro que revele la probabilidad de comisién de nuevos hechos criminales,
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concebidos como complementos del delito en cuanto a la necesaria comision

previa, su presencia conceptual es asimismo accesoria y dependiente de aquel.
a.l) Delitos Culposos

Delito culposo es una accién u omision tipicamente antijuridica imputable
al culpable y sancionado con una pena, cuando el resultado tipico es producto de
la infraccion al deber objetivo de cuidado y el agente debioé haberlo previsto por
ser previsible, o habiéndolo previsto, confid en que no se produciria o en poder
controlarlo. “El agente obra por culpa cuando produce un resultado dafioso al haber
actuado, sin prudencia o precaucion, habiendo sido el resultado previsible o,

previéndole, confia en poder evitarlo” (Salinas, R 2015:150)

La culpa se define tradicionalmente como la falta de prevision de un
resultado; el mismo que puede cometer por imprudencia o negligencia en la

conducta de la persona.

Antonio Terragni, Marco sefiala: La palabra culpa tiene mudultiples
significaciones, pues se designa desde la caracteristica que hace que un sujeto
deba responder juridicamente, con lo cual se la hace sinébnimo de culpabilidad,
hasta una de las formas del reproche, ocupando un lugar junto al dolo. Puede
representar, en la moderna doctrina penal, una caracteristica subjetiva del tipo, o
también ser el elemento aglutinador de las formas que adopta un determinado
obrar, como imprudencia, negligencia, etc.; lo que en algunos ordenamientos
puede adquirir sustantividad en la forma del crimen culpable. Las definiciones de
culpa son numerosas, tantas como los intentos de caracterizarla y buscarle
sindbnimos. Sin embargo, llama la atencién que pocas veces se vaya advirtiendo
gue resulta imposible sefalar los contornos de la culpa en si porque ésta no existe.
Ni conceptualmente ni tampoco gramaticalmente es correcta su sustantivacion. En
realidad, se trata de una cualidad de la accion, por lo que es un adjetivo que le

asigna un valor a ese fenbmeno que, él si tiene existencia autbnoma.

La culpa puede ser considerada como un componente psicomental
vinculado al autor en el momento de la infraccion delictiva, basando el reproche de
la sociedad en la ausencia de un resultado querido y en el incumplimiento de los
deberes de cuidado (Villavicencio, F 2007: 381-384).
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Dentro de nuestro ordenamiento juridico penal no establece una definicion
sobre la culpa, por lo que el Juez, al momento de Administrar la Justicia es el
encargo de cerrar el concepto. La culpa entonces es un tipo abierto, ya que debe
ser completado por la autoridad judicial; para que se pueda dar esta operacién se

debe analizar el deber objetivo de cuidado que debid tener el sujeto activo.

Hurtado pozo, José, Manual del Derecho Penal, Parte General I, sefala.
El articulo 11 del Codigo penal, considera que los delitos y las faltas pueden estar
constituidos por acciones u omisiones tanto dolosas como culposas. De esta
manera, se consideran las formas tradicionales de infracciones penales: por un
lado, las cometidas mediante la ejecucién o la omisién de una accion y, por otro,
desde una perspectiva subjetiva las realizaciones con dolo o culpa. Asi, nuestro
legislador no hace sino seguir las tradiciones del derecho penal de Europa
continental. La importancia de los comportamientos culposos ha aumentado de
modo notable con los cambios substanciales producidos por la mecanizacién y la
automatizacion de grandes sectores de las actividades domésticas, comerciales e
industriales. Un ejemplo claro, es el del transporte, &mbito en el que los medios son
cada vez mas veloces y tecnificados. Estos medios, sin duda, comportan grandes
ventajas; pero, al mismo tiempo, son fuentes de riegos para las personas y el medio

ambiente.

Esta evolucion ha hecho posible que las sociedades desarrolladas sean
calificadas de sociedades de riesgo y que se les considere como ambito propicio
para la proliferacion de diversos comportamientos imprudentes. Esto permite
comprender que las infracciones culposas, segun las estadisticas, constituye un
gran porcentaje de los delitos cometidos y, por lo tanto, sean la materia de una
buena parte de los procesos que ocupan a los 6rganos de control penal. En la
legislacién, los tipos legales que prevén delitos culposos son una minoria en
relacion con los que reprimen delitos dolosos. La represion de éstos es prevista
como la regla, mientras que la de los delitos imprudentes como excepcional. Las
penas previstas para los responsables de los primeros son muchos menos graves
gue las estatuidas para los agentes del delito doloso. Las razones son, primero, que
se estima innecesaria la protecciéon de todos los bienes juridicos contra los
perjuicios causados mediante comportamientos culposos. Solo algunos de los
bienes juridicos mas importantes (por ejemplo, la vida, la salud) son tenidos en
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cuenta. Cuando este es el caso, el legislador debe establecerlo mediante la
elaboracion de un tipo legal especifico, haciendo constar de manera expresa que
se reprime a titulo de culpa. Esto significa que conforme al articulo 12, rige en el
derecho penal peruano el sistema de numerus clausus de delitos culposos, que
presupone la regla general de que solo se reprime atitulo de dolo y, por el contrario,
de manera excepcional a titulo de culpa. La segunda razén es que se les considera
menor grave y que, en consecuencia, hay que tratarlo de manera desigual. Defiere
tanto en la intensidad de la ilicitud como de la culpabilidad. Esto implica, por
ejemplo, que la exclusién del caracter ilicito de la accidn culposa sea admitida con

mayor factibilidad que en caso de la accidén dolosa y que la pena sea menos severa.

Al respecto, basta comparar las penas previstas para el homicidio simple
(pena privativa de libertad no menor de seis ni mayor de veinte afios, art. 106) y
para los homicidios culposos (pena privativa de libertad no mayor de dos afios o
prestacion de servicio comunitario de cincuenta y dos a ciento cuatro jornadas, art.
111).

a.2) La punibilidad

En cuanto a los fundamentos de la punibilidad podemos sefalar: a) el
desvalor de la accidn, por crear o incrementar el peligro o riesgo cuando se infringe
una norma de cuidado. b) el desvalor del resultado, por poner en peligro o la lesion
que se genera en contra del bien juridico protegido.

a.3) La culpa

La culpa constituye una forma de culpabilidad, respecto al dolo, de
adquisicion mas tardia, menos graves, es legislada excepcionalmente y de manera
minoritariay subsidiariamente; porque unaresponsabilidad culposa seriailégica sin
la prevision para el mismo hecho de una responsabilidad dolosa, en cuanto medio

para una completa tutela de bienes juridicos primarios.

Sobre la culpa, Jiménez de Azua, en su Tratado de Derecho Penal, sefala
que la culpa, en su sentido mas amplio y general, es la produccion de un resultado
tipicamente antijuridico que pudo y debid ser previsto y que por negligencia o

impericia del agente causa un efecto dafioso y que su evolucién se originé en el

29



Derecho Civil de Roma, bajo el concepto de la negligencia, imprudencia o impericia
(Jiménez, D 1963:677).

- Clases de culpa
Existen dos clases de culpa:

a) Culpa consciente: cuando el sujeto, si bien no quiere causar el

resultado, advierte la posibilidad que éste ocurra, pero confia en que no ocurrira.

b) Culpa inconsciente: no s6lo no se quiere el resultado lesivo, sino que
ni siquiera se preve su posibilidad: no se advierte el peligro. La diferencia entre la
culpa consciente y la inconsciente radica en la previsibilidad que puede tener el
hombre medio: si prevé el resultado serd culpa consiente, de lo contrario sera
inconsciente; si el hecho no podia ser previsto, entonces no existe culpa, sino que
el hecho es fortuito. Esta Primera parte se llama previsibilidad objetiva. Nuestro
Cadigo Penal no hace diferencia entre las clases de culpa, pero esta diferencia es
importante para diferenciar entre el dolo eventual y la culpa consciente en el
primero asumo el peligro, en la segunda confio en que el resultado no se
produciria, ademas, el juzgador puede tomar estos criterios al momento de

determinar la pena.

Antonio Terragni, Marco, El Delito Culposo, Editorial Rubinzal —Culzoni -
Chile, 3573, p.30,31-32, establece, consciente e inconsciente: estas clasificaciones
estan referidas al contenido de la conciencia respecto del hecho. Si el individuo se
represento las posibles consecuencias de su accion y no obstante confié evitar los
efectos dafiosos, nos encontramos ante un caso de culpa consciente; y al revés,
cuando ni siquiera paso por su mente laimagen de lo que podria ocurrir, el supuesto
es de culpa inconsciente o sin representacion. Asi planteada la diferencia, todo
parece muy simple, pero en realidad la explicacion abreviada esconde algunos
problemas de los que nos vamos a ocupar: La culpa consciente se ubica en una
zona fronteriza con el dolo eventual, pues en ambos casos el sujeto se representa
el hecho, con toda su caracteristica incluido su efecto juridico. Lo que cambia es
la actitud: en el primer caso el sujeto confia en poder evitarlo y por eso no acepta
el resultado, y se hubiese abstenido de obrar de haberlo considerado inevitable. En

el segundo el agente, aunque no quiere de modo directo el hecho, asiente a su
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produccion eventual.

En definitiva, lo admite, ratifica y asume, mostrando de esa manera una
actitud de menosprecio hacia las normas que ordenan una conducta distinta. Dudar
y no obstante obrar, equivale a obrar de todas maneras. Cosa distinta ocurre con
quien no duda: esta seguro de poder de evitar el perjuicio, aunque se equivoca en
el empefo. Naturalmente los dos comportamientos son reprochables, pero de
manera distinta. El primero con el maximo rigor correspondiente al mayor contenido
el injusto del hecho: el segundo con una pena considerable menor, teniendo en

cuenta la circunstancia minorante del error.

La culpa inconsciente obliga tambiéna reflexionar sobre el arduo tema de
la direccién de la accion, pues en este caso el individuo quiere emprender la accién
y lo hace, aunque supone, el resultado dafioso no acontecera porque podra evitarlo.
Quiere decir que hay una accion cuya finalidad resulta indiscutible, con la Unica
diferencia, respecto del hecho doloso de la misma naturaleza, que esta dirigida a
un objetivo distinto, de aquel tipicamente antijuridico que persigue quien obra con
dolo.

El resultado, cuyo papel en su momento veremos, no se produce por
“azar”, sino por razén de la imprudencia, negligencia, etc. No hay tampoco una
necesaria relacion entre el hecho de representarse el resultado y que la conducta
sea objetivamente licita, pues el sujeto pudo tener consciencia de lo que podia
ocurrir y no obstante actuar descuidadamente. No habria accion ilicita, entendiendo
por tal asuncion de riego no permitido, si el agente se representase el hecho,
confiase, en evitar el resultado dafioso y obrase de manera prudente, diligente, con
pericia, etc., aunque en definitiva en el resultado se produzca lo mismo. Se volvera

sobre el punto, al tratar acerca de la tipicidad y la anti juridicidad.

Desde otro enfogue se puede pensar que, criminolégicamente
considerando, el caso de la culpa inconsciente es mas grave, porgue evidencia
una total despreocupacion, actitud con lo que se pueden producir resultados muy
graves. El individuo que reflexiona y que se equivoca, seria — para tal manera de
pensar — menos peligroso que aquel que obra “a tontas y a locas” sin pensar

siguiera en lo que puede llegar a producir, por accién u omisién. Mencionamos las
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dos formas de actuar pues es notorio que la culpa consciente o con representacion
no es sinébnimo de una conducta positiva y la culpa inconsciente o sin
representacion la de una actuacién negativa. En ambos casos el bien juridico
resulta menoscabado, sea que el sujeto cause el dafio haciendo u omitiendo.

Manifestacion de la culpa
La culpa puede manifestarse de las siguientes maneras:
La imprudencia

Es uno de los casos en que no se corresponden la representacion y la
realidad, o sea, un supuesto error, si es que no se trata mas bien de un caso de
ceguera ante los hechos. En contraposicion al error en la tentativa, en que el autor
imagina una realizacion del tipo que no se produce, el autor en la imprudencia yerra
al no advertir la realizacion del tipo que va a tener lugar. Es punible el
comportamiento cuando lo establece la ley penal, si el autor no conoce todas las
circunstancias pertenecientes al tipo legal, no actuaria dolosamente, pero, si las
circunstancias son, no obstante, cognoscibles, actuaria imprudentemente. La
imprudencia es aquella forma de la evitabilidad en la que falta el conocimiento de
lo que ha de evitarse. Es la falta de una relacién volitiva o la falta de prevision

segura.

La imprudencia, es una conducta, consistente en una accion de la cual
habia de abstenerse, por ser capaz de ocasionar determinado resultado de dafio
o de peligro, o que ha sido realizada de manera no adecuada, haciéndose asi
peligrosa para el derecho ajeno, penalmente tutelado. Representa la temeridad
excesiva, el ejercicio de lo que la prudencia indica no hacer o la ligereza o indebida

audacia.

Cuello Caldn, Eugenio, Derecho Penal Parte General, Nacional, México
1968, p. 400. Donde el autor nos sefiala que la imprudencia supone una actividad

positiva, se refiere al obrar no reflexible, sin precaucién ni cautela.
Negligencia
Es una falta de atencidn, descuido que origina la culpa inconsciente,
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donde el autor en su falta de precaucién no ha previsto como posible el resultado
criminal que ha causado. La falta de precaucion ha hecho que el autor ignore o yerra
acerca de la naturaleza de lo que hacia y de su resultado posible. Es la omision
del autor, al obrar u omitir, de los cuidados debidos que no le permitieron tener
conciencia de la peligrosidad de su conducta para la persona, bienes o intereses

de terceros.

Desde el punto de vista psicologico la negligencia se deriva del
funcionamiento defectuoso de lamemoriay de la asociacion, respecto a la atencion,
de modo que no surgen recuerdos que la activen, imponiendo el debido
comportamiento. Vendria a considerarse una forma de desatencion, inercia

psiquica.

Es conocida como la culpa sin prevision o la culpa inconsciente; el autor
no se dio cuenta a raiz de su falta de cuidado, precaucion o atencion, no ha
previsto los resultados, debiendo hacerlo, por el verdadero caracter de su

comportamiento.
Impericia

Es la insuficiente aptitud, habilidad o deficiencia técnica y experiencia,
para el ejercicio de un determinado oficio, arte o profesion, que ordinariamente se
exige en el desempefio de ciertas funciones y que es causante de resultados
dafiosos por parte de quien carece de preparacion debida. La impericia supone, el
ejercicio de una actividad determinada para la que se requieren los conocimientos
mMAas o menos especializados, sin tener dominio sobre ellos. Dentro de los
presupuestos de la impericia podemos sefialar la ineptitud y la inhabilidad y como

fuente de estos la ignorancia o el error.
a.4) Tipo objetivo:
Accion Tipica

Los tipos penales en nuestro Cédigo Penal han sido redactados como
dolosos, es decir, se presume el dolo en cada uno de ellos, pero, como excepcion
aparece los tipos culposos, los cuales solo se sancionan conforme a nuestro

ordenamiento legal.
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Hurtado Pozo, José, en su Manual del Derecho Penal Parte General I,
sefala que los delitos culposos pueden ser de comision y de omisién, asi como de
pura actividad o de resultado. Estos ultimos son los que con mayor frecuencia se
han previsto en la Ley. En cuanto a los primeros, basta la realizacion del
comportamiento, y, por lo tanto, no hay que comprobar la existencia de un
resultado, dafios o puesta en peligro concreto de un bien juridico. El caracter
culposo, de la comercializacion o trafico de productos nocivos a la salud de las
personas, noestd en buena medida, en relacién con el mismo acto de poner en
venta o en circulacién, importar o tomar en depdsito, sino conel hecho de que el
consumo, empleo normal o probable del producto, pueda comprometer la salud de

las personas.

Tratandose de delitos de resultado, el agente debe, mediante su
comportamiento, producir la modificacion del mundo exterior previsto en el tipo
legal. El juicio de valor negativo referente a la produccion del perjuicio prohibido
(muerte o lesiones de una persona, por ejemplo) constituye, junto al juicio negativo
sobre la accion de crear o aumentar un peligro, un aspecto esencial de la tipicidad
del delito culposo. Por esto, dicho resultado es un elemento constitutivo del tipo
legal y no solo una condicion objetiva de punibilidad. El criterio contrario no puede
ser justificado afirmando que solo se pueden prohibir acciones y no resultados.
Tampoco es decisivo que la represién del autor de un comportamiento culposo
donde de la materializacion aleatoria del peligro creado o aumentado mediante

dicho comportamiento.

Para determinar la relacion de causalidad deben aplicarse los mismos
criterios empleados con relacion a los delitos dolosos. Asi mismo, se aplicaran los
criterios referentes a la imputacion objetiva. Al respecto no hay que olvidar, por un
lado, que tanto en la jurisprudencia y en la doctrina comparada se ha invocado con
frecuencia la denominada causalidad adecuada y, por otro, que este criterio se

encuentra en la base de la concepcion de la imputacion objetiva.

Los tipos culposos no son determinados legalmente, en el sentido de que
no tenemos una definicion exacta de lo que se debe entender por culpa, es un tipo
abierto. En términos generales podemos decir, actia culposamente el que no

observa cuidado requerido, en otros términos, el que no cumple con el deber
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objetivo de cuidado, el encargado de cerrar el tipo, es el Juez y no el legislador
que dio la ley, en otras palabras, es el 6rgano Administrador de Justicia y no el
Poder Legislativo el que da contenido al tipo, por lo que se puede estar afectando
el principio de legalidad (Hurtado, J 2005: 717).

