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LA OBSERVANCIA DE LA NORMA TECNICA SOBRE CATEGORIAS DE
LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD PARA LA ATENCION MEDICA

En la atencidon de salud uno de los deberes de
cuidado gue los médicos deben observar es que el
establecimiento de salud al cual pertenecen reuna
las condiciones necesarias o adecuadas para
practicar el acto médico sin complicaciones. Los
establecimientos se encuentran categorizados de
acuerdo con su capacidad resolutiva conforme
con los criterios técnicos establecidos en la Norma
Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03. En ese
aspecto, para determinar su idoneidad en la
atencion de un dano debe observarse y aplicarse
correctamente dicha norma.

LA DECLARACION DEL TESTIGO SOBRE CUESTIONES JURIDICAS
INTERPRETATIVAS

El objeto de la prueba testimonial recae sobre los
hechos percibidos sensorialmente conforme con el
inciso 1, articulo 156, del Cédigo Procesal Penal. Los
asuntos juridicos o de derecho segun el inciso 2, de
la citada norma procesal no son objeto de prueba,
pues el conocimiento e interpretacion normativa es
una tarea que le compete al juez en cada caso en
concreto.

—SENTENCIA DE CASACION—

Lima, quince de octubre de dos mil veintiuno

VISTO: en audiencia publica, el recurso de
casacion por errdnea interpretacion e inaplicacion de preceptos materiales
interpuesto por el FISCAL DE LA PRIMERA FISCALIA SUPERIOR PENAL DEL DISTRITO FISCAL DE
HUANCAVELICA contra la sentencia de vista del veinticuatro de julio de dos mil
dieciocho (foja 577), emitida por la Primera Sala Penal de Apelaciones de la
Corte Superior de Justicia de Huancavelica, que confirmé la sentencia de
primera instancia del freinta y uno de enero de dos mil dieciocho (foja 319),
que absolvié de la acusacion fiscal a los acusados Angel Jesis Cajachagua
Espinoza y Javier Arturo Camposano Chanco como coautores del delito

contra la vida, el cuerpo y la salud, en la modalidad de lesiones culposas
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(inobservancia de las reglas de la profesion-negligencia médical), en perjuicio

de Artemio Gomez Baltazar. Con lo demds que contiene.

Intervino como ponente la jueza suprema SUSANA CASTANEDA OTsU.

CONSIDERANDO

HECHOS OBJETO DEL PROCESO PENAL

PRIMERO. Conforme con los términos de la acusacion fiscal (foja 25 del
expediente judicial e integrada a foja 46), se les atribuyd a los acusados
Angel Jesus Cajachagua Espinoza y Javier Arturo Camposano Chanco, en
condicién de médicos fraumatdlogos del hospital Regional de Huancavelica,
haber inobservado de manera negligente las reglas técnicas de profesion en
la intervenciéon quirdrgica de artroplastia de cadera'! practicada al agraviado

Artemio Gémez Baltazar.

El 21 de enero de 2016, los acusados realizaron una operacion de artroplastia

de cadera al agraviado, quien padecia de coxartrosis de cadera izquierda?,
infervencion quirdrgica que no resultd favorable al paciente, ya que presentd

luxacidon de protesis de cadera izquierda.

El 23 de enero de 2016, dos dias después de la operacion, los acusados, al

revisar la placa radiogrdfica intraoperatoria del agraviado, advirtieron que
presentd luxacion de la protesis de cadera, por lo que decidieron
nuevamente intervenirlo, a fin de reducir la luxacion de la citada protesis. Sin
embargo, la operacion tampoco resultd favorable pues el paciente presentd

una infeccidn, por lo que deciden realizar una tercera operacion.

El 1 de febrero del 2016, cuando el médico traumatdlogo César Gallegos

Quispe, efectuaba una visita médica rutinaria, al advertir el estado del

1 Es una operacién que consiste en reemplazar las articulaciones danadas de la cadera
por articulaciones artificiales (prétesis).

2 O arfrosis de cadera consiste en el desgaste de la articulacién de la cadera como
consecuencia de su uso, envejecimiento, traumatismo, fracturas, etc.
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agraviado, opind que de manera inmediata sea fransferido al Hospital

Hipdlito Unanue de la ciudad de Lima. En este hospital, el 19 de febrero de

2016 fue operado y se le extrajo la protesis de cadera y se le colocd un

espaciador.

Del examen médico post factum de las historias clinicas del agraviado vy el
Certificado Médico Legal N.° 038413, del 2 de septiembre de 2016, concluyd
que la luxacion de protesis de cadera es una complicacion que puede
presentarse en el postoperatorio. En el presente caso, no se pudo precisar la
causa de la luxaciéon, ya que para emitir un pronunciamiento médico legal
definitivo se requeria del reporte operatorio. Sin embargo, no existe el informe
operatorio del paciente Artemio Gomez Baltazar, puesto que desaparecio
tanto de la Historia Clinica como del Libro de Informes Operatorios, segun el
acta fiscal levantada en el hospital el 28 de noviembre de 2016, asi como de

las propias declaraciones de los investigados y del director del hospital.

