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lo abandonan en su tratamiento sin causa justificada y 
sin dar aviso inmediato a las autoridades correspondien- 
tes. 

"Negligencia". Es la falta de precaución o indiferen- 
cia por el acto que se realiza. En un sentido estricto sig- 
nifica "en no tomar las debidas precauciones, sea en ac- 
tos excepcionales o en los de la vida ordinaria". 

"Imprudencia". Consiste en obrar o emprender 
actos inusitado, que se encuentran fuera de lo corriente 
y que por ello puede causar efecto dañoso. 

"Impericia". En un arte o profesión viene determi- 
nada por la carencia de los conocimientos o de las des. 
trezas exigibles para ejercer una u otra. 

"Delito". Artículo 7 del Código Penal. Es definido co- 
mo el acto u omisión que sanciona las leyes penales. 

"Denuncia". Es el procedimiento legal que se inicia 
en la fase de averiguación previa y sus equivalentes son 
queja o querella. 

"Demanda". Se inicia en la fase de auto de radica- 
ción cuando el poder judicial ha tomado en cuenta el 
análisis de la averiguación previa realizada por el Minis- 
terio Público, y al cual se le da un seguimiento penal. 

"Mortalidad Directa por Anestesia" (Pérez-Tamayo 
L. 1975): "Es la que se deriva del manejo anestésico". 
Se toma en cuenta lo siguiente: Valoración preanestési- 
ca, selección del método anestésico, técnica y aplicación 
de los agentes anestésicos; las drogas coadyuvantes su 
indicación y administración correcta o incorrecta en ca- 
lidad, cantidad y oportunidad. La restitución adecuada 
de la volemia, las alteraciones hidroelectrolíticas y su 
corrección así como la vigilancia en el postanestésico. 

"Anestesia como Factor Contribuyente" (Pérez- 
Tamayo L. 1975): Es aquella de la que la administra- 
ción de la anestesia contribuye un factor agregado. 

"Muerte evitable". Aquella en la que existen errores 
de juicio, de criterio y de oportunidad y cantidad, cali- 
dad de los medicamentos utilizados. 

"Muerte no-evitable". Aquella que se produce por 

acción de un factor o factores fue del control médico: 
Traumatismo por arma de fuego. 

"Responsabilidad Administrativa". Aquella que se 
relaciona con deficiencias de aparatos, medicamentos, 
material de curación, personal, etc. 

"Responsabilidad del Paciente". Aquella que se de- 
riva de solicitar atención en forma tardía, en medios 
hospitalarios no adecuados, no seguir las indicaciones 
médicas, etc. 

Atención Médica. Art. 32 del Código Sanitario: 
Es el conjunto de servicios que se propofciona al in- 

dividuo, a fin de proteger promover y restaurar su 
salud. 

1. Preventivas, incluyen las de promoción general y 
la de protección específica. 

11. Curativas, que tienen como finalidad efectuar'un 
diagnóstico temprano y propiciar tratamiento oportuno. 

111. De rehabilitaci611, que incluyen acciones ten- 
dientes a corregir las invalidades físicas o mentales. 

Fianza. Art. 20 de la Constitución Política de México. 
Recurso Legal por medio del cual el juez fija una su- 

ma económica para permitir la libertad del sujeto para 
fijarla se toma ed cuenta las características personales 
del sujeto y la gravedad del delito que se imputa, siem- 
pre que dicho delito merezca ser castigado con pena cu- 
yo t6rmino medio aritmético no sea mayor de cinco 
años, y sin más requisito que poner la suma de dinero 
respectiva a disposición de las autoridades u otorgar 
causión hipotecaria o personal bastante para asegu- 
rarla; bajo responsabilidad del Juez en su aceptación. 

"Amparo". Se reglamenta en 1936 por medio de los 
Artículos 103 y 105 de la Constitución Política de Méxi- 
co: En síntesis el amparo tiene como finalidad asegurar 
la aplicación estricta de la ley, evitando que se violen los 
derechos del ciudadano. 

En el artículo 116 de la Ley de Amparo se explica 
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bos en Reclusorio. 
Nota: Solicitan amparo. Se presentó fianza, obtuvie- 

ron su libertad un año después, aproximadamente. 
Caso N. 9 (Aguascalientes, Ags.) 
Diagnóstico: Amigdalitis crónica. 
Averiguación previa. 
Resumen: 
Paciente femenino de 6 años de edad, sin antece- 

dentes de importancia para el padecimiento actual 
negando los padres otras patologías. 

Manejo anestésico: 
No cuenta con valoración anestésica. 
Manejo: Anestesia general inhalada, (no se cuenta 

con protocolo de Anestesiología). La paciente mostró 
signos clínicos de hipoxia, los cuales fueron apreciados 
por el cirujano, posteriormente presenta paro cardíaco, 
siendo reanimada. La paciente es valorada por un neu- 
rólogo, y se encuentran datos de muerte cerebral. 