El Deber Objetivo de Cuidado

El deber de cuidado es un deber objetivo, ya si cada persona fuese libre
de atenerse a lo que personalmente le fuere posible se ocasionaria el caos, y
amenazando desde luego la vulneracién de los bienes juridicos. El deber objetivos,
se debe valorar la conducta realizada por el sujeto desde el punto de vista de un
observador imparcial, debemos tener en cuenta el cuidado objetivo y el normativo
o valorativo; es objetivo cuando el sujeto actud en el caso concreto con el cuidado
requerido por la sociedad hombre medio; es normativo o valorativo cuando el
comportamiento realizado se adecua a lo establecido por la sociedad, es decir, se
compara lo realizado por el sujeto y lo que hubiese hecho el hombre medio para
ver si coincide; de coincidir no se puede castigar porque cualquiera hubiese
reaccionado de la misma manera, si actué con una diligencia menor, este es
culposo (Pefia, R 1994: 464)

Pefia Cabrera, Raul, en su Tratado del Derecho Penal, establece: La
lesion del deber objetivo de cuidado, constituye el primer momento en el proceso
de subsanacién de la conducta del agente dentro del tipo de injusto culposo. La
accion generalmente licita desplegada por el autor debe verificarse contraviniendo
la normal precaucién que le son exigidas. Esto supone que el agente debid prever
lo que una persona con diligencia normal hubiera previsto en su caso, respecto a
que la accion que realizaba incrementaba el riego de provocar una afeccion a un
bien juridico (previsibilidad objetiva), ejemplo, el sujeto que mata a otro, en
circunstancias en que limpia el arma de fuego, debia de prever la potencialidad

dafiosa de ésta.

Esto no significa que se prescinda del examen de la conducta del autor,
en vista a sus condiciones personales, entendido como “poder concreto de
evitacion”. La adecuacion a la conducta homicida requiere de un juicio normativo,

gue surge de la comparacién entre la conducta que hubiere adoptado un hombre
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prudente razonable en la situacion del autor y la observada realmente.

En el caso de actividades de utilidad social imprescindible (operaciones
quirargicas, transito vehicular, empleo de maquinarias peligrosas, etc), que lleva
implicita un mayor peligro para la vida, la determinacién de falta de cuidado externo
debera hacerla el juzgador teniendo en consideracion los niveles “riegos permitido”
que presenta. El deber objetivo de cuidado tiene en algunos casos, plasmacion en
un conjunto de reglas especiales de caracter administrativo (regla de transito, de
seguridad laboral o la llamada lex artis). Su violaciéon constituye una condicién
necesaria, pero insuficiente para establecer la responsabilidad por culpa del
infractor. Hay casos en que la observancia puede ser imprudente y la inobservancia
prudente; el invadir el lado izquierdo de la calzada, cuando no viene nadie en contra,
para evitar atropellar a un nifio, es, a pesar de la infraccién formal un acto prudente,

el seguir por el mismo lateral puede ser imprudente.

Por ultimo, la determinacion del cuidado, observado por el autor, en
aquellas actividades que requieren el concurso de otras personas (transito
vehicular, construccion de edificios, operacién quirargica, etc.,), se hara teniendo
en cuenta que, a cada participante le es admisible confiar en que el otro participe
desarrollard parte de la actividad de la manera correcta, salvo que las
circunstancias especiales del caso hagan reconocible lo contrario, por ejemplo: el
cirujano debe confiar en la enfermera le asista correctamente, de tal manera que si
ésta equivoca la inyeccion, no es la accion de aquél sino la de ella la que lesiona

el deber objetivo de cuidado.
El Resultado

Entre la accion y el resultado, se presenta la relacion de causalidad, la que
en los delitos culposos gira sobre la teoria de la equivalencia de condiciones, toda
causa es condicion de un resultado, a esto se debe afiadir el criterio de la
imputacién obijetiva, la produccién del resultado se da por la inobservancia del
deber objetivo de cuidado, el cual debe poderse imputar objetivamente al mismo.
Resulta un requisito indispensable para la configuracion de este tipo de delitos, el
gue se dé una concreta afeccion al bien juridico, no existiendo en ningin caso una
tentativa culposa (Altavilla, E 1999: 140)
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Altavilla, Enrico, establece, La conducta humana es una manifestacion
extrinseca de la personalidad, que, ocasionado en el mundo exterior, con la
coeficiencia de factores externos (exdégenos), una modificacion, que los filésofos
llaman acontecimientos y los juristas resultados. Podemos afirmar que, a impedir
0 a producir la realizacion del resultado, se dirigen los preceptos penales que

prohiben o imponen conductas con capacidad para ocasionarlo.

El resultado puede ser de dafio o de peligro, segun el cambio deseado se
realice (como la muerte de una persona), o se hayan puesto en movimiento fuerzas
causales capaces de producirlo, pero sin producirlo (como el choque de un tren en
una via obstruida, sin que resulten dafios). Se discute si el resultado del peligro
basta para integrar los delitos culposos. Rocco, sostuvo la opinion negativa: “los
delitos del peligro nunca podran ser delitos culposos. En efecto, la conducta que
contenga en si misma, no un peligro efectivo, sino la posibilidad de un peligro tendra
por resultado un peligro efectivo, no un dafio efectivo, y por lo tanto no podra

originar la nocién de la culpa y del delito culposo”.

La produccion del resultado no es una condicién objetiva de punibilidad,
no basta con que se produzca, éste debe ser imputado al autor de la falta al deber
objetivo de cuidado, debe existir una determinada relacion entre éste y el resultado,

debido al riesgo que se ha creado o aumentado.

Pefa Cabrera, Raul, sefiala: El hecho de que se exija necesariamente la
causacion de un resultado, en modo alguno significa que sea el fundamento del
injusto. En el Peru se castiga la imprudencia cuando se ha seguido un resultado,
cumpliendo con el principio de intervencion minima; de modo, cuando no se haya
generado consecuencias, podria tratarse de una infraccion administrativa, por
ejemplo, e exceso de velocidad. Lo que importa es que el resultado se derive
casualmente de la accion de agente. Esto es algo indiscutible, pero como ya lo
dijimos en su oportunidad, en los delitos dolosos la imputacion del resultado debera
solventarse “normativamente”, razon por la cual se hicieron las observaciones

pertinentes a las teorias de la causalidad (Pefia, R 1994:245)
a.5) El tipo Subjetivo

Posibilitar de conocer el peligro que la conducta ocasiona para los bienes
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juridicos, previsibilidad y deber de evitar el resultado dafioso. (HURTADO POZO,
José, Manual del Derecho Penal, Editora Juridica Grijley 2005, p. 276).

Hurtado Pozo, José, sefala: En la medida en que se procede al analisis
de todos los aspectos subjetivos del comportamiento en el nivel de la culpabilidad
(orden de tener cuidado y prever el perjuicio respecto a la persona del autor), se
niega la existencia o, al menos, la necesidad practica de considerar la presencia de
un tipo legal subjetivo en los delitos imprudentes. De modo que, se considera,
dado el injusto en estos delitos, en razon a tres factores: La posibilidad de prevenir
el riesgo de la realizacion del hecho tipico, el obrar sin cuidado exigido del modo
objetivo, y, en caso necesario, la realizacion del resultado tipico por la violacién
del deber de cuidado. El reproche de culpabilidad tendria como objeto la actitud
ante el derecho. Si el suceso es imprevisible, se trata de un caso fortuito, el mismo
gue esta fuera del derecho penal. Si se tiene en cuenta la delimitacion hecha entre
culpa con representacion (consciente) y culpa sin representacion (inconsciente),
hay que preguntarse si ello no implica matizar la afirmacion de que no es posible
concebir el tipo subjetivo en los delitos culposos.

Tratdndose de la culpa sin la representacion, resulta imposible hacerlo
porque el agente no se ha representado los presupuestos del tipo objetivo.
Respecto a los ejemplos dados, es lo que sucede cuando el chofer ni siquiera
perciba la luz roja del seméforo y el ama de casa olvida apagar la cocina. Por el
contrario, tratandose de la culpa con representacion, el agente deber ser consciente
de todas las circunstancias que hacen de su accidon un comportamiento peligroso
no permitido. De esta manera, €l se representa la posibilidad de lesionar el bien
juridico protegido; es decir, es consciente de las circunstancias previstas en el tipo
legal objetivo. En esto reside, en efecto, su semejanza con el dolo eventual. En este
altimo, la decision con que actua el agente respecto al resultado permite decir que
lo acepta, lo asume, lo hace suyo; mientras que el agente culposo confié en que

no se produzca.

Se debe analizar cual es la relacion concreta que existe entre el sujeto y
el proceso que ha desencadenado. Examinando la conciencia del individuo
respecto del proceso que se ha dado nos llevara a una graduacion de la culpa, es

agui donde cobra importancia la diferencia que se ha sefialado anteriormente entre
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culpa consciente, con representacion, e inconsciente, sin representacion. En este
punto donde se pueden dar cruces entre la culpa consciente y el dolo eventual; en
el primero existe una actitud de confianza dada por las circunstancias, en el
segundo, el sujeto cuenta con el suceso para afectar el bien juridico. En ciertos
casos se debe ver si el sujeto tiene un conocimiento especial sobre las
circunstancias, el cual lo hace responsable de su actuar. Un ejemplo claro de esto
se presenta en el caso del médico que somete a su paciente a una operacion, y el
paciente muere; esto, aunque sea previsible no sea suficiente, se debe ver si el
meédico actué cumpliendo todas las reglas de conducta que le impone realizar una
operacion. Para que el sujeto responda a titulo de culpa, le debe haber sido
previsible que actuando de tal manera pudiera afectar al bien juridico, esto debe
ser complementado por el hecho de que, el sujeto debe haber tenido en sus manos

el evitar el dafio causado, si hubiese actuado con mayor diligencia.
a.6) Fundamentacion juridica de la culpa.

Asi como el dolo es una volicion delictiva. Y partiendo desde una politica
criminal, se considera el desvalor del resultado, cuyo fundamento es la afectacion
del bien juridico y por consiguiente la imputacion objetiva, que consiste en atender
cudles son los fundamentos o0 argumentos que permiten sostener que la afectacion
al bien juridico es obra del autor. La previsibilidad condiciona el deber de cuidado,
quien no puede prever no tiene a su cargo el deber de cuidado y no puede violarlo.
El deber de cuidado, cuya violacién hace incurrir en culpa, tiene sus riesgos creados
o afrontados fuera del desenvolvimiento permitido de la vida individual o social; asi
la vida practica con sus exigencias impone una serie de actividades que en si
mismas no pueden realizarse sin riesgos para la persona y bienes de terceros,
como son, el transito de los vehiculos, las actividades industriales, la actividad de
los médicos y las deportivas, etc. La previsibn de estos riesgos se halla
implicitamente permitidos al aceptarse la licitud de las actividades que los llevan

inherentes en su normal ejercicio.
2.2.2. Culpabilidad y Culpa

Los términos culpabilidad y culpa son conceptos juridicos, propios del

leguaje de los operadores del Derecho, aunque su significado sea otro para el
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ciudadano comun, eso precisamente hace necesario identificar estos conceptos
con mucha precision juridica, diferente a lo expresado en el lenguaje comun. En
“Derecho se presentan dos problemas adicionales: Uno, que absolutamente todos
los ciudadanos estan obligados a cumplir la ley, pero ¢Cémo obligar a cumplir
términos que no se entienden?; y segundo, que los términos empleados en Derecho
no solo son ambiguos, sino que a veces tienen un significado totalmente distinto
al del propio idioma espafiol. Por ejemplo ‘tipo’ no significa tipo, ‘injusto’ no es
injusto, y ‘culpa’ tampoco significa culpa. Intentemos al menos establecer la

diferencia entre culpa y culpabilidad” (Cortez, A 2018).

Cortez Bernal refiere que la “culpabilidad” penal es una de las tres
caracteristicas que la conducta humana debe tener para ser considerada delito.
Estas caracteristicas son: tipicidad, antijuridicidad y culpabilidad; en esencia se
refiere basicamente a la atribucion de responsabilidad que se hace a una persona,
por la realizacion injustificada de un hecho prohibido por la ley. Este término si se
parece al utilizado en lenguaje coloquial, pues llamamos culpable a quien
reprochamos la realizacion de algo negativo. Ya a nivel especializado, la
culpabilidad ha sido de los conceptos mas discutidos, admitiéndose hoy por un
amplio sector la llamada “concepcion normativa”, que consiste en que al autor del

ilicito sera culpable si:

a) Es imputable (por ejemplo, mayor de edad, o sin enfermedades

mentales);
b) Tiene posibilidad de saber que su conducta esta prohibida; y

c) De acuerdo con las circunstancias, es posible exigirle una conducta

apegada a la norma.

Asi mismo dice que, la “culpa”, significa simplemente “imprudencia”,
entonces se llama delito culposo a uno realizado de forma imprudente, al violar un
deber de cuidado que se tenia la posibilidad de observar; como quien atropella al
conducir por estar enviando mensajes de texto. Finalmente formula las siguientes

reflexiones:
Desde 1930 se superd la concepcion psicologica de culpabilidad, que
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sostenia que sus formas eran el dolo y la culpa. La opinion doctrinal dominante,
ubica desde entonces al dolo y la culpa en la tipicidad; entre muchas razones,

porque un hecho realizado sin dolo ni culpa no puede ser antijuridico.

No comparto el afiejo criterio de que la culpa se produce por imprudencia,
impericia, negligencia o inobservancia. Imaginen a quien opera sabiendo que no
es meédico, con su impericia actia dolosamente, no culposamente; mientras que
imprudencia, negligencia, o inobservancia de un deber son utilizadas en la practica

como sinénimos. La ley cuanto mas comprensible, mejor.

Recordemos también al llamado “Principio de Culpabilidad”, bien distinto
a la culpa y a la culpabilidad en sentido estricto, del que ya nos ocuparemos en

otra ocasion (Cortez, A 2018).

La culpa se define tradicionalmente como la falta de prevision de un
resultado; el mismo que puede cometer por imprudencia o negligencia en la

conducta de la persona.

ANTONIO TERRAGNI, Marco, sefiala: La palabra culpa tiene multiples
significaciones, pues se designa desde la caracteristica que hace un sujeto deba
responder juridicamente, con lo cual se la hace sinbnimo de culpabilidad, hasta una
de las formas del reproche, ocupando un lugar junto al dolo. Puede representar, en
la moderna doctrina penal, una caracteristica subjetiva del tipo, o también ser el
elemento aglutinador de las formas que adopta un determinado obrar como la
imprudencia, negligencia, etc., lo que en algunos ordenamientos puede adquirir
sustantividad en la forma del crimen culpable. Las definiciones de culpa son
numerosas, tantas como los intentos de caracterizarla y buscarla sinbnimos. Sin
embargo, llama la atenciébn que pocas veces se vaya advirtiendo que resulta
imposible sefialar los contornos de la culpa en si porque ésta no existe. Ni
conceptualmente ni tampoco gramaticalmente es correcta su sustantivacion. En
realidad, se trata de una cualidad de la accion, por lo que es un adjetivo que le

asigna un valor a ese fendbmeno que él, si tiene existencia autbnoma.

La culpa puede ser considerada como un componente psicomental
vinculado al autor en el momento de la infraccion delictiva, basando el reproche de

la sociedad en la ausencia de un resultado querido y en el incumplimiento de los
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deberes de cuidado.

Se puede colegir, entonces, que la culpa, en el Derecho Penal, esta
relacionada con la accion delictiva que se realiza sin el debido cuidado para evitar
el dafio pero sin intencionalidad por parte del sujeto activo. Este acto esti
sancionado por la ley penal, porque la culpa es una accién delictiva producida de
manera imprudente sin intencionalidad, pero que reune los requisitos del hecho

punible: tipicidad, antijuridicidad y culpabilidad.

Por ello, desde el punto de vista del a&mbito penal, nos referimos
a delito culposo como la accién u omisién sin el suficiente cuidado y de manera
imprudente de la que se podria haber previsto el resultado dafioso pero que en

realidad se desconocia dicho resultado a la hora de realizar el acto culposo.

Por su parte Ruiz Ramal nos dice que en los delitos culposos hay que
distinguir cuidadosamente el conocimiento efectivo o potencial del peligro que la
conducta crea para los bienes juridicos, del conocimiento abstracto del deber de
cuidado. El conocimiento del peligro causado es efectivo en la culpa consciente o
con representacion, pero es potencial en la culpa inconsciente o sin representacion.
Cuando ese conocimiento falta en forma efectiva y no es exigible, faltara la tipicidad
culposa, pero cuando no es ese el caso, sino que el sujeto desconoce directamente
su deber de cuidado en forma abstracta, no puede pretenderse que reconozca la
antijuridicidad concreta de su conducta y reprochéarsele por no haberla conocido,
pese a que conozca perfectamente el peligro que con la misma introduce, lo que

configurara un claro supuesto de error directo de prohibiciéon (Ruiz, A 2016).

Zaffaroni, en su Tratado de Derecho Penal Parte General, sefiala: Los
delitos culposos siempre fueron problematicos, al punto de ponerse en duda la
culpabilidad en ellos, cosa que jamas acontecio con los dolosos y ni siquiera con
los omisivos. La caracteristica esencial del tipo culposo y la diferencial respecto del
doloso- es la forma de individualizacion de la conducta prohibida. En tanto que en
el tipo doloso la conducta se cifie, por lo general, mediante una descripcién, en el
tipo culposo ésta permanece prima facie indeterminada, siendo soélo determinable
frente a cada caso concreto. Cabe insistir una vez porque nunca sera suficiente,

dada la confusion creada2- en que el tipo culposo también individualiza conductas,
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gue son tan “finales"” como las individualizadas por los tipos dolosos'. Los tipos
legales individualizan conductas y es imposible que individualicen otras cosas,
porque es inconcebible que prohiban algo distinto de conductas humanas. Por
consiguiente, el tipo culposo, aligual que el doloso, no puede hacer nada diferente
qgue individualizar conductas humanas. Si la conducta no se concibe sin voluntad,
y la voluntad no se concibe sin finalidad, la conducta que individualiza el tipo
culposo tendrd una finalidad, igual que la que individualiza el tipo doloso. Todo este
planteo parece una simplezay, en verdad lo es. Puede reducirse a lo siguiente: los
tipos (dolosos y culposos) contienen prohibiciones de conductas. No obstante, esta
simplicidad, la aclaracion se hace necesaria porque en razon de planteamientos
idealistas, que conciben a lo prohibido como creado por la horma que lo prohibe,
se ha confundido lo que se prohibe con la forma en que se lo prohibe. El tipo
culposo no individualiza la conducta por la finalidad, sino porque en la forma en que

se ha querido obtener esa finalidad se ha violado un deber de cuidado.