En ese aspecto, no existe el informe operatorio original de manera fisica
como documento, ha desaparecido. Solamente se tiene una copia simple
de numero 001927247, el cual se encuentra ininteligible pues existe
sobreposicion de letras, y aparece el sello y firma del acusado Camposano

Chanco. Existe una investigacion al respecto por el delito contra la fe publica.

El 30 de enero de 2017, la Division Clinico Forense del Medicina Legal de la
ciudad de Lima, emitié un Ultimo Cerfificado Médico Legal 064054-RM,
practicado al agraviado en la cual se concluyd: “En el presente fenemos
elementos de juicio para determinar la efiologia de la luxacién en vista que
se cuenta con el reporte operatorio. El reporte operatorio es un documento

importante de la historia clinica que nos permite evaluar el acto operatorio”.

En las conclusiones emitidas por el auditor médico del Hospital Regional de
Huancavelica, Carlos Flores Taquia, del 20 de abril del 2016, se consigna que
los médicos vulneraron diversas normas técnicas, entre ellas la Norma Técnica
de Salud N.° 021/DGSP-V.02-"Categorias de los establecimientos de salud”, la
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cual senala que el tipo de operacion realizada al agraviado comprende el
tercer nivel de atencidon y no el segundo nivel. El Hospital Regional de
Huancavelica no tenia la capacidad resolutiva para este tipo de
operaciones pues se encuentra en el segundo nivel. Asimismo, el médico
tratante no registrdé en la historia clinica los pedidos de materiales que se

halbrian requerido para la operacion y no existe el informe operatorio.

Segun los testigos médicos, se realizd una mala operaciéon. El médico Marcos
Luis Galindo Espeza (anestesidlogo), quien participd de la operacion dijo que
sugirié la suspension la operacion por no haber material esterilizado y que
llamé la atencidn que la operacidon durd cuatro horas y veinte minutos,
cuando el promedio es dos horas y media. El médico Fredy Virrueta Medina,
anestesidlogo vy jefe de la Sala de Operaciones senald que habia problemas
en la utilizacion de materiales que no fueron preparados y que ambos
acusados tenian interés en realizar la operacion, pese a que se les sugiridé que
realicen solo una operacioén por dia, al tener programados dos operaciones,
ademds, advirtid que no habian seleccionado todo el material, y sugirié que
se suspenda la operacion. Los acusados no tenian experiencia y el dolor del

paciente se debia a una mala intervencion y una mala técnica.

ACTUACION PROCESAL RELEVANTE
SEGUNDO. De los actuados remitidos por la Sala Penal de Apelaciones se

tienen los siguientes actos procesales:

2.1. El 15 de febrero de 2017, el fiscal provincial formuld requerimiento de
acusacion contra Angel JesUs Cajachagua Espinoza y Javier Arturo

Camposano Chanco, como coautores del delito de lesiones culposas

(inobservancia de las reglas de la profesion-negligencia médical), previsto en
el tercer parrafo, articulo 124, del Cédigo Penal (CP), en perjuicio de Artemio
Gobmez Baltazar. Superado el control formal y sustancial de dicha acusacion,
el 15 de junio de 2017 el juez de investigacion preparatoria emitié auto de
enjuiciamiento en los términos de la acusacion fiscal (foja 78 del expediente

judicial).
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2.2. El 14 de agosto de 2017, el Primer Juzgado Penal Unipersonal de
Huancavelica emitié el auto de citaciéon a juicio oral para el 1 de diciembre
de 2017 (foja 25 del cuaderno de debates). En dicha fecha no concurrieron
los acusados; por lo que se les declard reos confumaces, se dispuso su
ubicacién y captura y se archivd provisionalmente el proceso. (foja 82 del

cuaderno de debates).

2.3. El 6 de diciembre de 2017, se puso a derecho el acusado Camposano
Chanco vy se instald el juicio oral en su contra el 11 de diciembre de 2017
(foja 106 del cuaderno de debates). Luego, el 15 de diciembre de 2017 se

capturd al acusado Cajachagua Espinoza y se le incorpord al juzgamiento.

2.4. Concluido el juicio oral, el Juzgado Penal Unipersonal, mediante
sentencia del 31 de enero de 2018, los absolvid de la acusacion fiscal
(foja 319 del cuaderno de debates). Esta sentencia fue materia de apelacion

por parte del fiscal provincial y del actor civil Artemio Gomez Baltazar.

2.5. En segunda instancia, la Sala Penal de Apelaciones, mediante sentencia
de vista del 24 de julio de 2018 (foja 577 del cuaderno de debates), confirmd
la sentencia absolutoria de primera instancia. Contra esta decision, el fiscal
superior interpuso recurso de casacion, el que es objeto del presente

pronunciamiento.

