este afo se presentd en
el hospital Pirovano,
como lo hacia habitualmente,
Ménica T. de M., embarazada de
28 semanas, quien presentaba un
cuadro muy inquietante: Dolor de
riuca, zumbido de oidos, alta pre-
sién y cesacién de movimientos
en el vientre. "Es normal”, explicé
la médica Graciela B. Olivares,
matricula 74.179, recetandole un
Valium. El 14 de marze la pa-
ciente volvié al hospital y se
quej6 por un aumento de su ma-
lestar, que la médica mencionada
atribuy6 a que "posiblemente el
embarazo se habia detenido". Al
dia siguiente se le efectué una
ecografia, confirmandose Ia
muerte del feto, al tiempo que se
comunicaba a la paciente que
debia buscar otro hospital porque
alli, en el Pirovano, no habfa
cama. Por indicacién médica, la
sefiora se present6 el 16 de mar-
zo en el centro asistencial para
que le hicieran unos anélisis,
cuyos resultados se conocerian
recién el dia 22.

La noche del 16 de marzo la mu-
jer se sintié tan mal que regresé al
hospital con la esperanza de que
hubiera lugar, recibiendo otro re-
chazo en la guardia por la razén
antes referida. El dia 17 se llamé
con urgencia al CIPEC, a cuya
operadora 227 se le pidi6é una am-
bulancia, la que llegé al domicilio
de la paciente a las 12 de ese dia.
El personal del CIPEC la llevé al
Pirovano, donde Ménica fue nue-
vamente rechazada, debien_do
volver a su casa por sus propios
medios. De la misma forma liego
al hospital Rivadavia, a las 17 ho-
ras del mismo dia, un viernes. Fue
recibida, se comprob6 la interrup-
cion del embarazo y se decidié
hacer los analisis recién el dia
lunes. La extraccion del feto
muerto se produjo el miércoles 22
de marzo. Segln se informé a la
paciente, la muerte databa de 30
dias.

Hemos senalado desde esta
columna, refiriéndonos a la prac-

tica de las cesareas injustifica-

_ das, que la clase médica especia-

primer dia de marzo de

lovimiento Feminista

por Maria Elena Oddone

La mala practica médica

lizada en obstetricia ejerce una
férrea dictadura sobre las muje-
res en trance de parir y las criatu-
ras por nacer. Son ellos, los médi-
cos, quienes deciden el dia y la
hora de los partos, sean éstos
naturales o quirdrgicos, con ma-
yor frecuencia estos Ultimos. De-
bemos agregar que también han
decidido los médicos que los fi-
nes de semana no se hacen ana-
lisis ni partos, por urgentes que
sean (para las mujeres), porque
para los médicos de esta espe-
cialidad la urgencia no existe.

Por un caso que llegé a los es-
trados judiciales nos enteramos
de que en el servicio de materni-
dad del hospital ltaliano se adyvir-
tieron las mismas malas practicas
médicas, en este caso con con-
secuencias fatales. El hecho su-
cedié en 1986. La justicia con-
denod a los doctores De Sancho y

‘Vaneri a pagar una indemnizacién

por dafio moral y perjuicios a una
mujer que perdio al hijo que espe-
raba por. no haber sido atendida
cuando era necesario, prolon-
gandose el embarazo, razén que
provocé la muerte del nifio y fue
debidamente probada en la inves-
tigacién. (causa C. de S. c/Hos-
pital ltaliano y otros s/ dafos y
perijuicios.) :

El caso tuvo aspectos médicos
y juridicos que merecen ser des-
tacados. La senora C. de S. fue
internada en el hospital municipal
Raul F. Larca, de la localidad de
San Miguel, presentando contrac-
ciones y liquido amniético con ca-
racteres meconiales, lo que per-
mitia suponer con bastante cer-
teza que se estaba ante un peli-
gro para la vitalidad del feto, por
hipoxia, la que se produce a con-
secuencia de la presion parcial de
oxigeno a niveles peligrosos. El
doctor Torassa, quien atendi6 a la
mujer durante el embarazo, de-

claré que no habia patologia du-
rante el mismo. La sefora, afilia-
da a OSPLAD, se present6 en el
hospital ltaliano cuando ya habia
cumplido 42 semanas y cinco
dias de gestacién. Sabido es que
el lapso normal de un embarazo
puede extenderse de 38 a 42 se-
manas (dictamen del Cuerpo Mé-
dico Forense, fs. 38, punto 5).