Pero la circunstancia de que el tipo no individualice la conducta por la
finalidad en si misma, no significa que no tenga finalidad, lo que parecen haber

entendido numerosos autores.

El tipo es una figura que crea el legislador, una imagen que da a muy
grandes trazos y al s6lo efecto de permitir la individualizacibn de algunas
conductas. Cuando se toman algunos caracteres para individualizar un objeto
cualgquiera, como ser algunas caracteristicas personales para individualizar a
ciertas personas, como cuando se describen los hombres de raza amarilla por la
forma de sus 0jos, esto no significa que los hombres de raza amatrilla no tengan
nariz. El tipo culposo hace lo mismo: individualiza conductas porque en la forma de
obtencion de su finalidad violan un deber de cuidado, pero no porque no tengan
finalidad (Zaffaroni,E 1999:195-200).

2.2.3. Delitos culposos en el cédigo penal peruano

En el Libro segundo, Parte Especial, Delitos, Titulo I: Delitos contra la vida,
el cuerpo y la salud, Capitulo I: Homicidio, se tipifican los delitos culposos:

Articulos 11123, homicidio culposo
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El que, por culpa ocasionara la muerte de una persona, sera reprimido con
pena privativa de la libertad no mayor de dos afios o con prestacion de servicios

comunitarios de cincuenta y dos a ciento cuatro jornadas.

La pena privativa de la libertad serd no menor de un afioni mayor de cuatro
afnos si el delito resulta de la inobservancia de reglas de profesion, de ocupacion
o industria y no menor de una afio ni mayor de seis afios cuando sean varias las

victimas del mismo hecho.

La pena privativa de la libertad ser4d no menor de cuatro afios ni mayor de
ocho afios e inhabilitacion, segun corresponda, conforme al articulo 36° -incisos 4),
6) y 7)-, si la muerte se comete utilizando vehiculo motorizado o arma de fuego,
estando el agente bajo el efecto de drogas tdxicas, estupefacientes, sustancias
psicotropicas o sintéticas, o con presencia de alcohol en la sangre en proporcion
mayor de 0.5 gramos-litro, en el caso de transporte particular, o mayor de 0.25
gramos litro en el caso de transporte publico de pasajeros, mercancias o carga en

general, o cuando el delito resulte de la inobservancia de reglas técnicas de transito.
Articulo 124° Lesiones culposas

El que por culpa causa a otro un dafio en el cuerpo o en la salud, sera
reprimido, por accion privada, con pena privativa de libertad no mayor de un afio

y con sesenta a ciento veinte dias-multa.

La pena sera privativa de libertad no menor de uno ni mayor de dos afios
y de sesenta a ciento veinte dias-multa, si la lesion es grave, de conformidad a los

presupuestos establecidos en el articulo 121°.

La pena privativa de libertad sera no menor de uno ni mayor de tres afios
si el delito resulta de la inobservancia de reglas de profesion, ocupacion o industria
y no menor de un afio ni mayor de cuatro afilos cuando sean varias las victimas

del mismo hecho.

La pena privativa de la libertad serd no menor de cuatro afios ni mayor de
seis afnos e inhabilitacion, segun corresponda, conforme al articulo 36° -incisos 4),
6) y 7)-, si la lesion se comete utilizando vehiculo motorizado o arma de fuego,

estando el agente bajo el efecto de drogas tdxicas, estupefacientes, sustancias
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psicotropicas o sintéticas, o con presencia de alcohol en la sangre en proporcion
mayor de 0.5 gramos-litro, en el caso de transporte particular, o mayor de 0.25
gramos/litro en el caso de transporte publico de pasajeros, mercancias o carga en
general, o cuando el delito resulte de la inobservancia de reglas técnicas de transito.

2.2.4. La Negligencia Médica

La negligencia médica designa una lesion causada a un paciente por no
haber obrado el personal sanitario como debié hacerlo. En este sentido se
considera la lex artis, que representa la actuacién diligente desde el punto de vista

del caso especifico y el estado de la técnica.

El personal sanitario tiene el deber de preservar y restablecer la salud del
paciente. Y, aunque tal resultado no siempre esta en sus manos, existen unos
estandares en la practica médica, orientados a la curacién. Asi, un médico no puede

apartarse injustificadamente de tales estandares.

La negligencia médica es una mala praxis médica que ocasiona una lesion

al paciente. De modo que conjuga tres elementos:

a). Por un lado, la lesion. Esta puede ser inmediata o no, y fisica o moral.
Por ejemplo, un mal diagnéstico que perjudique las posibilidades de curacién del
paciente puede considerarse negligencia médica. Del mismo modo, no es
necesario que la lesiéon cause un menoscabo en la integridad fisica del paciente.
Asi, una marca meramente estética puede suponer responsabilidad del personal

sanitario cuando se deba a su mala praxis.

b) Por otro lado, la mala praxis. Se entiende como tal el apartarse del
protocolo sanitario o los estandares de la profesion. Asi, la mala praxis puede
derivar de un descuido de la diligencia debida. Pero también de una via de

actuacion que no habrian seguido otros facultativos.

c¢) Por ultimo, un nexo causal. Asi, la lesion debe ser consecuencia de la
mala praxis. A falta de la relacion de causalidad (por ejemplo, si la lesion se hubiera
producido incluso aplicando el tratamiento corriente) el paciente lesionado no

tendra derecho a indemnizacion.
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Los tres elementos deben concurrir para que se pueda hablar de
negligencia médicay se despierte el derecho a una indemnizacion. Generalmente,
para apreciar la mala praxis y el nexo causal seréan necesarios los servicios de un

perito médico.

Determinar la concurrencia de una negligencia médica no siempre es
sencillo. Por eso se necesitan los servicios de un perito médico que pueda ilustrar
al tribunal sobre el estado de la técnica y los estandares de la profesién. El abogado

que lleve el asunto también debera conocer la jurisprudencia al respecto.

Aungue en algunas ocasiones sera facil imputar la negligencia médica (por
ejemplo, cuando se ha olvidado material quirdrgico en el interior del paciente tras
una intervencién) en otros habra que realizar un analisis detallado de la situacion.
Y es que aquellos dafos que no pudieran prevenirse o evitarse no pueden conllevar

negligencia médica.
Negligencia médica: Responsabilidad Social, Civil y Penal

La Responsabilidad del Médico se inicia con el Juramento (Declaracion de
Ginebra, 1948), referida al "Juramento Hipocréatico" de un buen desempefio de la
profesién y desde la inscripcion en el Colegio Médico Profesional (C.M.P.) y en
relacion con el cliente (paciente) que es de naturaleza contractual; existiendo
deberes comunes para la mayoria de profesiones, como son: Deber de Lealtad,
Secreto Profesional e Indemnizacion del dafio que hubiera ocasionado. La

responsabilidad médica es una variedad de la responsabilidad profesional.

Juramento Hipocratico: "Juro por Apolo, médico, por Esculapio, Higias y
Panacea, y por todos los dioses y diosas, a quienes pongo por testigos de la
observancia del siguiente juramento, que me obligo a cumplir lo que ofrezco con
todas mis fuerzas y voluntad. Tributaré a mi maestro de medicina el mismo
respeto que a los autores de mis dias, partiendo con ellos mi fortuna, y
socorriéndoles si lo necesitasen, trataré a sus hijos como a mis hermanos, vy, si
quisieren aprender la ciencia, se la ensefiaré desinteresadamente y sin ningun
género de recompensa. Instruiré con preceptos, lecciones orales y demas modos
de ensefianza a mis hijos, a los de mi maestro, y a los discipulos que se me unan

bajo el convenio y juramento que determina la ley médica, y a nadie mas".

46


https://www.conceptosjuridicos.com/jurisprudencia/
https://www.monografias.com/trabajos33/responsabilidad/responsabilidad.shtml
https://www.monografias.com/trabajos15/indicad-evaluacion/indicad-evaluacion.shtml
https://www.monografias.com/trabajos11/sercli/sercli.shtml
https://www.monografias.com/trabajos36/naturaleza/naturaleza.shtml
https://www.monografias.com/trabajos28/dano-derecho/dano-derecho.shtml
https://www.monografias.com/trabajos29/especialistas-medicos/especialistas-medicos.shtml
https://www.monografias.com/trabajos5/biore/biore.shtml#auto
https://www.monografias.com/trabajos10/fciencia/fciencia.shtml
https://www.monografias.com/trabajos6/geli/geli.shtml
https://www.monografias.com/trabajos15/metodos-ensenanza/metodos-ensenanza.shtml
https://www.monografias.com/trabajos4/leyes/leyes.shtml

Asimismo, La Asociacion Latinoamericana de Academias Nacionales de
Medicina (ALANAM), constituida en la ciudad de Quito en 1983, considera que la
ética debe ser el marco conceptual de inspiracion y de referencia para todas las
acciones concernientes a la formacion, ejercicio y desarrollo de las profesiones
médicas. Etica y Medicina estan ineludible e indisolublemente vinculadas desde sus
origenes en la historia de todas las civilizaciones; la incesante evolucion de las
formas de vida y de asociacibn humanas impone revisiones permanentes de

enfoques y normas (Navarrete, L 2016)

El Abogado Luis Felipe Ginocchio Reyes, con acierto, en
su trabajo "Negligencia Médica", publicado en monografias.com, con acierto
afirma: "El hombre debido a su imperfeccion es susceptible en errar. Ejemplo los
profesionales de la construccion al edificar bienes inmuebles sin los conocimientos
asi como careciendo de experiencia adecuada, estos muy certeramente
ocasionaran pérdidas humanas y materiales lamentables sancionadas por ley, esto
ocurre en toda actividad humana en el caso que nos ocupa el médico por un actuar
o dejar de actuar, ya sea en las formas de negligencia, imprudencia y/o impericia
puede ocasionar graves consecuencias en la vida, cuerpo o la salud de las

personas".
2.3 Bases legales
a) Constitucion Politica del Peru - 1993
Titulo I: De la Persona y de la Sociedad
Capitulo I: Derechos Fundamentales de la Persona

Articulo 1.- Defensa de la persona humana La defensa de la persona
humanay el respeto de su dignidad son el fin supremo de la sociedad y del Estado.
Articulo 2.- Derechos fundamentales de la persona Toda persona tiene derecho: 1.
A la vida, a su identidad, a su integridad moral, psiquica y fisica y a su libre
desarrollo y bienestar. El concebido es sujeto de derecho en todo cuanto le

favorece.

b) Ley N° 26842, Ley General de Salud. Titulo Preliminar Art. I, 11 y III.
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c) Reglamento del Congreso de la Republica. Articulo 4°. Funcion
Legislativa. Capitulo VI: Procedimiento Parlamentario, articulo 64° inc. a).
Procedimiento legislativo. Articulo 66° inc. a) Proposiciones de Ley. Articulo 73°
inc. a) Iniciativa Legislativa. Articulo 75° Requisitos y Presentacion de

Proposiciones.

d) Declaracién Universal de Derechos Humanos Adoptada y proclamada

por la Asamblea General en su resolucién 217 A (l11), de 10 de diciembre de 1948.

Articulo 3 Todo individuo tiene derecho a la vida, a la libertad y a la

seguridad de su persona.

e) Convencién Americana sobre Derechos Humanos (Pacto de San José)
Suscrita en la Conferencia Especializada Interamericana sobre Derechos
Humanos San José, Costa Rica 7 al 22 de noviembre de 1969 Adoptada en San
José, Costa Rica el 22 de noviembre de 1969 Entrada en Vigor: 18 de julio de 1978,
conforme al Articulo 74.2 de la Convencién Depositario: Secretaria General OEA
(Instrumento Original y Ratificaciones) Serie sobre Tratados OEA N°36 — Reg. ONU
27/08/1979 N° 17955

Parte I: Deberes de los Estados y Derechos Protegidos
Capitulo I: Enumeracion de Deberes
Capitulo 11: Derechos Civiles y Politicos

Articulo 4. Derecho a la Vida

1. Toda persona tiene derecho a que se respete su vida. Este derecho
estara protegido por la ley y, en general, a partir del momento de la concepcion.

Nadie puede ser privado de la vida arbitrariamente.

2. En los paises que no han abolido la pena de muerte, ésta solo podra
imponerse por los delitos mas graves, en cumplimiento de sentencia ejecutoriada
de tribunal competente y de conformidad con una ley que establezca tal pena,
dictada con anterioridad a la comision del delito. Tampoco se extendera su

aplicacion a delitos a los cuales no se la aplique actualmente.
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3. No se restablecera la pena de muerte en los Estados que la han abolido.

4. En ningun caso se puede aplicar la pena de muerte por delitos politicos

ni comunes conexos con los politicos.

5. No se impondra la pena de muerte a personas que, en el momento de la
comision del delito, tuvieren menos de dieciocho afios de edad o mas de setenta,

ni se le aplicara a las mujeres en estado de gravidez.

6. Toda persona condenada a muerte tiene derecho a solicitar la amnistia,
el indulto o la conmutacion de la pena, los cuales podran ser concedidos en todos
los casos. No se puede aplicar la pena de muerte mientras la solicitud esté

pendiente de decision ante autoridad competente.

El derecho a la vida que tiene toda persona humana es la condicion previa
necesaria para la realizacion y disfrute de todos los demés derechos.1 En efecto,
de no ser respetado y garantizado el derecho a la vida, los demas derechos de la
persona se desvanecen, ya que se afecta la existencia misma de su titular
(Convencion Americana sobre Derechos Humanos comentada. Coordinadores
Christian Steiner Patricia Uribe. 2014. P.113)

Articulo 5. Derecho a la Integridad Personal

1. Toda persona tiene derecho a que se respete su integridad fisica,

psiquica y moral.

2. Nadie debe ser sometido a torturas ni a penas o tratos crueles,
inhumanos o degradantes. Toda persona privada de libertad sera tratada con el

respeto debido a la dignidad inherente al ser humano.
3. Lapena no puede trascender de la persona del delincuente.

4. Los procesados deben estar separados de los condenados, salvo en
circunstancias excepcionales, y seran sometidos a un tratamiento adecuado a su

condicion de personas no condenadas.

5. Cuando los menores puedan ser procesados, deben ser separados de

los adultos y llevados ante tribunales especializados, con la mayor celeridad
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posible, para su tratamiento.

6. Las penas privativas de la libertad tendran como finalidad esencial la

reforma y la readaptacion social de los condenados.

El sistema internacional de derechos humanos, en general, y el sistema
interamericano de derechos humanos, en particular, se construyen sobre algunos
pilares basicos vinculados con la proteccion de la dignidad del ser humano. Uno de

estos pilares es el derecho de toda persona a su integridad personal.

De esta forma, hoy el derecho a la integridad personal y, en patrticular, la
prohibicién de afectaciones ilegitimas al mismo se reconoce, acepta y protege.
Sefalo explicitamente que lo que se prohibe es una afectacion ilegitima, ya que
hay ciertos actos que podrian ser considerados como afectaciones a la integridad
personal, pero que no son necesariamente una violacion del mismo, ya que serian
afectaciones legitimas, tales como tratamientos médicos, tatuajes, entre otros.
(Convencion Americana sobre Derechos Humanos comentada. Coordinadores
Christian Steiner Patricia Uribe. 2014. P.133)

Al estar la integridad personal directamente vinculada con la dignidad
humana, las formas de afectacidon son variadas y muchas de ellas no tan evidentes
como lo son las formas mas agravadas de violacién de este derecho. Asi lo ha
entendido la Corte Interamericana que desde sus primeros casos establecié una
vision amplia sobre este vinculo entre dignidad humana e integridad personal.
(Convencion Americana sobre Derechos Humanos comentada. Coordinadores
Christian Steiner Patricia Uribe. 2014. P.134).

f) Codigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico del Pert
Seccion Primera: De los Principios Eticos en la Medicina
Titulo I: Declaracion de Principios

1. Elrol de la Etica y la Deontologia Médica

La ética médica orienta la conducta de los médicos hacia el bien, a buscar

lo correcto, lo ideal y la excelencia. La deontologia médica establece qué debeny

50



qué no deben hacer los médicos. El Cédigo de Etica y Deontologia contiene un
conjunto de orientaciones y preceptos cuyo cumplimiento garantiza un ejercicio
profesional digno, autbnomo e integral de los miembros del Colegio Médico del
Perd, en el marco del respeto a los derechos de los pacientes. Rige para todos los

colegiados y concierne al ambito de su moral personal y social.
2. Elrol de la Medicina

La Medicina se orienta al respeto a la vida y al logro de la mas alta calidad
de la misma. Se fundamenta en el reconocimiento de la dignidad, la autonomiay la
integridad de las personas. Es una profesion cientifica y humanista cuya mision es
promover y preservar la salud, asi como aliviar y reconfortar ante la enfermedad y

consolar al enfermo y sus allegados ante el sufrimiento, la agonia y la muerte.
3. Los principios y valores éticos en la Medicina

Los principios y los valores éticos son aspiraciones sociales y personales.
En lo concerniente a la sociedad, estas aspiraciones maximas son la solidaridad, la
libertad y la justicia, y en lo concerniente a la persona, el respeto a la dignidad, la
autonomia y la integridad. En el ejercicio profesional de la Medicina, estas
aspiraciones se realizan por medio de los preceptos de beneficencia -que consiste
en la busqueda del bien para el paciente- y de nomaleficencia -que consiste en

evitar que se produzca cualquier forma de dafio o lesion.
a. De las Personas:

La dignidad de la persona obliga moralmente al médico a tratar a toda
otra persona, en situacion de salud o enfermedad, siempre como un finy
no como un medio, y por lo tanto con empatia, lealtad, diligencia,
compasion y responsabilidad. La autonomia de la persona obliga
moralmente al médico a solicitar su consentimiento informado y respetar
su decisién, en consonancia con sus valores personales y culturales. La
integridad de la persona obliga moralmente al médico a respetarla, no sélo
en su entereza moral sino también en su unidad, plenitud, totalidad,

indemnidad, pudor y sacralidad de su ser corporal.
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4. Lasaludy el derecho a la salud

Si comprendemos que el paciente es una personalidad, estructurada por
informacion genética y social, la salud viene a ser el proceso de actualizacion plena
de sus capacidades, por medio del cual aquella contribuye al desarrollo de una
sociedad integramente moral. El derecho a la salud se cumple y satisface en la
equidad, universalidad y plenitud del cuidado y la atencién de todas y cada una de

las personas, sin exclusion alguna.
5. Laenfermedad, la atencién y cuidado del enfermo

La enfermedad es, por consiguiente, un proceso de desorganizacion
natural y socialmente determinado que, de algin modo y en distinto grado, afecta
el desarrollo integral y la capacidad de adaptacion de las personas; proceso que,
bajo ciertas condiciones negativas, determina su muerte. El ejercicio de la
medicina se fundamenta en el permanente respeto a los derechos de los
pacientes, tales como el derecho a la libertad de conciencia y de creencia; el
derecho a la integridad fisica, psiquica y moral; el derecho a su libre desarrollo
y bienestar; el derecho a la intimidad personal y familiar; el derecho a que se
respete su autonomia; el derecho a no ser discriminado en razén de su sexo,
género, orientacién sexual, edad, enfermedad o discapacidad, credo, raza, etnia,

nacionalidad, filiacion politica o condicién econdmica, entre otros.
6. Las responsabilidades en el cuidado de la salud

El médico debe permanentemente tomar decisiones en los campos de la
vida, la salud y la enfermedad, decisiones que se aproximaran masa la certeza en
la medida que cuente con los medios y recursos que exige la practica de la medicina
cientifica o lex artis. Es su responsabilidad realizar el acto médico en forma
diligente. Es responsabilidad de la sociedad y el Estado proveer de manera

equitativa los mejores medios y recursos disponibles para este propaésito.