AMBITO DE PRONUNCIAMIENTO

TERCERO. Conforme con la ejecutoria suprema del 9 de agosto de 2019, se
concedid el recurso de casacion excepcional por la causal prevista en el
inciso 3, articulo 429, del CPP por: i) La errdnea interpretacion de la Norma
Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03- “Categorias de los
establecimientos de salud”. ii) La inaplicacion del articulo 6 del Decreto

Supremo N.° 024-2001-SA-Reglamento de la Ley de Trabajo Médico.

Se consideré de inferés casacional abordar el tema concerniente a la
declaracion de los testigos referida a situaciones legales cuando se

confraponen con lo establecido en normas especializadas.
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CUARTO. Luego de la admision del recurso de casacion, el expediente se
puso a disposicion de las partes por el plazo de diez dias. Mediante decreto
del 20 de agosto de 2021 se fij6 fecha para la audiencia de casacion el 16 de
septiembre de 2021. En dicha fecha se realiz6 la audiencia en la cual se
escuchd el informe del fiscal adjunto supremo César Augusto Zanabria
Chavez y del abogado del actor civil. Su desarrollo consta en el acta

correspondiente.

QUINTO. Concluida la audiencia, se realizd la deliberacion de la causa en
sesion secreta. Luego del debate, se efectud la votacion, en la que se arribd
a un acuerdo undnime para la emision de la presente sentencia de casacion,

cuya lectura se efectua en la fecha.

CONSIDERACIONES DE ESTE SUPREMO TRIBUNAL

SEXTO. La materia de desarrollo jurisprudencial y los motivos casacionales
admitidos inciden en los siguientes temas de relevancia juridica: i) El delito de
lesiones culposas. ii) Inobservancia de las reglas de la profesidn-negligencia
médica e idoneidad del establecimiento de salud segun su categoria. iii) La
declaracion de testigos sobre cuestiones juridicas interpretativas. En ese
aspecto, se efectUan algunas consideraciones respecto a los temas

mencionados, para resolver el caso en concreto.

EL DELITO DE LESIONES CULPOSAS
SEPTIMO. El delito de lesiones culposas se encuentra previsto en el articulo 124

del CP3, el cual prescribe:

El que por culpa causa a ofro un dafo en el cuerpo o en la salud, serd reprimido,
por accidén privada, con pena privativa de libertad no mayor de un ano y con
sesenta a ciento veinte dias-multa.

La pena serd privativa de libertad no menor de uno ni mayor de dos anos y de
sesenta a ciento veinte dias-multa, si la lesion es grave, de conformidad a los
presupuestos establecidos en el articulo 121.

3 Con la modificatoria de la Ley N.° 29439, publicada el 19 de noviembre de 2009.
6
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La pena privativa de libertad serd no menor de uno ni mayor de tfres anos si el
delito resulta de la inobservancia de reglas de profesién, ocupacién o industria y
no menor de un afo ni mayor de cuatro ainos cuando sean varias las victimas del
mismo hecho.
OCTAVO. Como se frata de un tipo imprudente desde la imputacion objetiva
requiere para su configuracion: i) La infraccién de un deber de cuidado que
traspase los limites del riesgo permitido (imputacién de la conducta. ii) La
produccion de un resultado fipico causado por el riesgo juridicamente

desaprobado (imputaciéon del resultado).

NOVENO. La infraccidn de un deber de cuidado se produce cuando el
agente no observa o adopta defectuosamente los cuidados necesarios en la
ejecucion de una determinada conducta, para lo cual se precisa identificar

la norma de cuidado infringida.

La norma de cuidado puede ser un reglamento o directiva propia de una
determinada profesion u oficio. En este caso, de acuerdo con la imputacion,
la infraccion del deber de cuidado radica en la inobservancia de las reglas

de la profesion médica, que mds adelante se abordard.

DECIMO. El resultado tipico es la consecuencia juridica dafosa causada por
la infraccion del deber de cuidado. Es preciso determinar una relacion de
causalidad. El resultado tipico debe ser objetivamente imputable a la
conducta del agente, lo que acaecerd cuando se encuentra en relacion de
causalidad con lo que hizo —confrario a la norma de cuidado infringida-, y
cred o incrementd el riesgo de realizacion del resultado y ese riesgo es de los
que la norma de cuidado infringida queria evitars. En este caso, el tipo penal

precisa como resultado tipico el dano en el cuerpo o en la salud.

DECIMOPRIMERO. En cuanto a la imputacidon subjetiva por culpa precisa
evaluar sobre la cognoscibilidad o conocimiento del peligro que debid tener

el agente y la previsibilidad o posibilidad objetiva de la realizacién tipica.