La senora C. de S. fue devuelta
a su domicilio en dos oportuni-
dades, dejando para el dia lunes
siguiente los andlisis, como es
costumbre de la mala practica

médica de nuestros hospitales,

en estos casos al servicio de lz
comodidad de los médicos y no
de la necesidad de las parturien-
tas. El resultado de esta poster-
gacion fue la muerte del feto, que
habia excedido las 42 semanas y
cuyo Gkimo "non stress test” da-
taba de mucho mas de una sema-
na. Desde los primeros sintomas
se debid interrumpir el embrazo
sin mas pérdida de tiempo. No fue
valido el argumento esgrimido por
la defensa de los demandados,
en el sentido de que la paciente
no habia seguido los consejos g
recomendaciones indicadas. El
fallo senala que son los médicos
quienes tienen la responsabilidad
sobre la seguridad de las pacien-
tes, porque "una conducta médi-
ca expectante no es suficiente,
aunque no haya trabajo de parto,
puesto que el trabajo de parto no
es el unico factor a tener en cuen-
ta para decidir la internacion de
una embarazada (respuesta peri-
cial fs. 627, 670) particularmente
teniendo en cuenta que es posi-
ble que un embarazo prolongado
librado a su evolucién espon-
tanea puede desembocar en una
muerte fetal intrauterina (res-

uesta acertiva de los doctores

amos y Albertelli fs. 627).

El matrimonio damnificado, pa-

trocinado por la abogada Graciela
Lara, demandé al hospital ltaliano
y a los médicos De Sancho y Va-
neri por el dafio material ocasio-
nado por la muerte de una perso-
na por nacer. Se recuerda que el
articulo 74 del Codigo Civil deter-
mina que las personas muertas
antes de separarse del seno ma-

terno seran consideradas como si

no hubieran existido. La Camara
estim6 que hubo dano moral re-
sarcible, por lo que se admitié la
procedencia de la indemnizacion
reclamada, considerando valida
la argumentacién de los deman-
dantes, quienes explicaban "que
el nacimiento sin vida se produjo
como consecuencia del incumpli-
miento de los deberes médicos y
que si la vida humana tiene un va-
lor econémico por si misma, de
modo similar debe aplicarse el
principio a la persona por nacer,
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que no nacié por culpa del hom-
bre".

Los dos casos expuestos se
suman a la larga lista de mujeres
maltratadas por la clase médica,
casos que venimos denunciando
por la gravedad que entrafa la’
mala practica de la obstetricia. No *
descartamos que hay médicos
conscientes de su importante tra-
bajo, los que cumplen cabalmente
su misién. No son ellos quienes
nos preocupan sino los otros, los

ue no usan los adelantos cien-
tificos para sus pacientes sino
que los aprovechan para su co-
modidad, imponiendo la dictadura
de sus decisiones sobre cémo,
cuando y de qué modo deben pa-
rir las mujeres. Este aspecto de la
practica médica no tiene puntos
de contacto con la crisis eco-
némica, porque es un asunto de
moral y, por tanto, de humanidad.
Es el reconocimiento de la mujer
como persona y no como un obje-
to, del que se espera que la natu-
raleza lo haga todo en algunos
casos ?( en otros no se respeta el
natural desarrollo de un parto, lo
que nos lleva a pensar que tam-
bién esta en crisis la ética de la
clase médica.ld
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