Seccién Segunda: De los Preceptos Deontoldgicos en la

Practica Médica Titulo I: Del Trabajo Médico
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Capitulo 1: Del Ejercicio Profesional

Art. 1° Es deber del médico desempefar su profesion competentemente,
debiendo, para ello, perfeccionar sus conocimientos, destrezas y actitudes en
forma continua y ejercer su profesion integrdndose a la comunidad, con pleno

respeto de la diversidad sociocultural del pais.
Titulo II: De la Atencién y Cuidado de los Pacientes
Capitulo 1: Del Acto Médico

Art. 52° El acto médico es el proceso por el cual el médico diagnostica,
trata y pronostica la condicion de enfermedad o de salud de una persona. El acto

meédico es de exclusiva competencia y responsabilidad del médico.
Capitulo 2
Del Respeto de los Derechos del Paciente

Art. 63° El médico debe respetar y buscar los medios mas apropiados para
asegurar el respeto de los derechos del paciente, o su restablecimiento en caso

que éstos hayan sido vulnerados.
2.4. Definicion de términos basicos
2.4.1. Tipo penal

La tipificacién consiste en establecer el tipo penal. Hurtado (2005) dice
“Toda disposicion juridico-penal esta constituida por dos partes: el precepto y la
sancion. La primera contiene la descripcion de la accion humana que el legislador
declara punible. En este sentido restringido, se denomina tipo legal a tal
descripcion.... En sentido amplio, el tipo legal es concebido como el conjunto de

todos los presupuestos necesarios para aplicar una pena” (p. 403).
2.4.2. Negligencia Médica

El término Negligencia, segun el Diccionario de la Real Academia
Espafiola, significa: "Del latin "negligentia”, es la falta de cuidado o el

descuido. Una conducta negligente, por lo general, implica un riesgo para uno
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mMismo o para tercerosy se produce por la omision del célculo de las consecuencias

previsibles y posibles de la propia accion”.

La negligencia es la omision, el descuido voluntario y consciente en la
tarea cotidiana que se despliega o bien en el ejercicio de la profesion a través de
la realizacion de un acto contrario a lo que el deber que esa persona realiza exige

y supone.

Esta falta grave o culpa, generalmente, son punibles de una sancion
en materia penal. Si bien y de acuerdo a lo que mencionabamos en el primer
parrafo, cualquier persona es plausible de cometer una negligencia en su
qguehacer cotidiano, pero existen determinadas profesiones, generalmente,
aquellas orientadas a la consecucién y al servicio del bien comun y de las cuales
depende la seguridad y la integridad del préjimo, que estan mas expuestas al

mismo.

Por ejemplo, la profesion de policia, de arquitecto y ni que hablar la de un
médico son las que mas deben cuidar este aspecto, por esto es que durante el
proceso de preparacion profesional, sera necesario que se haga especial hincapié
en la responsabilidad social que sus profesiones tienen. En el caso de un policia,
el mayor cuidado deberia pasar por el hecho de estar habilitado ya de por si por
la ley para usar un arma en caso de que se aventure algun peligro, esto implicara
obviamente hacerlo con cordura y no creerse, a raiz de esta cuestion, que se es

super poderoso y quizas herir de gravedad a algun inocente.

Para el caso que nos ocupa, es necesario definir lo que es "la Negligencia
Médica", siendo esta, "la Mala Praxis”, "error médico" o "dafio médico”, que tiene
como denominador el causar un dafio a una persona en su salud, poniendo en
riesgo su vida o acabando con ella. A lo largo de la historia, el tema de la
responsabilidad médica, ha ido variando desde la culpa y la negligencia, pero
basicamente el tema de dafio es el que domina actualmente el derecho a

la responsabilidad civil del médico.

El dafio es la pérdida o menoscabo sufrido en el patrimonio por la falta de
cumplimiento de una obligacion. Esta definicion se debe entender en el sentido de

dafio material. El dafio también puede ser moral.
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Las negligencias médicas se producen cuando el médico actia sin
cumplir con las normas que rigen su profesiéon. Como ya hemos explicado en algun
articulo anterior del blog, se producen por un descuido en la forma de actuar del
médico o el profesional sanitario. Es decir, se produce una omisiéon consciente en
el que se deja de cumplir un acto que el deber funcional exige, por lo que si se
produce un dafo, es totalmente punible judicialmente en el caso que suceday se

detecte.
2.4.3. Imprudencia e Impericia médicas.

Por su parte, la "imprudencia médica" hace referencia a acciones que
realiza un profesional médico de forma temeraria, y que por ello son previsibles
desde un punto de vista objetivo, por lo que al cometer una de ellas, se puede
estar incurriendo en delito. Es punible e inexcusable, como se puede apreciar en
este caso que resolvimos hace unos meses. Es la confianza excesiva del médico
en la banalidad del cuadro clinico del paciente, o en la percepcion de que las
complicaciones importantes no pueden ocurrir; y por lo tanto no tomar medidas para

prevenirlas.

Por su parte, la "impericia", como dice la palabra, hace clara alusién a una
falta de pericia del profesional sanitario en su quehacer profesional. Es decir, falta
de sabiduria en sus acciones, experiencia y habilidad en la ejecucion de su
profesion, que pueden perjudicar directamente al paciente. El escaso conocimiento
o habilidad del médico para interpretar los sintomas y signos del paciente, realizar
un diagnostico o escasa formacion para realizar alguna intervencion diagndstica o

terapéutica.

Los dafios producidos por negligencias médicas pueden provenir de una
actuacion (p.e. aplicacion de un medicamento errébneo) o una omision médica (p.e.
la falta de aplicacibn de un tratamiento adecuado a tiempo, un error de
diagnéstico), descartdndose aquellos casos en los que la causa del dafio no es

atribuible a un acto u omisién médica.

Ademas de la existencia de un dafio como consecuencia de una actuacion

u omisién médica, debe concurrir un elemento negligente.
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¢A qué llamamos negligencia médica? La negligencia médica se produce
cuando el médico actua sin cumplir con las normas que rigen su profesion. Al
conjunto de normas de la profesion médica se le denomina "lex artis ad hoc" o

llamada también "lex artis médica" y se recoge en las guias o protocolos médicos.
2.4.4. Mala Praxis Médica

Existira mala praxis en el area de la salud, cuando se provoque un dafo
en el cuerpo o en la salud de la persona humana, sea este dafio parcial o total,
limitado en el tiempo o permanente, como consecuencias de un accionar
profesional con imprudencia o negligencia, impericia en su profesion o arte de
curar o por inobservancia de los reglamentos o deberes a su cargo con

apartamiento de la normativa legal aplicable.

"Mala praxis" es un término que se utliza para referirse a la
responsabilidad profesional por los actos realizados con negligencia. La forma mas
conocida de la mala praxis es la negligencia médica o mala praxis médica, pero la
misma también se  aplica a otros ambitos  profesionales como

la abogacia, la contabilidad publica, ingenieria, etc.

Se denomina "mala praxis"”, en medicina, al dafio provocado en el cuerpo
o en la saludde la persona humana, sea este dafio parcial o total, limitado en el
tiempo o permanente, como consecuencias de un accionar profesional realizado
con imprudencia o negligencia, impericia en su profesién o arte de curar o por
inobservancia de los reglamentos o deberes a su cargo con apartamiento de la

normativa legal aplicable.

En Medicina una 'mala praxis” es un término empleado para indicar una
mala gestion "por accion o por omision "en la prescripcion de medicacién o en una
manipulacion en el cuerpo en el paciente (en una operacion, de cara a reclamar la

responsabilidad de los médicos en los problemas que hayan podido derivar).

Entonces, existirA mala praxis en el area de la salud, cuando se provoque
un dafio en el cuerpo o en la salud de la persona humana, sea este dafio parcial
o total, limitado en el tiempo o0 permanente, como consecuencias de un accionar

profesional realizado con imprudencia o negligencia, impericia en su profesion o
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arte de curar o por inobservancia de los reglamentos o deberes a su cargo con

apartamiento de la normativa legal aplicable.

En primer lugar debe existir un dafio constatable en el cuerpo, entendido
como organismo, o en la salud, extendiéndose el concepto tanto a la salud fisica
como a la mental, siendo ésta comprensiva de todas las afecciones y trastornos
de orden psiquiatrico, psicolégico, laborales, individuales y de relacién, con
incidencia en las demas personas. La amplitud del concepto, abarca no solo el
dafio directo al individuo, sino que por extension, se proyecta inclusive sobre

practicamente la totalidad de las actividades del afectado.

En segundo lugar, el dafio causado debe necesariamente originarse en un
acto imprudente o negligente o fruto de la impericia o por el apartamiento de las
normas y deberes a cargo del causante del dafio o apartamiento de la normativa

vigente aplicable.

- Imprudencia: La imprudencia es entendida como falta de tacto, de
mesura, de la cautela, precaucion, discernimiento y buen juicio debidos, por parte
del profesional de la salud.

- Negligencia: Es entendida como la falta de cuidado y abandono de las
pautas de tratamiento, asepsia y seguimiento del paciente, que estan indicadas y

forman parte de los estudios en las profesiones de la salud.

- Impericia: Esta genéricamente determinada por la insuficiencia de
conocimientos para la atencién del caso, que se presumen y se consideran

adquiridos, por la obtencion del titulo profesional y el ejercicio de la profesion.

Para terminar, sobre este punto concluiremos que se conoce como "mala
praxis", a la mala actuacion de un profesional, producto de la negligencia, a la que
esta ligada intimamente ambos conceptos. Estos desafortunados fenomenos son
mas comunes en la medicina que en cualquier otro campo, y acarrea serias

consecuencias sobre la salud y la vida de los pacientes.
2.4.5. Lex Artis Médica

El desarrollo del concepto de lex artis médica en la jurisprudencia
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contencioso-administrativa esta ligado a las pretensiones de responsabilidad
extracontractual de la Administracion, por los servicios médicos ofrecidos en
centros sanitarios publicos. El término se refiere al tratamiento o actuacion meédica,
tipicamente aplicable al caso especifico teniendo en cuenta la especializacion del

autor, la complejidad y trascendencia vital para el paciente.

El término lex artis médica es utilizado con mucha frecuencia por la
jurisprudencia, tanto civil como contencioso-administrativa, en el ambito de la
responsabilidad médica. Puede definirse de modo simple como "aquel criterio
valorativo para calibrar la diligencia exigible en todo acto o tratamiento médico"
(Sentencia de la Sala de lo Civil del Tribunal Supremo 18 de diciembre de 2006).
"Comporta no solo el cumplimiento formal y protocolario de las técnicas previstas,
aceptadas generalmente por la ciencia médica y adecuadas a una buena praxis,
sino, la aplicacion de tales técnicas con el cuidado y precision exigible de acuerdo
con las circunstancias y los riesgos inherentes a cada intervencion segun su
naturaleza." (Sentencia de Tribunal Supremo de 23 de mayo de 2006) Debe
tenerse en cuenta que por definicion la lex artis medica sigue la evolucion del
progreso técnico-cientifico de la Medicina, asi como las peculiaridades personales

de cada paciente y las caracteristicas del profesional.

Encontramos también con frecuencia la alusion a la lex artis médica ad
hoc. Esta precision alude al tratamiento o actuacion médica tipicamente aplicable al
caso especifico teniendo en cuenta la especializacion del autor, la complejidad y
trascendencia vital para el paciente. Sin extendernos a &mbitos que son propios de
la ciencia médica y no de la juridica, que es nuestra especialidad, cabe decir que
la instauracion de "protocolos de actuaciéon" suponen la fijacion de pautas seriadas
de diagndstico y tratamiento terapéutico que resultan especialmente utiles como
pardmetro para comprobar la correcta o incorrecta actuacién médica ad hoc. En
muchos casos, la infraccion de la lex artis deberd acreditarse mediante las

correspondientes pruebas periciales.

El criterio de la lex artis médica es de obligada consideracion a la hora de
declarar la eventual responsabilidad que corresponda. Lo contrario implicaria
acoger una responsabilidad, basada exclusivamente en la produccion de un

resultado, ajena a cualquier valoracion sobre la culpa. Entiende la jurisprudencia
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del Tribunal Supremo que la actuacion negligente, contraria a lalex artis
meédica "...permite imputar el resultado dafioso a la demandada, por cuanto implica
una actuacion negligente de los facultativos, no por el resultado, puesto que los
médicos actlan sobre personas con o sin alteraciones de la salud y la intervencion
meédica esta sujeta, como todas, al componente aleatorio propio de la misma, sino
por una mala praxis médica." (Sentencia de la Sala de lo Civil del Tribunal
Supremo de 18 de diciembre de 2006).

Segun diversas sentencias se puede considerar como lex artis ad hoc
“aquel criterio valorativo de la correccion del concreto acto médico ejecutado por
el profesional de la medicina -ciencia o arte médica- que tiene en cuenta las
especiales caracteristicas de su autor, de la profesién, de la complejidad y
trascendencia vital del paciente y, en su caso, de la influencia en otros factores
enddgenos -estado e intervencion del enfermo, de sus familiares, o de la misma
organizacion sanitaria-, para calificar dicho acto de conforme o no con la técnica
normal requerida, derivando de ello tanto el acervo de exigencias o requisitos de
legitimacion o actuacion licita, la correspondiente eficacia de los servicios
prestados y, en particular, de la posible responsabilidad de su autor/médico por el

resultado de su intervencion o acto médico ejecutado, siendo sus notas:

a) Como tal «lex» implica una regla de medicidn de una conducta, a tenor

de unos baremos, que valoran la citada conducta.

b) Objetivo: valorar la correccién o no del resultado de dicha conducta, o
su conformidad con la técnica normal requerida, o sea, que esa actuacion médica
sea adecuada o se corresponda con la generalidad de conductas profesionales

ante casos analogos.

c) Técnica: los principios 0 normas de la profesion médica en cuanto
ciencia se proyectan al exterior a través de una técnica y segun el arte personal
de su autoro profesionalidad: el autor o afectado por la «lex» es un profesional de

la medicina.

d) El objeto sobre que recae. Especie de acto (clase de intervencion,

medios asistenciales, estado del enfermo, gravedad o no, dificultad de ejecucion).
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e) Concrecion de cada acto médico o presupuestos «ad hoc»: tal vez sea
este el aporte que individualiza a dicha «lex artis»: asi como en toda profesion
rige una «lex artis» que condiciona la correccion de su ejercicio, en la médica esa
«lex», aunque tenga un sentido general, responde a las peculiares de cada actor,

en donde influirdn en un sentido u otro los factores antes vistos.

Ademas, se incide en que la obligacion contractual o extracontractual, del
médico no es la de obtener en todo caso la recuperacién del enfermo, o lo que es
igual, no es la suya una obligacion de resultado, sino una obligacion de medios, es
decir, esta obligado, no a curar al enfermo sino a proporcionarle todos los cuidados

gue requiera segun el estado de la ciencia en ese momento (Lex Sanitas 2013).
2.4.6. Etica Profesional

Etica es la parte de la filosofia que trata de la moral y de las obligaciones
del hombre. La moral es lo relativo a las acciones o caracteres de las personas
desde el punto de vista de la bondad o malicia. Es aquello que no pertenece al
campo de los sentidos o de lo fisico, sino al del entendimiento, conciencia, lo
espiritual. Tampoco pertenece al campo juridico, sino al fuero interno y el respeto

humano.

Hace algunas décadas, se entendia que ética y moral era lo mismo, pero
fue Hans Kelsen, quien definié que las dos disciplinas eran distintas, cada una de
ellas tenia su campo de accién; mientras que la ética estudia la moral y las
obligaciones del hombre; la moral estudia las acciones o caracteres de las

personas desde un punto de vista del bien, que el individuo se forja en su conciencia.

Entonces, dicho en otras palabras, la ética es diferente de la moral, porque
la moral se basa en la obediencia a las normas, las costumbres y preceptos o
mandamientos culturales, jerarquicos o religiosos, mientras que la ética busca

fundamentar la manera de vivir por el pensamiento humano.

La ética profesional es el conjunto de normas de caracter ético aplicadas
en el desarrollo de una actividad laboral. La ética puede aparecer reflejada en
Caodigos Deontolégicos o llamados también Codigos Profesionales, que a traves

de una serie de principios y valores contenidos en postulados, en forma de
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decélogo o documentos de mayor extension.