4 VILLAVICENCIO TERREROS, Felipe (2009). Derecho penal. Parte general. Lima: Grijley, p. 386.
5 Casacién N.° 263-2017, del 19 de diciembre de 2017.
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INOBSERVANCIA DE LAS REGLAS DE LA PROFESION-NEGLIGENCIA MEDICA E IDONEIDAD DEL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD SEGUN SU CATEGORIA

DECIMOSEGUNDO. La inobservancia de la regla de una profesion constituye
una agravante del tipo penal que se fundamenta en la funcidn social que
desarrolla el agente, la vulneracion de los deberes impuestos por desarrollar
una profesiéon, industria u ocupacion. Al desempenarse en actividades que
exigen al agente la maxima diligencia en observar las reglas técnicas que le
son propias para el desarrollo de su actividad, su inobservancia hace mads

reprochable la accidon del sujeto activos.

DECIMOTERCERO. La profesion médica demanda cuidado en el desarrollo de
sus actividades. Lo que configura la conducta del galeno como un delito de
lesion imprudente es la especial infraccion personal de observar las reglas de
su profesidn, las cuales son previomente dadas por el ordenamiento
especifico de su actividad; aumenta el riesgo mas alld de la frontera de lo
permitido en una comunidad juridicamente organizada, es decir, omitid

actuar dentro del estédndar normativamente permitido’.

DECIMOCUARTO. El patron o estdndar de conducta del médico viene
determinada por la denominada lex artis, el cual es el criterio valorativo de la
correccion del concreto acto médico ejecutado por el profesional de la
medicina-ciencia o arte médico que tiene en cuenta las especiales
caracteristicas de su autor, de la profesion, de la complejidad vy
tfrascendencia vital del paciente y, en su caso, de la influencia en ofros
factores enddgenos (estado e intervencion del enfermo, de sus familiares, o
de la misma organizacién 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, de la

correspondiente eficacia de los servicios prestados y, en particular, de la

6 SALINAS SICCHA, Ramiro (2008). Derecho penal. Parte especial. Tercera edicion. Lima: Grijley, p.
216.
7 Casacién N.° 327-2017, del 16 de octubre de 2019.
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posible responsabilidad de su autor/médico por el resultado de su

intervencion o acto médico ejecutado)s.

DECIMOQUINTO. El Reglamento de la Ley de Trabajo Médico, aprobado por
el Decreto Supremo N.° 024-2001-SA, regula el trabajo profesional del médico-
cirujano. El articulo 1 reconoce como acto médico toda accidon o disposicion
que realiza el médico en el gjercicio de la profesion médica. Ello comprende
los actos de diagndstico, terapéutica y prondstico que realiza el médico en la
atencion integral de pacientes, asi como los que se deriven directamente de
estos. Los actos médicos mencionados son de exclusivo ejercicio del

profesional médico.

El articulo 6 senala que el médico-cirujano asume responsabilidad legal por
los efectos del acto médico y el Estado garantiza las condiciones necesarias
para su cumplimiento. No podrd ser obligado a ejercer el acto médico, si las
condiciones de infraestructura, equipo o insumos no garantizan una prdactica
médica ética e idénea, con arreglo al Codigo de Etica del Colegio Médico
del PertU, tomando como referencia las disposiciones sobre acreditacion
hospitalaria, salvo aquellos actos médicos exigidos por la atencion de un

paciente en situacion de emergencia.

DECIMOSEXTO. En la atencion de salud uno de los deberes de cuidado que
los médicos deben observar es que el establecimiento de salud al cuadl
pertenecen reuna las condiciones necesarias o adecuadas para practicar el
acto médico sin complicaciones. Al respecto, la Norma Técnica de Salud N.°
021-MINSA/DGSP-V.03 define las categorias de los establecimientos de salud y
las caracteristicas técnicas correspondientes y reglamenta la organizacion de
la oferta de los servicios de salud. La oferta es el conjunto de servicios del
sistema de salud para atender las necesidades de la poblacion. Para su

determinacién se consideran los siguientes elementos: Estructura?, capacidad

8 Sentencia del Supremo Tribunal Espanol del 11 de marzo de 1991.
? constituida por los recursos humanos y tecnoldgicos que determina la capacidad
resolutiva de la oferta de servicios.
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de oferta’®, y capacidad resolutiva, que consiste en la capacidad que tienen
los establecimientos de salud de producir el tipo de servicios necesarios para
solucionar las diversas necesidades de la poblacion, incluyendo la

satisfaccidn de los usuarios.

Es en funcién a su capacidad resolutiva que los establecimientos de salud se
encuentfran categorizados, de acuerdo a niveles de atencion, complejidad y

categoria de los establecimientos de salud.

NIVELES DE NIVELES DE CATEGORIAS TIPO DE
ATENCION COMPLEJIDAD ATENCION
Primer nivel de atenciory  1.° nivel de complejidad -1
2.° nivel de complejidad I-2
3.° nivel de complejidad I-3
4.° nivel de complejidad I-4
Segundo nivel de 5.° nivel de complejidad I1-1 General
atencion II-E Especializada
6.° nivel de complejidad -2 General
Tercer nivel de atenciénl  7.° nivel de complejidad -1 General
lI-E Especializada
8.° nivel de complejidad 11-2 Especializada

En el primer nivel se encuentran las necesidades bdsicas de atencion, en el

segundo de mediana complejidad y en el tercero de alta complejidad.