Código de procedimientos penales: Art . 122, Código 
Penal, artículo 228. 

b) Radicación ante el Juez: Consignados por Res- 
ponsabilidad Profesional y Lesiones que ponen en peli- 
gro la vida. 

c) Instrucción o proceso: Sometido a juicio ante el 
Tribunal Superior de Aguascalientes. 

d) Conclusiones: Acusados. 
e) Sentencia: En proceso. 
f) Ejecución: No. 
Caso No. 10 (Distrito Federal). 
Diagnóstico: Caries míiltiples. 
Averiguación previa. 
Resumen: 
Paciente masculino de 4 años de edad, el cual no 

cuenta con antecedentes patológicos de importancia, 
fue valorado por pediatra, el cual autoriza la c; ugía. 

Manejo anestésico: (Consultorio 'dental). 

Inducción: Inhalatoria (no se cuenta con protocolo 
de Anestesiología). 

El anestesiólogo que manejó el caso fue enviado por 
otro con el que se realizó el arreglo. 

Los odontólogos notan signos de hipoxia en el pa- 
ciente comunicándoselo al anestesiólogo, el cual se en- 
contraba distraído, le preguntan qué cantidad de oxíge- 
no, ya que la válvula de escape no lo graduaba. 

La paciente presenta paro cardíaco, para lo cual se 
reali~a inicialmente masaje externo, al no responder, se 
le administra adrenalina intra-cardíaca. realizando siete 
perforaciones en el precordio, ya que no localizaba el 
corazón. 

Posteriormente el paciente es llevado al Hospital In- 
fantil donde se diagnostica decorticación por hipoxia. 

La autopsia: Muestra contenido gástrico en la cavi- 

dad oral, congestión visceral generalizada. 
El peritaje del aparato de anestesia: Revela dos tan- 

ques para oxígeno en malas condiciones con marcador 
del manómetro descompuesto. 

No se refiere si el paciente contaba con venoclisis al 

realizar el procedimiento en el consultorio dental. 
Motivo de la demanda: Homicidio, Art. 302. 
Delito de Responsabilidad Médica Art. 228. 

b) Radicación ante el Juez: Consignados (dos odon- 
tólogo~ y el anestesiólogo). 

c) Instrucción o Proceso: Procesado. 
d) Conclusiones: Homicidio y Responsabilidad Médi- 

ca. 
e) Anestesia. 
f )  Sentencia: Privación de la libertad. 
g) Ejecución: Internados en Reclusorio. 
Nota: Solicitaron amparo, el cual fue negado por 

ratificarse el Homicidio Imprudencial. Continua el pro- 

ceso. 
El sentimiento negativo hacia los Médicos que exis- 

ten en los Estados Unidos de Norteamérica por parte 
del público en general, enfermeras, abogados y legisla- 
dores empieza a hacerse evidente en México y a tradu- 
cirse en forma de denuncias y demandas.'? 

A la desinformación y mala información del públi- 
co, se suman el desconocimiento de los problemas lega- 
les por parte de los médicos.I4 

De la negligencia, imprudencia, impericia y falta de 
precisión en otras palabras, en el ejercicio profesional. 
Con frecuencia se desconoce la información contenida 
en los Códigos Sanitarios y Penal, Constitución General 
de la República, Ley General del Seguro Social, 
Contrato Colectivo de Trabajo (I.M.S.S.), etc. Esta si- 
tuación propició el que los médicos en general y los 

anestesiólogos en particular, constituyen un grupo sus- 
ceptible de verse involucrados en problemas legales. 

El análisis de los diez casos captados (seis del 
I.M.S.S., uno Penal y tres del Fuero común) permite 
señalar el hecho de que las autoridades competentes tie- 
nen como norma el "conciliar a las partes" y llegar a un 
acuerdo (Regla hominis erga) y sólo cuando ésto no es 
posible, se llega a entablar el juicio, se desarrolla el pro- 
ceso y ésto puede terminar con la privacía de la 
libertad. En ocasiones el amparo no resuelve el caso fa- 
torablemente; ya que como se mostró anteriormente, de 
cuatro casos que llegaron al amparo, uno no se otorgó 
(caso 7 )  debido a que no fue posible establecer "Delito 
imprudencial" y se comprobó "Negligencia Médica". 
(Juicio de Amparo). 

Los errores de juicio y criterio, así como las omisio- 
nes y las fallas mecánicas (caso 10) fueron los factores 
más frecuentes en esta serie que condujeron a las denun- 
cias y demandas.Ig 
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