La ética profesional marca pautas de conducta para el desempefio de
las funciones propias de un cargo dentro de un marco ético. En muchos casos
tratan temas de competencia y capacidad profesional, ademas de temas

especificos propios de cada area.

Aunque la ética profesional utiliza valores universales del ser humano, se
centra en cOmo son estos aplicables al entorno laboral. Se trata de un tema en
continuo debate, especialmente cuando existen conflictos éticos entre el desarrollo
de una profesion y la conciencia o ética personal. En determinadas situaciones se
puede optar por la objecion de conciencia cuando una persona no piensa que esta

actuando de forma correcta.

La ética profesional, al ser un conjunto de principios y normas morales que
regulan la asistencia de todo profesional; tiene como fundamento ineludible
el comportamiento y las relaciones interpersonales establecidas entre un
profesional, para nuestro caso, el Médico, sabedor, conocedor y actor competente,
y un paciente, objeto y sujeto a la vez, organico, social y personal; en el que aquel

ve a un amigo.

El término "Etica”, esta relacionada con la "Deontologia”, término que se
deriva del griego "deon", "deontos", que significa "deber", "obligacién", y a veces se
ha utilizado como sinénimo de "ética" y "moral”. Histéricamente se ha referido al
conjunto de deberes de una profesion, expresado en un cédigo de normas éticas
gue afectan a los profesionales de un determinado colectivo. Generalmente ha sido
aprobado por la corporacion correspondiente, por ejemplo, para el caso que nos
ocupa, los Colegio Médicos, que vigilara por la calidad del ejercicio profesional y
prestigio social.

No podemos dejar de tratar la "Bioética", la misma que es de reciente
aparicion (1971), y expresa la ética de la vida bioldgica. Trata de sustituir a otros
términos como ética médica o deontologia médica, dandole un enfoque secular,
interdisciplinario, prospectivo, global y sistematico. Este término permite la
incorporacion de otros profesionales de las ciencias de la vida, o del derecho. Es

decir, la parte de la ética o filosofia moral que estudia la licitud de las intervenciones
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sobre la vida del hombre, especialmente en la Medicina y las ciencias de lavida.

El respeto a la dignidad humana exige el respeto a cada uno
individualmente. Debe valorarse la igualdad entre todos ellos y su distincion
individual. Este concepto no es aceptado por todos los planteamientos éticos.

2.4.7. Perfil Profesional del Médico

Es el médico egresado de las Universidades; debe ser un profesional
académicamente excelente, disciplinado y con conocimientos Yy habilidades
integrales, fundamentales para su ejercicio como médico, critico de su entorno y
con las competencias necesarias para saberlo transformar y adaptarse

creativamente.

Debe tener una alta capacidad de resolucién y una gran fortaleza en la
comprension de los procesos de salud — enfermedad y del funcionamiento del
cuerpo humano, teniendo en cuenta los determinantes sociales de la salud.
Gracias a la habilidad de aprender a lo largo de la vida, buscara las rutas para

especializar su conocimiento en el vasto mundo de la Medicina.

La ética guia cada una de sus decisiones, a través de las cuales es
auténomo, responsable y libre. Es apasionado por su profesion, respetuoso de la
dignidad humana, asi como de sus pacientes, colegas y maestros. Es sensible,

honesto, maduro y justo. Cuida de si mismo, para poder cuidar de los demas.

Consciente de su papel en la transformacién de la sociedad, el médico
genera un gran sentido de pertenencia en su ambito laboral, sabe asumir
el liderazgo, asi como incorporarse de manera adecuada a un equipo. Es
emprendedor e innovador, siempre buscando resolver las necesidades particulares
de los entornos sociales en los que se desenvuelve, en cualquier lugar del mundo

en el que decida ejercer la profesion médica.

Es tolerante de la diferencia gracias a su conocimiento de las realidades
globales y locales y a su capacidad de reflexion y autorreferencia. Mejora
permanentemente su quehacer como médico y su crecimiento personal. Es, ante
todo, un buen ciudadano, comprometido con el devenir de la sociedad sabe
comunicarse con sus pacientes, sus colegas y su equipo de trabajo y siempre
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procura por una actuacion eficaz y eficiente.

Gracias a su formacion investigativa busca desarrollar el pensamiento
reflexivo, la capacidad de pensar y la conciencia critica para aportar en la
generacion de conocimientos y en la toma de decisiones basadas en la mejor
evidencia disponible. Ademas, cultiva sus habilidades para transmitir conocimiento
a las nuevas generaciones de médicos, a los pacientes y a la comunidad a traves

de acciones pedagodgicas y educativas.

En sintesis, el médico tiene las competencias necesarias para ejercer su
labor de manera acorde con los valores y principios impartidos por la Universidad
y saber demostrar asi su compromiso con la excelencia. Ademas, el Profesional
Médico, es un profesional con formacién integral que por si conoce la realidad
econOmica, politica y cultural del pais en su contexto latinoamericano y mundial;
demuestra rigurosidad légica en el analisis de hechos o funciones sobre loscuales
emite interpretaciones u opiniones, reflexiona en torno al hombre, su trascendencia
en relacion consigo mismo, la naturaleza y la sociedad, su actuar es coherente con
los principios éticos y valores de honestidad, responsabilidad, solidaridad y trato

digno sin distincion de raza, religion, clase social o ideas politicas.

Consciente de que la promocion de la salud es multifactorial esta
preparado para fomentar programas de promocion de la salud y prevenciéon de
enfermedad y es capaz de trabajar en equipo en la ejecucién de estrategias de

atencion primaria.

Esta preparado para realizar diagnosticos integrales de las alteraciones
de salud de mayor prevalencia en nifios, adultos y ancianos; asi como solicitar e
interpretar examenes auxiliares teniendo en mente el costo efectividad y prescribir
tratamientos de manera racional que incluya cambios de estilo de vida, dieta,
tratamiento sintomatico y tratamiento definitivo. Conoce sus limitaciones en el
campo médico y es capaz de referir al especialista cuando la condicion médica lo

amerita.

Esta preparado para organizar y gestionar un servicio basico de salud,
fomentar y participar en programas de capacitacion permanente aplicando

técnicas educativas apropiadas.
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Investiga para desarrollar modelos de atencion y ejecuta proyectos de

investigacion interdisciplinarios, orientados a resolver problemas de salud.

Un profesional médico, debe tener una solida formacion cientifica basico
clinica, capaz de realizar diagndésticos correctos, tomar decisiones clinicas precisas,
capaz de comunicarse en su mision de prevenir, curar y derivar adecuadamente;
profundamente humanista, critico, preparado para investigar, educar y educarse,
dispuesto siempre a aprender; proporcionandosele durante su preparacion,
las herramientas metodologicas imprescindibles a tal fin; comprometido con la
ética, preparado conscientemente para trabajar en un sistema que priorice la
atencion primaria de la salud, adiestrado para interactuar armonicamente con los
otros profesionales de la salud, que es en definitiva lo que demanda nuestra
sociedad.

Esta definicidbn, expresada en términos de competencias generales,

implica que al finalizar la carrera de medicina el egresado sera capaz de:

1. Ejercer la medicina en el marco de una concepcion integral de la salud,
definida por el conjunto de acciones de promocién, proteccién, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion que desarrollan el equipo de salud y demas

efectores sociales.

2. Actuar en forma responsable en el area de su competencia, con sentido
humanistico y dentro de las normas éticas reconocidas en la profesion, frente al
paciente, la familia, el equipo de salud y la comunidad, sin discriminaciéon de

ningun tipo.

3. Conocer los problemas de salud del medio donde actia como garantia

de un buen desempeifio frente a los problemas de salud individuales o colectivos.

4. Mantener una actitud critica, fundamentada en una buena formacion y
practica cientifica, que le permita analizar, comprender y contribuir a la

resolucién de problemas vinculados a la salud en el &mbito en que actla.

5. Abordar criticamente las condiciones de trabajo, la legislacion y las

politicas en salud.
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6. Ejercer una medicina general de alta calidad, con capacidad de derivar
y/o referir adecuada y oportunamente aquellos pacientes cuyos problemas estan

fuera del alcance de sus competencias.

7. Realizar diagndésticos correctos, tomar decisiones clinicas precisas,
fundamentadas en un solido conocimiento basico y clinico, valorando la
anamnesis y el examen fisico como herramientas esenciales de la practica

médica.

8. Realizar procedimientos clinicos y quirargicos indispensables para la

atencion inicial en urgencias y emergencias.

9. Comunicarse de manera clara y eficaz, en forma verbal, no verbal y por
escrito, teniendo en cuenta la diversidad y las limitaciones que pueden
dificultar la comunicacion con los pacientes, la familia, el equipo de salud y la

comunidad.

10. Actuar en el seno del equipo de salud, con sentido integrador y
respetuoso de los diferentes quehaceres, fomentando la resolucion colectiva de
los problemas y asumiendo plenamente las responsabilidades propias.

11. Mantener una actitud activa constante y aplicar metodologias
apropiadas en el desarrollo de actividades en todas las funciones en salud, con

el fin de promover estilos de vida saludables a nivel individual y colectivo.

12. Actuar con racionalidad y responsabilidad social en relacion con la

utilizacién y administracion de los recursos.

13. Utilizar adecuadamente herramientas informaticas, inglés u otros
idiomas extranjeros con el fin de acrecentar su capacidad de acceso a la

informacion y formacion permanente.

14. Buscar su superacion personal y profesional en forma permanente,
adquiriendo metodologias adecuadas para la autoevaluacion y la actualizacion
de sus conocimientos, con el fin de actuar competentemente en el medio
asistencial y en las circunstancias en las que le corresponda ejercer, mejorar su

ejercicio profesional y contribuir a la elevacion de la calidad de los servicios.
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Por ultimo diremos que la profesion médica se estructura en torno a dos
ejes: el primero consiste en la relacidon entre conocimiento cientifico y practica
clinica; el segundo, por la relacion entre legos y expertos. Estos dos ejes organizan
la accion profesional, siendo la metodologia el elemento que permite articular a

estos dos ejes.
2.4.8. Responsabilidad médica

Es la obligacién de dar cuenta ante la sociedad por las consecuencias de
un hecho acto. La responsabilidad, en general, no viene a ser otra cosa que la
asuncioén de las consecuencias de un dafio, normalmente traducidas en una

estimacion econémica.

Se dice que la responsabilidad es subjetiva porque su fundamento es la
culpa, que es un elemento psicolégico y por lo tanto de naturaleza subjetiva, pues
consiste en la intencion de dafiar o en el obrar con negligencia o descuido, para
la teoria subjetiva de la responsabilidad la culpa es especial, y sin ella no hay

responsabilidad.

Para el caso que nos ocupa, definiremos la "responsabilidad médica", bien
del médico que ha intervenido en la operacién o incluso en el diagnéstico, del
equipo médico o del propio centro hospitalario, puede ser de varios tipos, penal,

civil o en su caso administrativa, por responsabilidad patrimonial.

Se puede dar el caso de que el médico, dé un diagndstico erréneo, bien
por omision, o bien por accion, por ejemplo, se ha dado el caso de que en una
prueba rutinaria, tras la biopsia correspondiente, el médico no abre el sobre y da
por supuesto que dicha biopsia es benigna, cuando posteriormente el paciente
sufre la extension del tumor, y comprueba que en el sobre cerrado y no abierto,
por confianza, por su médico o especialistas de cabecera, habia una diagnosis

maligna.

En otros casos, los errores se producen por intervenciones quirdrgicas
defectuosas o por olvidos del equipo médico, o por suministro del producto o

medicacion, coagulantes, o instrumentos inadecuados.
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Alejandro Arata, en monografia: "Responsabilidad Médica", no explica
que, "La naturaleza de la responsabilidad del médico es contractual y solamente
en aquellos casos en que el profesional cometa un ilicito penal o viole
disposiciones reglamentarias de la profesién podréa ser de tipo delictual. Es de
aplicacion la extension de la responsabilidad contractual en aquellos supuestos de
atencion espontanea, o por pedido de un tercero y aun en contra de la voluntad del

paciente".

La mala praxis médica estd ligada indudablemente a la negligencia
meédica; y es por ello por lo que el profesional médico es responsable de sus actos,
sean estos: sociales, civiles, penales y hasta administrativos, segun sea el caso.
La responsabilidad médica se constituye a partir de determinados elementos, tales

como:

a) Obligacion preexistente, la que asume el médico en virtud del

compromiso previo, tanto de caracter contractual como de naturaleza legal.

b) Falta médica, que debe ser estrictamente profesional. Estas faltas
pueden ser leves (con un cuidado superior al habitual, el dafio tal vez no se habria
producido), graves y gravisimas (errores por carecer de conocimientos
fundamentales). Por su parte, la antijuricidad constituye elemento esencial de la
falta médica sancionable. Esta se vincula con el quebrantamiento de la obligacion
previamente establecida y tal quebrantamiento puede provenir de una accién
(ejecutar el hecho en tiempo o0 modo indebidos) o de una omisién (no hacer lo que
debia hacerse), y en general, de toda conducta que signifique la violacién de un

deber juridico.

c) Dafio ocasionado, como consecuencia de la falta cometida, se produce
dafio en el cuerpo o la salud del paciente (somatico, psiquico o moral) o bien en

los herederos de aquel si ha provocado su muerte.

d) Determinismo causal entre el acto médico y el dafio ocasionado, a
través del determinismo causal se puede saber si el dafio existente se puede deber
al acto del médico —por accion u omision—y con ello atribuir responsabilidad y con

ésta la reparacién de las consecuencias dafiosas derivadas de su conducta.
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e) Imputabilidad, es menester que el médico sea tenido por culpable del
dafio, para lo cual su conducta debié jugar dentro de las condiciones de
discernimiento, intencion. La imputabilidad juega, en principio, para el autor del
hecho, pero puede ocurrir que alguien sea responsable a pesar de no ser el autor
material del evento, en virtud de principios que regulan la responsabilidad indirecta

o refleja.

f) Es importante, ademas, aclarar que la responsabilidad del médico se
extiende a los hechos realizados por los colaboradores —médicos— que aquél
requiere en la atencion del paciente, y por sus auxiliares y dependientes, en virtud
del sistema de responsabilidad indirecta aplicable en materia contractual. En estos
casos habria un doble presupuesto de valoracion: subjetivo (culpa del colaborador,
auxiliar o dependiente que realizé el acto del que se derivd el dafio)
y objetivo (responsabilidad del médico por los actos de aquellos). Con respecto a
esta responsabilidad, se descarta el criterio de la culpa en la eleccion de los
colaboradores o en la vigilancia de la conducta de estos, aceptandose que esa
responsabilidad resulta del contrato mismo, o bien, de una obligacién de garantia
gue es esencial en el cumplimiento integral de cualquier contrato; todo ello sin
perjuicio de que la falta del auxiliar pudo originarse en una falta del médico, en
cuyo caso la responsabilidad de aquél serd valorada en funcion de la culpa

existente.

Veremos en adelante los tipos de responsabilidad que tiene un profesional
meédico; so6lo lo mencionaremos, pues en cada punto a tratar ahondaremos su
conceptualizacion; asi tenemos que el profesional médico, tiene las siguientes

responsabilidades:
¢ Responsabilidad Social.
¢ Responsabilidad Civil.
e Responsabilidad Penal.
¢ Responsabilidad Administrativa.

¢ Responsabilidad social del médico
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Las obligaciones que el médico tiene con sus pacientes no se derivan de
la ideologia, la historia o la sociologia de la profesion ni deben estar influidas por
el hecho de que la retribucion por su servicio sea directa o indirecta; se derivan del
impacto de la enfermedad sobre la condicibn humana, de la vulnerabilidad de la
persona enferma, de su necesidad de ser amparada y de la naturaleza intrinseca

de su relacion con el médico.

Ciertamente la idea del humanismo médico se encuentra ya expresada en
el juramento y en otros libros del Corpus Hipocratico, pero hay que reconocer que
estas formulaciones tradicionales han sido rebasadas y no necesariamente
embonan con el concepto moderno de salud y de enfermedad ni con
los conflictos de valores implicados en las complejas decisiones que en la practica

de la medicina actual tienen que ser confrontados.

Del humanismo broté el ideal moderno de "Salud para Todos",
materializado en la célebre declaracién de Alma Ata. Son las decisiones legales,
econOmicas y politicas las que haran posible que los hombres alcancen el
bienestar al que son acreedores por el simple hecho de ser hombres, pero es
necesario que nuestros valores médicos, esencialmente individualistas, adquieran
una mayor dimension social; por eso hablamos de la "Responsabilidad Social del

Médico".

La concepcién de la medicina que propone como meta principal llevar la
salud a los pobres, contrasta con el hecho de que la atencién médica privada se
desenvuelva en medio de una cultura cada vez mas mercantilista. No conocemos
a ningun médico que se haya enriquecido con la medicina preventiva y
en cambio ésta exige que los médicos creamos en la supremacia de los valores
que se asientan en la solidaridad humanay no en los principios que sustentan las

leyes del mercado.

Por ello, suponemos, que quienes se oponen a las politicas de salud y de
educacion con una vision social sustentada en un nuevo humanismo, mas moderno
pero también mas comprometido, es porque tropiezan con sSus creencias
y actitudes arraigadas en un interés comercial o en aras de transferir las decisiones

de los médicos a intermediarios que poco saben cudles son las verdaderas
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necesidades de los pacientes.

¢,Hay contradiccion entre los deberes del médico con sus enfermos como
individuos y sus deberes con la sociedad? Pienso que en esencia no la hay. De
hecho, la tesis que pongo a su consideracién es que la ética médica social es

simplemente otro rostro del humanismo en la medicina.

El desafio de la salud es un aspecto de la construccion de una sociedad
justa que haga posible que el mayor nimero de las mujeres y de los hombres
encuentren condiciones que propicien el desarrollo de sus potencialidades para la
vida porque el progreso sera solamente un espejismo si conforme se avanza no se
generan ni se activan los mecanismos que aseguren a cada individuo un nivel de
vida digno: alimentacion adecuada, vivienda higiénica, saneamiento bésico,

educacion y acceso a la cultura.