DECIMOSEPTIMO. En la citada norma se define cada una de las categorias,
sus caracteristicas, funciones generales, unidades productoras de servicios y

capacidad resolutiva.

En lo que atane a la capacidad resolutiva, que es lo que interesa para
identificar la categoria de establecimiento de salud correspondiente para la

atencion de un determinado dano a la salud, la técnica empleada por la

10 Es la capacidad que tienen los recursos de un establecimiento para producir el nUmero
de servicios suficientes para atender el volumen de las necesidades existentes de la
poblacién.

10
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citada norma radica en la enumeraciéon de un listado de danos para cada
nivel de afenciéon, listado que debe precisarse no es faxativa sino

enunciativa, pues no todos los danos se encuentran comprendidos.

DECIMOCTAVO. Se considera que en casos donde un determinado dano no
se ha previsto expresamente dentro de la capacidad resolutiva de un nivel o
categoria especifica de establecimiento de salud, para establecer a la que
corresponde su atencidn debe considerarse a partir de la naturaleza del
dano la categoria que de acuerdo con sus caracteristicas sea la idénea para
su atfencion, la cual estd en funcidn de los recursos, infraestructura y

equipamiento que posea.

DECIMONOVENO. En lo que corresponde a este caso, han surgido posiciones
discrepantes respecto a la categoria de establecimiento de salud en la que
correspondia realizar la intervencién quirdrgica de coxartrosis de cadera
practicada al agraviado. El fiscal provincial consideré que debia ser la
categoria lll-1 (Tercer nivel de atencion); la defensa sostuvo que fue correcta
la intervencion en el Hospital Regional de Huancavelica de la categoria [I-2

(Segundo nivel de atencion).

VIGESIMO. Al respecto, tanto la categoria II-2 como la categoria ll-1 son
responsables de satisfacer las necesidades de salud de la poblacion a fravés
de la atenciobn ambulatoria, emergencia, hospitalizacion y cuidados

intensivos.

La diferencia es que la categoria -2 cuenta con catorce Unidades
Productoras de Servicios de Salud. Su capacidad resolutiva brinda servicios
de atenciéon ambulatoria, hospitalizacion y emergencias y resuelve entre otros
danos, los siguientes: fractura abierta, trauma mdltiple moderado,

discopatias.

Mientras que la categoria lll-1 cuenta con dieciséis Unidades Productoras de
Servicios de Salud. Su capacidad resolutiva brinda servicios de atencién

ambulatoria, de emergencia y hospitalaria. Estos danos comprenden los
11
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referidos a las categorias anteriores y, ademds, entre ofros, los siguientes:
fractura de cadera, discopatias que requieren tratamiento quirdrgico,

tfraumatismos vertelbro medulares, traumatismo multiple severo.

VIGESIMOPRIMERO. La norma también establece que el establecimiento de
salud para el diagndstico y tratamiento de la enfermedad o dano trazador,
debe tener capacidad resolutiva suficiente, y que en caso no estén en
capacidad de resolver las necesidades de salud de un usuario, deben
referirlo para la continuidad de la atencién a ofro establecimiento de salud

que cuente con la oferta de servicios de salud disponible y requerida.

La referencia, conforme con la Norma Técnica de Salud N.° 018-MINSA/DGSP-
V.01, es un procedimiento administrativo asistencial mediante el cual el
personal de un establecimiento de salud, transfiere la responsabilidad de la
atenciéon de las necesidades de salud de un usuario a otro establecimiento
de salud de mayor capacidad resolutiva, cuando se identifican signos de
peligro o alarma o factores de riesgo en usuarios. La responsabilidad de la
referencia corresponde al personal de salud de brinda la atencion (médico,

profesional de la salud no médico o técnico de salud).

En consecuencia, si el dano no puede ser atendido debidamente porque el
establecimiento de salud no reune las condiciones necesarias de calidad o
seguridad para su atencion, es deber de los médicos referir al paciente a otro

establecimiento de mayor categoria que si reuna dichas condiciones.

LA DECLARACION DE TESTIGOS SOBRE CUESTIONES JURIDICAS INTERPRETATIVAS
VIGESIMOSEGUNDO. La prueba testimonial se encuentra regulada en los
articulos 162 al 171 del CPP. La fuente es el testigo quien es una persona fisica

ajena al proceso, citada por el érgano jurisdiccional a fin de que preste
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declaraciéon de ciencia sobre hechos relevantes para el proceso penal, y

adquiere un status procesal propio'.

En cuanto al contenido u objeto el inciso 1, articulo 166, del CPP establece
que la declaraciéon del testigo versa sobre lo percibido en relacion con los
hechos objeto de prueba. Esta disposicion se interpreta sistemdaticamente
con el inciso 1, articulo 156 del acotado Cdédigo que establece que son
objeto de prueba los hechos que se refieran a la imputacion, la punibilidad y
la determinacion de la pena o medida de seguridad, asi como los referidos a

la responsabilidad civil del delito.

VIGESIMOTERCERO. El festigo comunica al juzgado sus percepciones
sensoriales extrajudiciales, desprovistas de cualquier valoracion. No se acepta
gue emita conceptos u opiniones -cuestiones juridicas o juicios de valor-, pues
el objeto de la declaracién son hechos pasados o presentes; sus opiniones,
conceptos, juicios de valor o apreciaciones sobre hechos y responsabilidad
no fienen en general ningun valor probatorio’. Si bien se admite el testigo
técnico, quien ademds de lo percibido, brinda una apreciacién técnica o
cientifica sobre los hechos, lo referido debe ser con relacién a aspectos
extrajuridicos; por lo que, €l tampoco fiene la capacidad para declarar sobre

aspectos juridicos.

Por tanto, el objeto de la prueba testimonial como cualquier otra prueba
recae sobre hechos. Los asuntos juridicos o de derecho conforme con el
inciso 2, articulo 156 del CPP no son objeto de prueba'?, pues el conocimiento
e interpretacion normativa es una tarea que el compete al juez en cada

Caso en concreto.

11 GIMENO SENDRA, Vicente; MORENO CATENA, Victor y otro (2003). Lecciones de derecho
procesal penal. Madrid: Colex, 383-384.

12 SAN MARTIN CASTRO, César (2015). Lecciones de derecho procesal penal. Lima: Editorial
INPECCP y Cenales, p. 526.

13 Articulo 156 del CPP. 2. No son objeto de prueba, las mdximas de la experiencia, las
leyes naturales, la norma juridica interna vigente, aquellos que es objeto de cosa juzgada,
lo imposible y lo notorio.
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ANALISIS DEL CASO
VIGESIMOCUARTO. En atencion a los fundamentos legales y jurisprudenciales
expuestos, corresponde evaluar los motivos casacionales admitidos y

sustentados en la audiencia respectiva por el fiscal supremo y el actor civil.

VIGESIMOQUINTO. De la revision de las sentencias de primera y segunda
instancia, se verifica que los o6rganos jurisdiccionales optaron por Ia
absolucidon de la acusacion fiscal de los acusados con base en los siguientes

argumentos:

25.1. No se acreditd que la luxacidn de protesis de cadera izquierda del
agraviado se haya producido en la etapa intraoperatoria. No se pudo
determinar en qué momento se produjo la luxacion. El testigo Fredy Virrueta
Medina advirtid dicha anomalia en el momento en que el agraviado ya se
enconfraba en recuperacion después de la intervencion quirdrgica y no lo
comunicd a los acusados ni a otros profesionales. Si bien este testigo refirid
que la luxacion se debié a una mala operacion, no tiene la especialidad de

traumatdlogo, menos tuvo a la vista la radiografia del agraviado.

25.2. La elaboracién del informe operatorio era responsabilidad del médico
principal, acusado Angel JesUs Cajachagua Espinoza. Segun el auditor
médico Carlos Flores Taquia, el informe operatorio fue extraido del libro de
operaciones y no fue insertado en la historia clinica, conforme asi también se
hiciera constar en el acta fiscal del 28 de noviembre de 2016. Sin embargo,
no se acreditd que los acusados sean los responsables de la extraccion del
reporte operatorio y de la no insercion del mismo en la historia clinica,
desprendiéndose asimismo de la declaracion del médico auditor, que la
custodia de dicho reporte operatorio es responsabilidad del Area de

Estadistica del Hospital Regional de Huancavelica.

25.3. No se acredité la autenticidad de la copia fedateada que obra en el
informe operatorio al no haber sido reconocida por el acusado Javier Arturo

Camposano Chanco y porque la testigo Maritza Castillo Nahui sefald que al
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fedatear no tuvo a la vista el original al momento de autenticarlo,

circunstancia que no es atribuible a los acusados.

25.4. El Hospital Regional de Huancavelica si tenia la capacidad resolutiva
(nivel y categoria) para realizar operaciones de reemplazo de caderq,
conforme con la declaracién de Julio César Alvarez Ledn (director del
Hospital), y de la documental anexo 19 de la Norma Técnica de Salud N.°
021-MINSA/DGSP-V.03, atencion de salud en establecimiento de segundo
nivel, que textualmente no ha establecido una prohibicidén para este fipo de
operaciones, mdaxime si cuando los acusados readlizaron la operacion
recabaron la autorizacion previa del jefe de Cirugia y del jefe de la Sala de
Operaciones. Si bien el auditor médico Carlos Flores Taquia en la auditoria
consignd que el acto quirdrgico de fractura de cadera debia realizarse en un
establecimiento de salud de tercer nivel; sin embargo, en el plenario senald
que la artrosis de cadera es diferente a una fractura de cadera y que para
llegar a esta conclusion (referente a la categoria del hospital) tuvo en cuenta
la informacion que los médicos tratantes consignaron en la historia clinica (la
falta de instrumentales); por lo que objefivamente no ha determinado si el
hospital carecia de los mismos o se encontraba habilitado para la realizacion

de la operacion.