Este panorama nos muestra cuan largo es el camino que aun nos queda
por recorrer; pero al menos hoy conocemos mejor los obstaculos; la ignorancia,
los prejuicios, la demagogia, el desaliento y, mas recientemente, los

fundamentalismos.

Tenemos la conviccidn que nunca en su historia tuvo la Medicina, como
tiene hoy en dia, tanta necesidad de examinar criticamente sus metas y sus normas
para conciliar los avances de la ciencia y de la técnica con las necesidades del
hombre y de la sociedad.

Responsabilidad civil del médico: responsabilidad extracontractual

La responsabilidad civil consiste en la obligacion que recae sobre una
persona de reparar el dafio que ha causado a otro. Desde una perspectiva
eminentemente patrimonial. La responsabilidad civil pertenece de un modo directo
al ambito privado (se trata de patrimonios particulares). En materia civil se responde

generalmente por hechos propios, y por excepcién por los ajenos.

Juan Victor Ortega Vargas, en monografia "Responsabilidad Civil Médica,
su naturaleza y algunas definiciones", nos expresa que, "(...) Sin embargo, a lo
descrito y a esto se afiade el transcurso nada sano del tiempo donde la relacién

médico — paciente se ha ido dejando de lado, y de esta forma el paciente se ha
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convertido en un cliente; en razon a ello se han ido olvidando motivaciones de
indole humana que eran las que primaban en la relacion médico — paciente
(recordemos por ejemplo en antafio al lamado médico de cabecera). Ahora al haber
dejado como observacion lo dicho sobre el “cliente” de la salud es que el presente
trabajo cobra una importancia por llamarla de cierta forma significativa; ya que el
objetivo que buscamos es tratar de adecuar la responsabilidad medica que surge
de la mala praxis, o de la negligencia, para ello es necesario revisar nuestro
ordenamiento juridico y adecuarlo dentro de los sistemas de responsabilidad civil

gue nuestro codigo sustantivo sefiala”

Mas adelante Ortega Vargas, afirma que, "Como en todo contrato existen
obligaciones y derechos que deben ser cumplidos por ambos contratantes (que
para este caso pueden ser llamados asi). Estas obligaciones que son la de atender
a su paciente en forma diligente, oportuna y con profesionalismo, y la del secreto
profesional que se refieren a guardar reserva sobre las dolencias y el tratamiento
de su paciente; se ha tener en cuenta que una de las principales obligaciones con
la que cuenta un médico o llamado profesional de la medicina es el de formular una
historia clinica, en donde se van a hacer constar los antecedentes de enfermedad
y sintomatologia, diagnostico y tratamiento (este documento constituye la base para
un examen posterior y poder determinar una probable negligencia médico

paciente).

La obligacion que cobra relevante importancia es la autorizacion que como
es obvio debe ser otorgada por el paciente (para que se le intervenga) salvo que se
trate de situaciones de emergencias, la obligacion del médico de informar al
paciente para hacerle conocer sobre tu tratamiento que va a recibir y cuéles son
los riesgos o0 consecuencias, es una de las obligaciones que tiene el médico y que
también como derecho le asiste al paciente de ser informado de esta forma el

paciente podra decidir o no sobre este procedimiento”
Responsabilidad extracontractual del médico

Existen algunos casos en los cuales no existe relacion contractual entre el
médico y el paciente frente a este caso estamos frente a una relacion

extracontractual, esta se produce y como también se indicé al inicio del presente
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trabajo en situaciones de emergencia, aqui no hay una relacion consensual y por
lo tanto no existe un concurso de voluntades, es por en razén a lo expuesto que
la responsabilidad que pudiera crearse se regulara por las normas relativas
a la responsabilidad extracontractual por ello se encuentra regulado dentro del

caodigo civil.
Responsabilidad penal del médico

La responsabilidad penal, tiene por objeto la imposicién de una pena

encaminada hacia la convivencia humana pacifica.

La responsabilidad penal se sitla directamente en el ambito publico (el
delito penal atenta contra el orden social constituyendo un mal para toda la

comunidad).
En el ambito penal sélo se responde por los hechos propios.

En el ejercicio médico del profesional de salud se entiende por
responsabilidad médica a la capacidad para aceptar las consecuencias de un acto
consciente y voluntario. A la obligacion de reparar y satisfacer la pérdida causada,
el mal inferido o el dafio originado. La responsabilidad penal del profesional de
salud normado por el Cédigo Penal, tiene por finalidad penar o castigar a quien ha
cometido un hecho punible, atentando contra los principios legales del estado,
irrogando dafios o0 perjuicios a suorganizacion, a lasociedado a
la persona humana. La pena, necesariamente, precisa de la lesion o puesta en
peligro de bienes juridicos tutelados por la ley. En la negligencia médica el bien

juridico protegido es la vida y la salud.

La responsabilidad penal puede provenir de los dafios causados por la
prestacion de los servicios del medico, considerando en esta tesis, la culpa del
profesional de la salud, la cual constituye el en el ambito civil el fundamento juridico
de la indemnizacién. Debiendo el afectado probar, en el ambito penal, que el dafio

efectivo provocado proviene de la accidén consiente y voluntaria del médico.

La responsabilidad penal de médico es siempre personal, y cada uno
responde de sus acciones u omisiones, en el ambito de sus competencias. Por el

principio de confianza, si un profesional del equipo no observa sus deberes
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objetivos de cuidado, respondera él exclusivamente. El problema se plantea,
cuando alguien del equipo ejerce una actividad para la cual no estaba preparado.
En esta eventualidad, podemos encontrarnos, o bien con una responsabilidad del
jefe o responsable, o bien del que interviene directamente (profesional no

cualificado o inexperto), o de ambos.

Cuando tratamos los temas de negligencia médica y responsabilidad y
mala praxis médica, deciamos que el profesional médico, actuaba por negligencia
0 por impericia, que son los dos casos mas resaltantes de la responsabilidad penal
del profesional médico. Asi tenemos que, La jurisprudencia, no obstante, ha venido
diferenciando entre impericia y negligencia (conceptos diferentes aunque incluidos
en el término de imprudencia). El primero, impericia, segun el diccionario de la Real
Academia de la Lengua Espafiola es la falta de pericia, es decir; la falta de
habilidad, sabiduria o experiencia en una ciencia o arte, mientras que el segundo
concepto, la negligencia, es la falta de actividad o del cuidado necesario en un

asunto por quien no esta impedido de tenerlo y deba prestarlo.

La impericia implica un estado carencial de conocimientos, técnicas o
habilidades. Mientras que, en la negligencia, el sujeto si posee esos conocimientos

o técnicas, pero, o no los ejerce cuando esta obligado a ello, o lo hace con descuido.
2.4.9. Responsabilidad de la institucion de salud

Dado que ya se ha analizado la responsabilidad que tendria un médico,
responsabilidad directa, ahora toca hablar sobre la responsabilidad indirecta. La
responsabilidad civil indirecta es en consecuencia aquella que se genera por
mandato de la ley, aun cuando el sujeto, llamado por ello mismo "autor indirecto”,
no haya causado dafio alguno, siempre y cuando se cumplan determinados
requisitos legales exigidos para el nacimiento de dicho supuesto especial

de responsabilidad civil.

Si una persona que ha sido atendida en una clinica u hospital ha sufrido
un dafio por un médico u personal asistencial que pertenece a la clinica y hospital,
esta responde solidariamente por los dafios causados por el médico, siempre y
cuando exista una relacibn de dependencia entre este y aquel, este tipo de

responsabilidad se haya ubicado dentro de la responsabilidad extracontractual. Sin
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embargo es diferente cuando el medico se conduce a titulo personal o individual,
quiere decir que el médico ha realizado un contrato directamente con el paciente,
en el cual la clinica y/o hospital solamente le proporciona la infraestructura y el
equipo.

2.4.10. La Pena

La pena es el medio que utiliza el Derecho Penal, que se materializa en la
disminucién o anulacién de un bien juridico como la libertad entre otros, con la
finalidad de mantener el orden publico que ha determinado la sociedad como

indispensable para su desarrollo, en un ambiente de convivencia en paz social.

De las teorias de la pena, son las teorias mixtas (absolutas y relativas), las
que asume esta tesis. Villavicencio (2013) afirma: “Las teorias mixtas reunen en
la pena las caracteristicas que las teorias anteriores consideraban primordiales:
Identifican a la pena como justa y (til. Consideran que la pena debe reprimir
tomando en cuenta la culpabilidad y la proporcionalidad con respecto al hecho
delictivo (llegando a la justicia), y a la vez prevenir la comision de nuevos delitos
(llegando a la utilidad)” (p. 65).
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3.1. Presentaciony analisis de tablas y graficos

Tabla 1
Anos de Abogado
Afios TOTAL
No %

1 a 10 afos 12 21.8
11 a 20 afios 26 47.3
Mas de 20 afos 17 30.9
Total 55 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Observamos que el 47.3% tiene entre 11 a 20 afios como abogado; el 30.9% mas

de 20 afios, y el 21,8% entre 1y 10 afios.

Figura 1
Anos de Abogado
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Tabla 2

Entidad donde cumple funciones

. TOTAL
Entidad NO %
Estudio Juridico 22 40.0
Ministerio Publico 21 38.2
Poder Judicial 12 21.8
Total 55 100.0

Se ve que el 40.0% de los encuestados cumple funciones en Estudio Juridico; el

38.2% en el Ministerio Publico, y el 21,8% en el Poder Judicial.

Figura 2
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Tabla 3

¢ Tipifica como delito a la Negligencia Médica el Codigo Penal?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 18 81.8 17 81.0 9 75.0 44 80.0
No opina 1 45 2 9.5 2 16.7 5 9.1
Si 3 13.6 2 9.5 1 8.3 6 10.9
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Se observa en la presente tabla que, del total de los encuestados el 80.0%

considera que la tipificacion de los articulos 111° y 124° del Codigo Penal, no

incluye expresamente las conductas de negligencia médica; el 10.09% refiere que

si, y el 9.1% no opina.

Segun la entidad, refieren que no se incluye expresamente las conductas de

negligencia médica: el 81,8% de encuestados que cumple funciones en Estudio

Juridico; el 81.0% en el Ministerio Publico, y el 75.0% en el Poder Judicial.

Figura 3

¢ Tipifica como delito a la Negligencia Médica el Cédigo Penal?
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Tabla 4
¢ La Politica Criminal del Estado debe incluir la percepcién de la sociedad de

impunidad frente a Actos de Negligencia Médica?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 1 4.5 1 4.8 0 0.0 2 3.6
No opina 6 27.3 6 28.6 5 41.7 17 30.9
Si 15 68.2 14 66.7 7 58.3 36 65.5
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Se observa que el 65.5% de los encuestados refirid6 que la politica criminal del
Estado, si debe tener en cuenta la percepcion de impunidad, que tiene la sociedad,

frente a los actos de negligencia médica; el 30.9% no opina y el 3.6 refiere que no.

Segun la entidad donde cumplen funciones, refieren que la politica del Estado
deberia tener en cuenta la percepcién de impunidad: el 68.2% en Estudio Juridico;

el 66.7% en el Ministerio Publico, y el 58.3% en el Poder Judicial.

Figura 4
¢ La Politica Criminal del Estado debe incluir la percepcién de la sociedad de

impunidad frente a Actos de Negligencia Médica?
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Tabla b

¢ Es viable juridica incluir expresamente las conductas de negligencia médica en

el Codigo Penal?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 1 4.5 1 4.8 0 0.0 2 3.6
No opina 6 27.3 6 28.6 5 41.7 17 30.9
Si 15 68.2 14 66.7 7 58.3 36 65.5
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Se ve que el 65.5% de los encuestados refirid6 que si es viable juridicamente

modificar el Codigo Penal para incluir expresamente las conductas de negligencia

médica; el 25.5% no opina y el 9.1% refiere que no es viable.

Segun entidad, el 68.2%, que considera viable, cumple funciones en Estudio

Juridico; asi mismo, el 61.9% en el Ministerio Publico, y el 66.7% en el Poder

Judicial.

Figura 5

¢ Es viable juridica incluir expresamente las conductas de negligencia médica en
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Tabla 6

¢ Tiene Importancia formular tipos legales especificos de negligencia médica?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
Mucha 10 45,5 6 28.6 5 41.7 21 38.2
Ninguna 3 13.6 5 23.8 3 25.0 11 20.0
Poca 9 40.9 10 47.6 4 33.3 23 41.8
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Se puede ver que el 41.8% de los encuestados refirid de poca importancia formular
tipos legales que comprendan las conductas de negligencia médica; el 38.2% de

mucha importancia, y el 20.0% ninguna importancia.

Por entidades, el 45.5% de Estudios Juridicos refirio de mucha importancia formular
tipos legales; en el Ministerio Publico el 47.36% de poca importancia, y en el Poder

Judicial el 41.7% de mucha importancia.

Figura 6

¢ Tiene Importancia formular tipos legales especificos de negligencia médica?
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Tabla 7

¢ Los Tipos Penales de negligencia médica, facilitarian su juzgamiento y

condena?
Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total

Respuesta N° % N° % N° % N° %
Indiferente 6 27.3 10 47.6 5 41.7 21 38.2
No 6 27.3 2 9.5 2 16.7 10 18.2
Si 10 45,5 9 42.9 5 41.7 24 43.6
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Vemos que el 43.6% de los encuestados refirid que si facilita el juzgamiento y
condena de los casos de negligencia médica; al 38.2% le es indiferente, y el 18.2%

refirid que no facilitaria.

Por entidades, de los que cumplen funcién en Estudio Juridico el 45.5% refirié que
si facilitaria; el 47.6% de los encuestados del Ministerio Publico refirié indiferencia,
y en el Poder Judicial el 41.7% refirid que si y también, en el mismo porcentaje,

indiferencia.

Figura 7
¢ Los Tipos Penales de negligencia médica, facilitarian su juzgamiento y

condena?
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Tabla 8

¢Las penas por negligencia médica, corresponden a dafios de bienes juridico

protegidos?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 18 81.8 15 71.4 7 58.3 40 72.7
No opina 2 9.1 2 9.5 4 33.3 8 14.5
Si 2 9.1 4 19.0 1 8.3 7 12.7
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Observamos que del total de encuestados el 72.7% refirié que las penas impuestas

no corresponden proporcionalmente al dafio; el 14.5% no opina y el 12.7% refirid
gue si son proporcionales.

Por entidades, refirieron que no son proporcionales: encuestados de Estudio
Juridico el 81.8%; del Ministerio Publico el 71.4%, y del Poder Judicial el 58.3%.

Figura 8

¢ Las penas por negligencia médica, corresponden a dafios de bienes juridico

protegidos?
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Tabla 9

¢ Es igual la responsabilidad del personal médico con la de otros profesionales o

personas, frente a actos de negligencia en el cumplimiento de sus funciones?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 17 77.3 18 85.7 8 66.7 43 78.2
No opina 0 0.0 0 0.0 3 25.0 3 55
Si 5 22.7 3 14.3 1 8.3 9 16.4
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

En esta tabla se observa que el 78.2% de los encuestados refirié que no considera

igual la responsabilidad del personal médico, con la de otros profesionales o

personas, frente a actos de negligencia en el cumplimiento de sus funciones; el

16.4%, refirio que considera igual, y el 5.5% no opina.

Por entidades, los encuestados, no consideran igual la responsabilidad del personal

meédico y la de otros profesionales o personas: de Estudio Juridico el 77.3%; del
Ministerio Publico el 85.7%, y del Poder Judicial el 66.7%.

Figura 9

¢ Es igual la responsabilidad del personal médico con la de otros profesionales o
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Tabla 10

¢Las penas impuestas por negligencia médica, son benignas, en relacion a dafios

irreparables de bienes juridicos protegidos?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 3 13.6 3 14.3 2 16.7 8 14.5
No opina 3 y 7 33.3 4 33.3 14 25.5
Si 16 72.7 11 52.4 6 50.0 33 60.0
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Observamos que del total de encuestados el 60.0% refiri6 que si considera

benignas las penas; el 25.5% no opina, y el 14.5% considera no benignas.

Por entidades, si consideran benignas, el 72.7% en Estudios Juridicos; el 52.4% en

el Ministerio Publico, y el 50.0% en el Poder Judicial.

Figura 10

¢Las penas impuestas por negligencia médica, son benignas, en relacién a dafios

irreparables de bienes juridicos protegidos?
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Tabla 11

¢, Debe Tipificarse en el Codigo Penal el delito de homicidio culposo por

negligencia médica?

Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total
Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 2 9.1 2 9.5 2 16.7 6 10.9
No opina 2 9.1 1 4.8 0 0.0 3 5.5
Si 18 81.8 18 85.7 10 83.3 46 83.6
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

Se ve que, del total de encuestados el 83.6% refiridé estar de acuerdo con que se

tipifique el delito de homicidio culposo por negligencia médica; el 10.9% que no y el

5.5% no opina.

Figura 11

¢, Debe Tipificarse en el Cédigo Penal el delito de homicidio culposo por

negligencia médica?
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Tabla 12

¢, Debe Tipificar en el Cdodigo Penal el delito de lesiones culposas por negligencia

meédica?
Estudio Ministerio Poder
Entidad Juridico Publico Judicial Total

Respuesta N° % N° % N° % N° %
No 3 13.6 8 38.1 3 25.0 14 25.5
No opina 6 27.3 3 14.3 3 25.0 12 21.8
Si 13 59.1 10 47.6 6 50.0 29 52.7
Total 22 100.0 21 100.0 12 100.0 55 100.0

En esta tabla se observa que, del total de encuestados, el 52.7% refiri6 estar de

acuerdo que se tipifique el delito de lesiones culposas por negligencia médica; el

25.5% refirié que no, y el 21.8% no opina.

De acuerdo a las entidades, estarian de acuerdo con que se tipifique el delito de

lesiones culposas por negligencia médica, el 59.1% de los encuestados en los

Estudios Juridicos; el 47.6% en el Ministerio Publico, y en el Poder Judicial el

50.0%.