25.5. Los instrumentos y protesis a ser usados en la operaciéon del 21 de enero
de 2016 se encontraban esterilizados, conforme con las declaraciones de
Enrique Policarpio Lara Villafranca (instrumentista), Verénica Ochoa Quispe
(enfermera), Marco Luis Galindo Espeza (anestesidlogo) y Freddy Ronald

Virrueta Medina (jefe de la Sala de Operaciones).

25.6. No se acredité que los acusados Angel Jesis Cajachagua Espinoza
(médico principal) y Javier Arturo Camposano Chanco (médico ayudante)
carecian de la especialidad para redlizar la operaciéon. Por el contrario, con
la Carta N.° 88-2016/CMP-CRXXIVHVCA del 24 de mayo de 2016 se acreditd
qgue son médicos de la especialidad de traumatologia; por lo que se

encontraban capacitados para efectuar este tipo de intervenciones.
15
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25.7. La participacion del testigo Enrique Policarpio Lara Villafranca en la
operacion fue en condicion de instrumentista especializado en el manejo de
la proétesis y no existe pruebas que acredite que él haya dirigido la operacion.
Es insuficiente, al respecto, la sindicacion del testigo Freddy Ronald Virrueta
Medina.

25.8. En consecuencia, no existe prueba pericial que determine la maniobra
imprudente que haya generado la lesion al agraviado, al no contarse con el
informe operatorio, conforme lo senalaron los medicos legistas. No se pudo

determinar la efiologia de la luxacion.

25.9. La imputacion es genérica sin precisar de manera especifica y exacta el
momento en que los acusados habrian incurrido en negligencia médica (fase
preoperatoria, infraoperatoria y postoperatoria). El tipo de cirugia al que fue
sometido el agraviado (mayor o menor) y el propdsito de la cirugia

(reparadora, paliativa o curativa).

VIGESIMOSEXTO. De lo expuesto en las sentencias de mérito se tiene que
conforme con los certificados médico legales nUmeros 038413 y 064054-RM
no se pudo determinar si la luxacion de proétesis de cadera fue causada por
la operaciéon realizada por los acusados, ya que no se cuenta con el reporte
o informe operatorio, que fue extraido del libro de operaciones y solo tiene

una copia fedateada ilegible cuya autenticidad ha sido cuestionada.

Esta falta de pronunciamiento médico legal impediria determinar si durante
la operacion se efectud un procedimiento defectuoso u omisivo que haya
causado la luxacién; sin embargo, se ha atribuido también a los acusados
que el Hospital Regional de Huancavelica no estaria categorizado para
realizar este tipo de operaciones de artroplastia de cadera, aspecto sobre el
cual el fiscal superior sostuvo que los érganos jurisdiccionales interpretaron
errbneamente la Norma Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03.

VIGESIMOSEPTIMO. El juez penal unipersonal y la Sala Penal de Apelaciones

consideraron que el Hospital Regional de Huancavelica (categoria 11-2) si
16
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tiene la capacidad resolutiva para la operacion realizada, conforme con la
valoracioén positiva que le otorgaron a la declaracion del director del hospital,
Julio César Alvarez Ledn, y de los acusados. También consideraron que en el
anexo 19 de la referida norma técnica de salud no existe prohibicion expresa

que le impida este tipo de intervenciones.

VIGESIMOCTAVO. Al respecto, si bien en ambas sentencias se hizo referencia
a la Norma Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03; sin embargo, solo se
analizé la capacidad resolutiva de la categoria lI-2 y no de la categoria lll-1.
La circunstancia de que en el expediente judicial obre como documento
solo una parte de dicha norma técnica (denominado anexo 19), no debid ser
impedimento para que los organos jurisdiccionales la evalien en su
integridad, pues al fratarse de una norma legal tiene cardcter publico. Por

tanto, la interpretacion no fue sistemdtica ni completa.

VIGESIMONOVENO. Asimismo, se aprecian errores en la interpretacion de la
Norma Técnica de Salud N.° 021-MINSA/DGSP-V.03, pues de forma ildgica se
concluyd que como en la regulacion en la categoria II-2 no se prevé
prohibicion expresa acerca de la realizacion de la operaciéon de artroplastia
de cadera, estaria permitida su prdctica en dicha categoria de los

establecimientos de salud.

No obstante, se debe considerar que la técnica legislativa de la citada
norma no utiliza el criterio de prohibicion para determinar la categoria de
establecimiento que corresponde la atencidén de un dano, sino que emplea
el criterio de la enumeracion de un listado de danos cuya atencion
corresponde a una determinada categoria, listado que como se anotd no es

taxativo sino enunciativo.

En ese sentido, tratdndose de una disposicion abierta respecto a los danos,
para determinar la categoria de establecimiento de salud para la operacion
de artroplastia de cadera, los drganos jurisdiccionales de merito debieron

evaluar comparativamente la categoria -2 y la categoria lll-1 en funcidon de
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sus caracteristicas (recursos humanos y fecnoldgicos, infraestructura vy
equipamiento que posean), funciones generales, unidades productivas de

servicios y, sobre todo, la capacidad resolutiva.

TRIGESIMO. De acuerdo con lo expuesto por este Supremo Tribunal al
desarrollar las categorias 1I-2 y llI-1, esta Ultima, a diferencia de la primera, se
caracteriza porque tiene una capacidad resolutiva mayor. De alli que en las
sentencias de mérito se consignd que el auditor médico Carlos Flores Taquia
senald que la operacion debia realizarse en un hospital de categoria -1
porque este si contaba con los insfrumentos necesarios para la operacion.
Esto es, consideré6 como criterio la disponibilidad de instrumentos para
determinar la categoria que corresponde atender la necesidad médica, lo
cual es vdlido. Lo expuesto permite concluir que los érganos jurisdiccionales
de mérito interpretaron errébneamente la Norma Técnica de Salud N.° 021-
MINSA/DGSP-V.03.

TRIGESIMO PRIMERO. Ademds, no han considerado la aplicacién de la Norma
Técnica de Salud N.° 018-MINSA/DGSP-V.01, que como se anotd, establece
como deber de los médicos, referir a los pacientes a otro establecimiento de
mayor capacidad resolutiva cuando existan signos de peligro o alarma o
factores de riesgo en usuarios. En ambas sentencias se consigna que el
citado auditor Flores Taquia senald que antes de la operaciéon los médicos
tratantes indicaron que el agraviado debia ser referido (derivado) a ofro
hospital, pero ello ocurrid después de que se operd al agraviado, quien luego
de la segunda intervencion fue derivado al hospital Hipdlito Unanue para una
tercera intervencion, hospital que se encuentra en la categoria lll-1 (tercer

nivel de atencion).

TRIGESIMO SEGUNDO. Por tanto, debe casarse la sentencia de vista y
actuando en sede de instancia, declararse nula la sentencia de primera
instancia, para que se lleve a cabo un nuevo juicio oral, en el cual se
deberdn tener en cuenta los criterios interpretativos establecidos en la

presente ejecutoria suprema.
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DECISION

Por estos fundamentos, los jueces y las juezas integrantes de la Sala Penal

Transitoria de la Corte Suprema de Justicia de la Republica, ACORDARON:

I. DECLARAR FUNDADO el recurso de casacion interpuesto por el FISCAL DE LA
PRIMERA FISCALIA SUPERIOR PENAL DEL DISTRITO FISCAL DE HUANCAVELICA por la causal
de errénea interpretacion e inaplicacién de preceptos materiales, prevista en
el inciso 3, articulo 429, del Cédigo Procesal Penal, confra la sentencia de
vista del veinticuatro de julio de dos mil dieciocho, emitida por la Primera Sala
Penal de Apelaciones de la Corte Superior de Justicia de Huancavelica, que
confirmé la sentencia de primera instancia del treinta y uno de enero de dos
mil dieciocho, que absolvié de la acusacion fiscal a los acusados Angel Jesls
Cajachagua Espinoza y Javier Arturo Camposano Chanco como coautores
del delito contra la vida, el cuerpo vy la salud, en la modalidad de lesiones
culposas (inobservancia de las reglas de la profesion-negligencia médica), en

perjuicio de Artemio Gémez Baltazar. Con lo demds que contfiene.

Il. En consecuencia, CASAR y declarar NULA |a referida sentencia de vista del
del veinficuatro de julio de dos mil dieciocho, y actuando en sede de
instancia, declararon NULA |a sentencia de primera instancia del treinta y uno
de enero de dos mil dieciocho. CON REENVIO, ORDENARON que el Juzgado
Penal Unipersonal que corresponda, en un nuevo juicio oral, dicte sentencia
con arreglo a ley considerando lo expuesto en la presente ejecutoria y, en su
oportunidad, de formularse recurso de apelacion, intervenga otro Colegiado

Superior.

lll. DISPONER que la presente sentencia casatoria sea leida en audiencia
publica, se publique en la pdgina web del Poder Judicial y se notifique a

todas las partes apersonadas a esta Suprema Instancia.
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IV. MANDAR que cumplidos estos trdmites se devuelva el expediente al
érgano jurisdiccional de origen y se archive el cuaderno de casacion en esta

Corte Suprema.

S.S.

PRADO SALDARRIAGA
BROUSSET SALAS
CASTANEDA OTSU
PACHECO HUANCAS

GUERRERO LOPEZ
SYCO/wrqu
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