Figura 12

¢ Debe Tipificar en el Caodigo Penal el delito de lesiones culposas por negligencia
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3.2. Discusion de resultados

3.2.1 Los resultados que se observan en las tablas 1 y 2, se complementan
y nos informan que la muestra de la investigacion cumple con el cardcter de
expertos en Derecho penal; primero porque vemos que en la tabla 1, el 78.2% de
los encuestados tiene entre 11 y mas de 20 afios de abogado; lo que significa una
amplia y gran experiencia profesional; y segundo, que en la actualidad cumplen
funciones, como operadores del subsistema de justicia penal, defendiendo,
investigando, procesando y decidiendo casos de delitos penales, entre ellos los de
negligencia médica; asi, se observa en la Tabla 2, en Estudio Juridico, abogado
penalista, son el 40.0%; en el Ministerio Publico, fiscal penal el 38.2% y en el Poder
Judicial, juez penal, el 21.8%. Estos dos hechos observados, afios de abogado y
entidad en la que cumplen funciones, garantizan la validez de sus opiniones,

respecto al tema de la presente investigacion.

3.2.2 Como resultado de la investigacion se observa en la Tabla 3, que, en
opinién de los encuestados, el 80.0% considera que el Cédigo Penal no incluye
expresamente la tipificacion como delito a la negligencia médica, constatandose
gue, efectivamente existe una carencia en el Cédigo Penal, referida a la tipificacién,
como delito, a la negligencia médica, siendo este hecho, sefialado como parte del
Problema de esta investigacion y por lo tanto, justifica el primer objetivo especifico
de la investigacion. Este hecho observado por los encuestados y que respalda a la
investigacion, es el punto de partida para la percepcion de impunidad que tiene la
sociedad, respecto a la ocurrencia de casos de negligencia médica, denunciados a
través de los medios de comunicacion social y que por ello debe ser considerado
en la Politica Criminal del Estado, tal como refiere el 65.5% de los encuestados,
hecho observado en la Tabla 4.

3.2.3 Otro hecho, interesante para la investigacion, es el que se observa en
la Tabla 5; el 65.5% de los encuestados refiere que si es viable juridicamente tal
modificacion del Cédigo Penal, en funcion de incluir en él, la tipificacion de las
conductas de negligencia médica; este hecho, relacionado con lo sefialado en el

numeral anterior, posibilita la modificacion.
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Teoricamente, estos hechos observados validan la primera hipotesis
especifica, que, enuncia que es probable la tipificacién especifica, como delito, a la
negligencia médica con penas severas y proporcionales; asi mismo se validaria la
segunda hipotesis especifica que, como consecuencia de la tipificacién sefialada,
es probable evitar se impongan penas benignas a actos de negligencia médica,
previniendo su ocurrencia. Por lo tanto, se estaria confirmando la hipétesis general
de la presente investigacion. En el aspecto practico, permitird la formulacion de una

iniciativa legislativa que proponga esa modificacion.

La materializacion de tal iniciativa, segun opinion de los expertos
encuestados, el 80.0% refiere que tiene importancia (entre mucha y poca), asi se
observa en la Tabla 6. También, facilitaria el juzgamiento y la condena a los casos
de negligencia médica, pues el 43.6% de los encuestados asi lo refiere, tal como

puede verse en la Tabla 7.

3.2.4 Enla Tabla 8 se observa que el 72.7% de los encuestados refieren que
las penas indicadas en los articulos 111°y 124° del CAdigo Penal no corresponden
proporcionalmente a los dafios ocasionados por actos de negligencia médica en los
bienes juridicos protegidos, tales como: la vida, la salud y la integridad fisica y
psiquica de las personas. Efectivamente en el articulo 111° del Cédigo Penal,
Homicidio Culposo, segundo parrafo, a la letra dice: “La pena privativa de la libertad
sera no menor de un afio ni mayor de cuatro afios si el delito resulta de la
inobservancia de reglas de profesién, de ocupacion o industria y no menor de un
afo ni mayor de seis anos cuando sean varias las victimas del mismo hecho’;
supuestamente este parrafo, del articulo 111° del Cédigo Penal, seria de aplicacién
a un acto de negligencia médica, que causare la muerte del paciente; al parecer se
estaria obviando el deber objetivo de cuidado, que el personal de salud esta
obligado a observar, pues su actividad la realiza con seres humanos, personas, y
no con objetos materiales como, como es el caso de otras profesiones, oficio o
industria; consecuentemente aqui se observa una distorsion en la proteccion de un

derecho fundamental, la vida.
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La inobservancia de la “lex artis” de las profesiones y ocupaciones de la
salud, deberian ser reprimidas con mayor severidad que cualquier otra, esto traeria
como consecuencia el mayor cuidado y diligencia, asi como la prevencion de actos
de negligencia médica. Este hecho observado contribuye a validad la hipotesis
general de esta investigacion, ya que constituye un factor para la imposicion de

penas benignas a actos de negligencia médica, propiciando su ocurrencia.

3.2.5 Los resultados obtenidos y escritos en la Tabla 9, estan muy
relacionados con los de la Tabla 8, ambos actian sinérgicamente para validar la
presuncion de la imposicién de penas benignas a actos de negligencia médica. Del
total de los encuestados el 78.2% responde que no es igual la responsabilidad del
personal médico con la de otros profesionales o personas frente a actos de
negligencia en el cumplimiento de sus funciones. El personal de salud tiene el deber
objetivo del cuidado de la vida, la salud y la integridad fisica y psiquica de las
personas a su cargo, es decir de sus pacientes; esta condicion aumenta su
responsabilidad y diligencia, frente a otros profesionales o personas que no tiene
esa condicién; por lo que en la tipificacién de la negligencia médica como delito las
penas deben ser mas severas y proporcionales a esta responsabilidad; esa es la
proposicidon que se formula en la hipétesis general de esta investigacion, por lo que

los resultados de la misma la validan y confirman.

3.2.6 El resultado observado en la Tabla 10, que destaca, es que el 60.0%
de los encuestados, han referido que, si son benignas las penas impuestas por
negligencia médica, en relacion a dafios irreparables de bienes juridicos protegidos,
como son la vida, la salud y la integridad fisica y psiquica de las personas que
demandan atencién en los servicios de salud publicos y privados. Para fines de la
presente investigacion, los resultados contenidos en las Tablas 8, 9 y 10 se
complementan y en ellos se encuentra suficiente evidencia, para afirmar que las
penas impuestas por actos de negligencia médica son benignas con relacion al
dafio causado en los derechos de las personas afectadas, en la provincia de
Arequipa al afio 2020, dando pruebas de veracidad y validez a la hipotesis general

de la investigacion.
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Este hecho se explica observando los resultados contenidos en las tablas
sefaladas; asi, se tiene que, en opinion de los expertos en derecho penal,
encuestados, las penas impuestas por negligencia médica no corresponden
proporcionalmente a los dafios causados en los bienes juridico protegidos; que la
responsabilidad del personal médico no es igual a la de otros profesionales o
personas que incurren en actos de negligencia en el cumplimiento de sus funciones.
Estas son las premisas que tienen como consecuencia la imposicion de penas
benignas a actos de negligencia médica, confirmandose, asi, la validez de las

hipétesis de la investigacion.

3.2.7 Los resultados plasmados en las Tablas 11 y 12, muestran que, el
83.6% de los expertos encuestados expresan estar de acuerdo con que se tipifique,
en el capitulo de Homicidio Culposo del Codigo Penal, el delito de homicidio culposo
por negligencia médica; y el 52.7%, también manifiesta que esta de acuerdo con
que, en el capitulo de Lesiones Culposas del Codigo Penal, se tipifique el delito de
lesiones culposas en todos sus grados. Estos resultados son la consecuencia légica
de los resultados anteriores de la encuesta aplicada para probar las hipotesis del

presente trabajo de investigacion.

3.2.8 Los resultados obtenidos en esta investigacion y plasmados en las
tablas y gréficos correspondientes, asi como el analisis de cada uno, relacionandolo
con el problema, los objetivos y las hipétesis de la Investigacion, tendran mayor
significacién, si llegamos a comparar con hallazgos semejantes en otros trabajos
de investigacién, particularmente los que estan mencionados en los antecedentes

y en la base tedrica de la presente tesis.

Los resultados difieren de los obtenidos por Mariela Giovana Sanchez
Rodriguez, de la Universidad César Vallejo, autora de la investigacion titulada:
“Negligencia Médica y la necesidad de regular como tipo especifico en la legislacion
peruana, Trujillo, 2017”7, pues ella concluye en que existe la necesidad de regular
un tipo penal especifico para negligencia médica; y que el articulo 111° del Cédigo
Penal peruano, a decir de los expertos en la materia, resulta insuficiente con
respecto a la sancion por negligencia médica. Obvia el articulo 124°. No propone

iniciativa legislativa.
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Aunque no precisamente es el resultado de una investigacion especifica, y
se desconoce la exposicion de motivos, el proyecto de ley N° 3816/2009-CR, por la
afinidad que tiene con la presente tesis, compararemos las propuestas. El Proyecto
de Ley, no lleg6 a convertirse en ley, se desconoce los motivos, pero se supone
gue no merecio el respaldo de la comision legislativa respectiva y menos del Pleno
del Congreso, quedandose en la condicion de iniciativa o intento por legislar el
tema; este proyecto de ley pretendia modificar los articulos 111° y 124° del codigo
penal, incluyendo un parrafo en cada articulo, referido a la negligencia médica con
muerte de la persona en el primer articulo y en el segundo, a la negligencia médica
respecto a la salud e integridad fisica de la persona; en cambio los resultados de
la presente investigacion tiene como objetivo el tipificar especificamente la
negligencia médica, modificando el Cédigo Penal, adicionando los articulos 111-A

y 124-A, tal como puede verse en el anexo 3 de esta Tesis.

Otras investigaciones en el plano internacional, como la investigacion titulada
“Negligencia Médica y sus efectos en materia penal”, de la autora Luisa Amanda
Martinez, Managua Nicaragua, 2011, cuyos resultados la llevan a la conclusién: “Se
logro explicar la responsabilidad que tiene el médico como profesional de la salud
y se analizé que la norma penal castiga a las personas que cometen negligencia

médica; lo que difiere totalmente con la presente tesis, ya que, no solo pretende

deslindar la responsabilidad del personal de salud, respecto a los actos de
negligencia médica, si no que su finalidad es se proponga justificadamente la
inclusion en el Cédigo Penal de dos articulos que tipifigue especificamente, uno, la
negligencia médica como homicidio culposo y otro la negligencia médica como
lesiones culposas en todos sus grados.

La tesis titulada “Negligencia médica, un tema complejo”, cuyos autores son:
Miguel Angel Pedro Calvo Riquelme y Carlos Alberto Godoy Chavez, de la
Universidad de Chile, Santiago, 2015, sus resultados pone de manifiesto la
conclusion de que “Se comprueba aun mas la complejidad del tema Negligencia
Médica; ademas se agrega que el cumplimiento de la lex artis, es determinante, en
un juicio, principalmente por peritos, en que muchas veces sus informes son
contradictorios, poco claros o extemporaneos; todo lo cua incrementa lo complejo

para resolver un conflicto de negligencia médica”.
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Como puede verse esta investigacion sobre el tema de negligencia médica,
se enfoca en la complejidad del mismo, la misma que se ve agravada los lo
determinante que resulta el cumplimiento de la lex artis, y que esta prueba
encargada a peritos, aflade complejidad para resolver un conflicto de negligencia
meédica. En cambio, nuestra tesis se enfoca en el vacio legal que existe, en el
Caodigo Penal, respecto a la negligencia médica, o que genera que se impongan
penas benignas a quienes incurren en conductas delictivas como los actos de
negligencia médica. Es necesario puntualizar que, en los procesos penales, en el
Perd, también se recurre a las pericias legales, y en los casos de negligencia
meédica, los peritos son miembros de la orden médica, lo que podria dar la
sensacion de falta de imparcialidad a la hora de emitir informes sobre mala praxis
médica.
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3.3 Conclusiones
Primera

Es viable juridicamente modificar el Cédigo Penal, en sus capitulos de
homicidio y lesiones, para incluir expresamente las conductas de negligencia
meédica, pues es importante y Gtil, ya que permite y facilita la investigacion, el
juzgamiento y la condena de los actos de negligencia médica, ya que se llegé a
verificar que el cédigo Penal, no incluye expresamente, como delito la negligencia
médica; segun opinién de los expertos consultados a través de la encuesta de la

investigacion.
Segunda

Se ha comprobado que las penas que se vienen imponiendo al amparo del
Cddigo Penal a casos de negligencia médica, no corresponden proporcionalmente
a los dafios causados a los bienes juridicos protegidos; y que la responsabilidad del
personal de salud, no es igual a la de otros profesionales o personas frente a actos
de negligencia en el cumplimiento de sus funciones, que comprometan la vida, la
salud y la integridad fisica y psiquica de las personas a su cargo; el Codigo Penal
no hace diferencias. Estos dos hechos son generadores de la imposicién de penas

benignas a actos de negligencia médica,
Tercera

Hay acuerdo mayoritario, entre los expertos consultados, en que, en el
Caodigo Penal se tipifigue especificamente el delito de homicidio culposo por
negligencia médica, y el delito de lesiones culposas en todos sus grados, por
negligencia medica, con penas severas razonablemente y proporcionales a los
dafos causados a los bienes juridicos protegidos, evitando asi se impongan penas
benignas y se pueda cambiar la percepcion de impunidad que la sociedad tiene
frente a la ocurrencia de actos de negligencia médica en los servicios de salud

publicos y privados.
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34 Recomendaciones
Primera

Las autoridades del Poder Judicial, Ministerio Publico y principalmente de
la Defensoria del Pueblo, deben proponer y gestionar iniciativas legislativas para
subsanar el vacio legal que se ha llegado a establecer en la presente Tesis,
formulando proyectos de ley que tipifiguen expresamente las conductas de
negligencia médica y asi restablecer la confianza de la sociedad en la justicia
nacional frente a actos de negligencia médica.

Segunda

Los Congresistas de la Republica, particularmente la representacion de la
Region Arequipa, deberian interesarse en evaluar la gradualidad de la pena por
actos de negligencia médica que se vienen aplicando en los procesos penales y
respalden las iniciativas legislativas que proponen penas mas gravosas y severas
gue corresponden a la proporcionalidad del dafio ocasionado a los bienes juridicos

protegidos; a fin de hacer justicia y prevenir su ocurrencia.
Tercera

Solicitar a las entidades con derecho o facultad para presentar, iniciativas
legislativas, al Congreso de la Republica, acojan el proyecto de ley que se ha
formulado como resultado de la investigacion de esta tesis; en él se propone la
modificacién del Cédigo Penal con la inclusién de los articulos 111-A homicidio
culposo por negligencia médica y el 124-A lesiones culposas, en todos sus grados,
por negligencia médica, este proyecto de ley esta contenido en el Anexo 3 de la

presente tesis.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia del Proyecto de Investigacion

Problemas

Objetivos

Hipétesis

Variables

Técnicas e Instrumentos

Problema general

iComo el Cddigo Penal al
carecer de una tipificacion
especifica como delito, a la
negligencia médica permite que
se impongan penas benignas a
actos de negligencia médica,
propiciando la ocurrencia de
casos, en la provincia de
Arequipa al afio 20207

Problemas especificos

- ,Como el Codigo Penal
carece de una tipificacién
especifica, como delito, a la
negligencia médica?

- ¢Por qué se imponen penas
benignas a actos de
negligencia médica,
propiciando su ocurrencia, en
la provincia de Arequipa, al
afio 20207

Objetivo general

Tipificar especificamente a
la negligencia médica, como
delito, en el Cddigo Penal,
con penas severas Y
proporcionales, para evitar
que se impongan penas
benignas a actos de
negligencia médica,
previniendo su ocurrencia.

Objetivos especificos

- Tipificar especifica a la
negligencia medica como
delito en el Cddigo Penal
con penas severas y
proporcionales

- Evitar que se impongan
penas benignas a actos de
negligencia médica,
previniendo su ocurrencia.

4.1. Hipétesis general
Si es probable la tipificacion
especifica, como delito, a la
negligencia médica en el
Codigo Penal, con penas
severas y proporcionales, y
asi evitar que se impongan
penas benignas a actos de
negligencia médica,
previniendo su ocurrencia.

4.2. Hipétesis especificas

- Si es probable la tipificacion
especifica, como delito, a la
negligencia médica en el
Codigo Penal, con penas
severas y proporcionales.

- Si es probable evitar que se
impongan penas benignas a
actos de negligencia médica,
previniendo su ocurrencia.

Variable independiente:

La tipificacion especifica,
como delito, a la negligencia
médica, en el Cédigo Penal.

Dimensiones

-Inclusion de la tipificacion.
-Viabilidad juridica.
Facilidad para el
juzgamiento y condena

Variable dependiente:
Penas benignas a actos de
negligencia médica.

Dimensiones:
-Correspondencia al dafio.
-Benigna con relacion al
dafio.

Enfoque: Cuantitativo
Tipo: aplicada
Disefio: no experimental

Nivel: descriptivo explicativo

- Método: Deductivo.

Técnica:
- Encuesta

Instrumento:
- Cuestionario con preguntas
cerradas

Poblacién: operadores de justicia
de Penal

Muestra:
No probabilistica, intencional por
conveniencia
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Anexo 2: Instrumento

ENCUESTA PARA TESIS DE ABOGADO

Muchas gracias por aceptar participar en esta encuesta, se le solicita su
colaboracion para ejecutar el Proyecto de Tesis, para optar el Titulo Profesional de
Abogado, titulado: “Los articulos 111° y 124° del Cddigo Penal, al carecer de
tipificacion especifica como delito a la negligencia médica, vulneran los derechos a
la vida, a la salud y a la integridad fisica y psiquica de las personas afectadas por
esta conducta en los servicios de salud. Arequipa-2020”.

INFORMACION GENERAL:

La presente encuesta esta dirigida a Abogados, operadores de la Justicia Penal, en
la provincia de Arequipa.

Tiempo de ejercicio de la abogacia......... anos.
Entidad en la que cumple funciones:

....... Poder Judicial

....... Ministerio Publico

....... Estudio Juridico

CUESTIONARIO

1. ¢Considera que la tipificacion de los articulos 111° y 124° del Cédigo Penal
Incluye expresamente las conductas de negligencia médica?

Si

No

No opina

2. ¢La politica Criminal del Estado deberia tener en cuenta la percepcién de
impunidad que tiene la sociedad, frente a los actos de negligencia médica que
ocurren en los servicios de salud?

Si

No

No opina

3. ¢considera que es viable, juridicamente, modificar el CAodigo Penal en sus
Capitulos que corresponden a Homicidio y Lesiones para incluir expresamente las
conductas de negligencia médica?

Si

No

No opina

4. ¢Qué importancia tendria el formular tipo legal especifico que comprenda las
conductas de negligencia médica?

Mucha....

Ninguna.......

5. ¢La inclusién de tipos penales de negligencia médica en los delitos culposos,
tipificados en los articulos 111°y 124° del Cédigo Penal, facilitaria el juzgamiento y
la condena de los casos de Negligencia Médica?

Si

No

Indiferente
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6. ¢Las penas impuestas en los art. 111°y 124° del Cédigo Penal, corresponden
proporcionalmente a la afectacion de los bienes juridicos protegidos por actos de
negligencia médica?

Si

No

No opina

7. ¢Considera que es igual la responsabilidad profesional del médico a la
responsabilidad de otros profesionales o personas, frente a actos de negligencia en
el ejercicio de sus funciones que afecten la vida, la salud o la integridad fisica de
las personas?

Si

No

No opina

8. ¢Considera que las penas impuestas en los procesos penales por negligencia
meédica son benignas en relacion a los dafios irreparables a la vida, la salud y a la
integridad fisica y psiquica delas personas?

Si

No

No opina

9. ¢ Estaria de acuerdo con que, en el Cbédigo Penal, en el Capitulo de Homicidio
se tipifique, especificamente, el delito de homicidio culposo por negligencia
médica?

Si

No

No opina

10. ¢ Estaria de acuerdo con que, en el Cédigo Penal, en el Capitulo de Lesiones
se tipifique, especificamente, el delito culposo de lesiones en todos sus grados, por
negligencia médica?

Si

No

No opina

GRACIAS...
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Anexo 3. Anteproyecto de Ley (que justifica la importancia de la investigacion)

1) PRESENTACION:

El grupo parlamentario ............ , a iniciativa del (la) congresista de la Republica que
suscribe, .................. , en ejercicio del derecho de iniciativa legislativa que le confiere el
articulo 107 de la Constitucién Politica del Peru, y de conformidad con los articulos 75y 76
del Reglamento del Congreso de la Republica, propone el siguiente PROYECTO DE LEY:

2) TITULO

LEY QUE INCORPORA LOS ARTICULOS 111-AY 124-A AL CODIGO PENAL, PARA
PREVENIR Y SANCIONAL ACTOS DE NEGLIGENCIA MEDICA.

3) FORMULA LEGAL

PODER LEGISLATIVO
CONGRESO DE LA REPUBLICA

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

POR CUANTO:

El Congreso de la Republica

Ha dado la Ley siguiente:

LEY QUE INCORPORA LOS ARTICULOS 111-A Y 124-A AL CODIGO PENAL, PARA
PREVENIR Y SANCIONAL ACTOS DE NEGLIGENCIA MEDICA.

Articulo 1. Incorporacion de articulos

Incorpéranse los articulos 111-A'y 124-A, en los siguientes términos:

“Articulo 111-A. — Homicidio culposo por negligencia médica

El personal de salud que, al infringir un deber objetivo de cuidado, en el ejercicio de su
profesion u ocupacion, ocasione la muerte del paciente, sera reprimido con pena privativa
de la libertad no menor de cuatro afios ni mayor de diez afios, e inhabilitacion, conforme al
articulo 36°, incisos 4)”.

“Articulo 124-A .- Lesiones culposas por negligencia médica

El personal de salud que, al infringir un deber objetivo de cuidado, en el ejercicio de su
profesién u ocupacién, ocasiones dafio en el cuerpo o en la salud al paciente, sera
reprimido con pena privativa de la libertad no menor de un afio ni mayor de tres afios y con
sesenta a ciento veinte dias-multa.

La pena privativa de la libertad serd no menor de dos afios ni mayor de cuatro afios, si la
lesién es grave, de conformidad con los presupuestos establecidos en el articulo 121°, que
correspondan.

Comuniquese al sefior Presidente Constitucional de la Republica, para su promulgacion.
EN LiMa, @l0S c.ueiiiiiiii e

Nombre y firma del Congresista Nombre y firma del Portavoz del
Titular del derecho de iniciativa ) Grupo Parlamentario
4) EXPOSICION DE MOTIVOS
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1. Problema que se pretende resolver:

El problema es que el Cédigo Penal, al carecer de una tipificacion especifica, como
delito, a la negligencia médica, permite que se impongan penas benignas a actos de
negligencia médica; generando en las victimas de esto actos y en la poblacién general
una sensacion de impunidad, frente a estos hechos delictivos. Este supuesto se
comprueba al revisar el Cédigo Penal, particularmente los articulos 111°y 124°, asi como
las sentencias judiciales que sancionan la mala praxis médica.

2. Fundamentos de la propuesta:

A diario se observan casos de presuntas negligencias médicas en diferentes centros
de salud, sean estos publicos o privados, pertenecientes al Ministerio de Salud, a los
Gobiernos Regionales, a ESSALUD, también clinicas y consultorios médicos privados,
denunciados por familiares o por los propios pacientes afectados, asi tenemos que en
diarios se han publicado denuncias de presuntos casos de negligencia médica, asi se
tiene:

EL COMERCIO

2019 “Denuncian presunta negligencia médica durante parto de joven

En hospital de Essalud. Carmen Fiorella Anastasio Requena ingres6 de emergencia el
pasado viernes al hospital Ramon Castilla y fue sometida a cesérea. Joven fallecié
tras perder una cantidad importante de sangre”. EI Comercio. Lima 19 de agosto, p.
policial.

EL COMERCIO

2019 “Huancayo: madre golpea a médico que habria cometido negligencia médica. Su
hijo quedd en estado vegetal luego de haber sido operado de apendicitis. Otros casos
también se registraron en la regién”. EI Comercio. Lima 3 de junio. p. Pais.

RADIO PROGRAMAS DEL PERU — RPP

2017 “Negligencia médica en hospital Honorio Delgado sera sancionado.

Sancion seria de hasta dos millones de soles. La Superintendencia Nacional de
Salud informé que, de las 240 quejas registradas, 79 son de Arequipa”. RPP. Arequipa
27 de febrero. Redaccion. Consulta: 19 de setiembre de 2019. 12.01 horas.
http//www.rpp.pe/perd/arequipa/negligencia-medica-en-hospital-honorio-delgado-
sera-sancionado-noticia-103356

También se observa que los casos de negligencia médica que ocasionan la
muerte de una persona, probados en proceso penal, y tipificado como homicidio
culposo, la sentencia condenatoria impone penas entre dos y cuatro afios de pena
privativa de la libertad y generalmente con el caracter de suspendida, asi mismo en los
casos de negligencia médica con resultado de lesiones simples, las sentencias
imponen penas no mayores de un afio, igualmente la mayoria con el caracter de
suspendidas y si el resultado son lesiones graves la pena oscila entre uno y dos afos,
de pena privativa de la libertad, casi siempre con el caracter de suspendida, y con
penas accesorias, del tipo limitativas de derechos como la inhabilitacion.

Como ejemplo tenemos el Expediente. N° 1008-2008, Cuarto Juzgado Penal
Unipersonal, en la Sala de Audiencias de la Corte Superior de Justicia de Huaura,
Materia: Homicidio Culposo, Demandante: Rosa Ramirez madre la menor Marcela
Luna Ramirez, Demandada: Carlos Pomay Essalud, Juez: Victor Romero Uriol:

Se emiti6 una sentencia condenatoria a dos afios de pena privativa de
libertad con caracter suspendida

Otro ejemplo es el Exp. N° 0197-2007-3JEP, de la Corte Superior de Justicia
de Arequipa. Materia: Homicidio Culposo, Demandante: Liliana Ramos Ndufez,
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http://www.rpp.pe/perú/arequipa/negligencia-medica-en-hospital-honorio-delgado-

3.

Demandado: German Alejandro Herrera Lazarte, Juez: Pablo Walter Carpio Medina;
también la sentencia condenatoria le impone dos afios de pena privativa de la libertad,
con el caracter de suspendida, y pena accesoria de inhabilitacion.

Nuestra Constitucion Politica de 1993, establece en sus dos primeros
articulos la defensa de la persona humana y el respeto de su dignidad como el fin
supremo de la sociedad y del Estado y que toda persona tiene derecho a la vida,a su
identidad, a su integridad moral, psiquica y fisica y a su libre desarrollo y bienestar.

El derecho a la vida, como se ha dicho es generador de otros derechos,
también fundamentales de la persona como son el derecho a la salud y a la integridad
fisicay psiquica, asi tenemos que la Ley N° 26842, Ley General de Salud, en el Titulo
Preliminar, en los acépites |, Il, y lll establece que la salud es condicion indispensable
del desarrollo humano y medio fundamental paraalcanzar el bienestar individual y
colectivo. La proteccion de la salud es de interés publico. Por lo tanto, es
responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla. Toda persona tiene
derecho a la proteccion de su salud en los términos y condiciones que establece la
ley. El derecho a la salud es irrenunciable. En este sentido, es inviolable y no admite
excepcién alguna, es decir, se tutela tanto en el ambito privado como en el publico a
fin de cubrir la dimensién personal.

Antecedentes legislativos:

Como antecedentes legislativos se tienen los articulos 111°y 124° del Cadigo
Penal vigente. Los casos de negligencia médica probados los jueces los subsumen
en estos articulos, es decir como homicidio culposo y lesiones culposas,
respectivamente; pero, aqui se debe tener en cuenta que existe una gran diferencia
entre un homicidio y lesiones ambos culposos ocasionado por cualquier personay las
mismas conductas delictivas perpetradas por un médico u otro profesional de la salud;
la diferencia est4 en que, el médico y los otros profesionales de la salud, tiene la
responsabilidad de tratar la vida y la salud de las personas, por ser un deber objetivo
de cuidado propio de esta funcion; lo que demanda desde ya una diligencia maxima,
pues la vida y la salud son derechos de alto valor tutelados por la sociedad y el
Estado.

Efectos de la vigencia de la norma que se propone modificar:
La vigencia de los articulos 111° y 124° del Codigo Penal, tal como

estan tipificados, permiten que la negligencia médica, esté considerada dentro del
delito que resulta de la inobservancia de reglas de profesién, de ocupacion o industria
igual que para cualquier otra profesion, oficio u ocupacion; por ello, al sancionar un
homicidio o lesiones, culposos, imponen penas benignas, en la mayoria de los casos
suspendidas, esto hace que, las victimas y la poblacion general vean que no se hace
justicia y que sus derechos a la vida, la salud y las integridad fisica y psiquica estén
desprotegidos, y por el lado, que el personal de salud, como los médicos, otros
profesionales de la salud, técnicos y auxiliares sanitarios, descuiden la observancia
de las reglas y protocolos de atencion, como deber objetivo de cuidado, causando
dafios a la vida, a la salud y al cuerpo de los pacientes a su cargo, con actos de
negligencia médica; pues confian que las penas, en esos casos, son benignas y casi
siempre suspendidas; haciendo recurrentes, los casos de negligencia médica.

Andlisis costo beneficio de la futura norma:

Esta norma que se propone, como toda intervencion juridica al orden social, tiene,
por un lado, un costo y es aquel que afrontara el que incurra en la conducta delictiva
de la negligencia médica, esta vez un costo alto, pues la pena que se propone es mas
severa y se diferencia de las penas que se venian aplicando a estos casos, con la
finalidad de prevenir en general a todo el personal de salud y en particular a los
acusados y sentenciados por actos de negligencia médica, que deben evitar
preventivamente incurrir en estos actos delictivos.
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Los beneficios que se logrardn con la norma que se propone son: primero, la
disminucion significativa de la ocurrencia de casos de negligencia médica en los
servicios de salud, publicos y privados, debido a los efectos de los fines, general y
especifico, de la pena (severa y proporcional); segundo, los jueces y fiscales contaran
con un instrumento juridico definido y especifico, para investigar y juzgar los actos de
negligencia médica que sean denunciados; tercero, los pacientes que acuden a los
servicios de salud, se sentiran mas seguros de las atenciones sanitarias; y cuarto se
protegeran mejor los derechos de las personas a la vida, la salud y a la integridad
fisica y psiquica.

En conclusion, los beneficios superan grandemente a los costos, por lo tanto, es viable
y justificada la propuesta de la norma, y no tendra ningun efecto monetario ni impacto
presupuestal.

T 0= 1= T o 1=
Nombre y firma del Congresista Nombre y firma del Portavoz del
Titular del derecho de iniciativa Grupo Parlamentario
Nota. —

La redaccién fue conforme al acapite X. PROYECTO DE LEY. Inciso d) Requisitos de
Redaccion, del Manual de Técnica Legislativa, aprobado por Acuerdo de Mesa
Directiva N° 106-2020-2021/MESA-CR.
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Anexo 4: Validacion de Expertos

UNIVYERSIDAD
ALAS PERUANAS

ANEXO 2: FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

l. DATOS GENERALES

1.4 Apellidos y nombres del experto: PANTIGOSO BUSTAMANTE, Victor Augusto Benjamin

1.2 Grado académico: Magister en Ciencias del Lenguaje

1.3 Cargo e institucion donde labora: Abogado Independiente.

1.4 Titulo de la Investigacion: “Los articulos 111° y 124° del Cédigo Penal, al carecer de tipificacion
especifica como delito de negligencia médica, vulneran los derechos a la vida, a la salud y a la
integridad fisica y psiquica de las personas afectadas por esa conducta en los servicios de salud.
Arequipa-2020”.

1.5 Autor del instrumento: Adrian Cuadros Santos

1.6 Licenciatura/Maestria / Doctorado: Licenciatura en Derecho

1.7 Nombre del instrumento: Encuesta para Tesis de Abogado

Muy

CRITERIOS Deficiente | Regular | Bueno Excelente
INGICADORES CUALITATIVOSICUANTITATIVOS | 0-20% | 21-40% | 4160% | gy oo | 81-100%

Estd  formulado con  lenguaje

1. CLARIDAD i X

2. OBJETIVIDAD Estda expresado en  conductas X
observables.

3. ACTUALIDAD Adecuadp al alcance de ciencia y X
tecnologia.

4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica. X

5 SUFICIENCIA Co_mprende los aspectos de cantidad y X
calidad.

6. INTENCIONALIDAD :gti?jlij:do para valorar aspectos del X
Basados en aspectos Teodricos-

7. CONSISTENCIA Cientificos y del tema de estudio. X

8. COHERENCIA E.ntre _ los |nt.j|oes, indicadores, X
dimensiones y variables.

5. METODOLOGIA La es‘trategla responde al proposito del X
estudio.
Genera nuevas pautas en la

A0 "CONVENENGIA investigacion y construccion de teorias. X

SUB TOTAL 95

TOTAL 95

VALORACION CUANTITATIVA (Total X 0.20): ....ccevverieereiniersiesrcnens
VALORACION CUALITATIVA: Procedente
OPINION DE APLICABILIDAD: Procede la aplicacion del instrumento.

Lugary fecha: Arequipa, 21 de octubre del 2020
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I
11
1.2
13
14

UAP

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

FAacuvLtap pE CIENCIAS EMPRESARIALES Y Epucacion

Anexo 02:

DATOS GENERALES
Apellidos y nombres del experto: Lianos Rosas, Marcos Gustavo
Grado académico: Magister en Salud Publica
Cargo e institucion donde labora: Universidad Nacional San Agustin
Titulo de la Investigacion: “Los articulos 111° y 124° del Coédigo Penal, al carecer de tipificacion
especifica como delito de negligencia médica, vulneran los derechos a la vida, a la salud y a la integridad
fisica y psiquica de las personas afectadas por esa conducta los servicios de salud. Arequipa-2020.

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENT

investigacon y construccsdn de teorias

1.5 Autor del instrumento: Adrian Cuadros Santos
16 Licenciatura/MaestrialDoctorado: Licenciatura en Derecho
1.7 Nombre del instrumento: Encuesta para Tesis de Abogado
CRITERIOS | Deficiente | Regular | Bueno | MY | Excelente
RDICADORES CUALITATIVOS/CUANTITATIVOS 020% | 2140% | 41-60% | SU°hO | g1.100%
1. CLARIDAD Esta formulade con fenguale apropiado. l X
Esta expresado en  conductas |
2. OBJETIVIDAD b bles. K ) 5 X
CTUALIDAD Adecuada al alcance de ciencia y
_i i e e | tecnologia. X
4 ORGANIZACION Ewsts una organizacion logica 4
Comprende los aspectes de canfidad y
SUFICIENCIA Bidad. X
8. INTENCIONALIDAD Adec?oado para valorar aspectos del X
Basados en aspecins Tedncos-
1-. CONPRIENCA Cientificos y del temade estudio. | X
COHEREN Entre los indices, indicadores,
g, GA dimensnone; y vanables, X
9. METODOLOGIA : t::gaiegm responde al proposito del X
10. CONVENIENCIA ‘Genera nuevas pautas en I3 %

SUB TOTAL

TOTAL (PROMEDIO)

VALORACION CUANTITATIVA (Total x 0.20):
VALORACION CUALITATIVA: Procedente
OPINION DE APLICABILIDAD: Procede la aplicacion del instrumento.

g /

DNI
car 2o/t

AV. CUBA 301, JESUS MARIA, TELEF,: 471 03 46/ FAX: 472-8343-206
WWW c-mail: o_vasquez auap.edupe
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