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Responsabilidad profesional en Argentina al 2021

= Frecuencia se mantiene alta
=  Aumento en los montos demandados

= Sumas aseguradas insuficientes para casos graves

= Mayor difusion de los errores médicos
= Aumento de reclamos genuinos y mejor fundados

= Continua otorgandose el beneficio de litigar sin
gastos en la mayoria de los casos

= Tendencia a la objetivizacion del dafio
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Principales DEMANDAS contra asegurados de NOBLE

$ 253.000.000 Complicacion del parto. Dafio cerebral
$ 125.000.000 Complicacion del parto. Dafio cerebral
$ 69.000.000 Muerte-Demora en atencion

$ 64.000.000 Dafio cerebral post-anestésico

$ 50.000.000 Demora en el parto. Deprimido grave

OOOOOOOOOOOOOOOOO



Principales SENTENCIAS contra asegurados de NOBLE
(incluyen intereses y costas)

$ 30 millones (Dafio cerebral obstétrico)
$15 millones (Dafio cerebral post-anestesia)
$ 12 millones (Infeccion Hospitalaria)

$ 9 millones (Muerte en cirugia)

$ 9.5 millones (Dafio Neuroldgico a menor-error diagnostico)  yaworie

OOOOOOOOOOOOOOOOO



LANACION . Lifestyle

Ley Nicolas: los 5 puntos principales del proyecto

que busca crear la figura penal de mala praxis
médica

El objetivo es crear una nueva figura penal que aumente las penas en los casos que por

negligencia o error médico se provoquen lesiones o muertes

155 01/04/2021 - SOCIEDAD

5 01/¢
La Ley Nicolas a la Camara de Diputados

LEY NICOLAS

Familiares de victimas de mala praxis

impulsan la “Ley Nicolas”

@ 19/03/2021




4 A A
Respuesta «corporativa» del sector salud

= Los médicos Y las instituciones somos victimas de una situacion
injusta

= El principal problema es el aumento de los de juicios, no el error
asistencial

= Negacion u obstaculizacion de la revision de la actuacion profesional
= Ausencia de respuestas ante la persona victima de un dafio evitable

= Concentrarse exclusivamente en temas médico-legales y no en la
prevencion del dafio evitable.

= Contratacidn de seguros como una exigencia para trabajar y no
como una necesidad

= La solucion esta en manos de otros (el Congreso, las autoridades,



MITO

En casi el 90% de reclamos por mala praxis
no hay responsabilidad de los médicos ni de
las instituciones
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PACIENTES MAS INFORMADOS Y MEDICOS BAJO PRESION

Crecen los juicios por mala praxis

Hay masdemand

eAumentaron entre

ace unos 20 ahos, que un

paciente dermandara 4 su

miédico par impericia, (m-
prudencia o negligencia era una
sitnaciém impensada. Pero en las
Gltirnas dos décadas los juicios poe
mala praxis médica empezaron a
multiplicarse y en ¢l :’:Emo afho
crecieron entre un 15% y un 22%
aunque pocos prosperan: solo un
4% ietmpi:a en condena. Abogs-
dos y médicos consultados por
Clarin dicen que bay un aumento
de reclumos genuinos que se de-

“Ese médico me arruiné la vida, me corté las alas”

En 2003, Lucia fue al médico 2
hacerse un chegueo de ruting. El
médica ke dijo que tenda hipotiro:-
dismo, una afeccion en la gue la
glindula tirosdes no logra produ-
cir suficiente hormona tiroidea
“Me dio medicacion pero nunca
volvié a controlarme”, cuenta.
Un afo despueés, Lucia bajd 32

| kios en un mes y medio. "Me

internaron v a los 10 dias me
dieron ol alta para que me fuera

@ mocir a me casa, Terminé en un
endocrindlogo que descubrio gue
lo que tenia era tirotoxicosss, una
Intoxicackin de a tiroides por me-
dicacion mal dada®

Cinco meses después, Lucia ~es
viuda y ahora tiene 60 sfios~ tu-
vo un infarto de miocardio v una
neumonia. Estuvo tres yeces més
en terapla intensiva, "Del hipoti-
roidismo pasé al hipertiroidismo
mducido”. En el trajin, Lucia fue 2
vor 3 su medico: “Me mird y me
dijo 'me eguivoqué’, me abrié la
puerta y me dijo ‘hasta pronto’.
Lucia se contactd con una abogada
y b inicid un juicio por maka praxis

meédica. Los médicos legistas
comprobaron que su trastoro
se debia a que |s habia medica-
do para una enfermadad que no
tenia, “Ceel que no iba a poder |
saportar los tiempos de un juico |
asi que decidl llegar a un areglo
en una mediacidn”, cuenta

Lucia tuvo que pedir licencias
médicas mxtendidas en s escuela
para chicos discapacitados on la |
que &9 duectora, pasd afios en
trando y saliendo de un sanatorio
y dejd de salir sola, *Yo stribuyo
todo al error de! médico. Fae mé-
Bco me arruing la vida, me cortd |

las alas”, s= lamenta |
!

as pero pocas prosperan

cQuéesla

“industriadel
juicio"?
La mdustnia dal Jucio estd

| \ encabezada por sbogados

0 gente que trabaja para elios
que van a la puerta de los hos-
pitales a "captar® pacientes n
los que convencen de miclar un
juicio al médicy o a Ia instity-
cion y ganar mucha dinero,

“Como los pacientas pueden
pedir el beneficio de Itigar sin
gastos no pierden nada =l lo
Intentan. Por ko general, 12 Jus-
ticsa terming sobreseyando al
médico perg €l sisterna de salud
pierds igual porque se van sus




Victimizacion de los Médicos
“Litigiosidad indebida”

Conjunto de acciones judiciales en las que se pone en juego la
responsabilidad profesional SIN fundamento cientifico o juridico, lo que
las constituye en meras aventuras judiciales con el Unico y exclusivo

proposito de obtener réditos econdmicos

FANOBLE
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Riesgo judicial de los reclamos denunciados a NOBLE
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REALIDAD

La mayoria de las victimas de negligencias
medicas no demandan

P



Sistema de Responsabilidad Sistema de sgguridad de los
Profesional | __ pacientes

(b Vears After |

= Abordaje Individual = Abordaje Sistémico

= Busca establecer culpa = La culpa no es importante
=  Punitivo = No punitivo
= Confrontacional = Cooperativo

= (Genera medicina defensiva = No genera medicina defensiva



Nuestro sistema de responsabilidad civil y penal...

¢,Ayuda a mejorar la seguridad de los pacientes?

¢ Compensa a la mayoria de victimas de actos negligentes?




NOBLE Seguros: Juicios y mediaciones por especialidad (n=2500)

Cirugia (general + especialidades)
Traumatologia
Obstetricia

Cirugia y Med. Estética
Clinica Médica

Pediatria

Oftalmologia

Guardia Emergencias
Salud Mental

Anestesia

Caidas/golpes

Otras especiaidades
Cirugia de Columna
Ambulancias
Odontologia

Enfermeria

Hemoterapia

uTIl/uco
Gastroenterologia
Diagndstico por Imagenes

5% (
4% (100)
4% (100)
4% (100)
(75)

25)

3%
2% (50)
2% (50)

2% (50)
2% (50)

2% (50)
1% (25)

1% (25)
1% [25)

1% [25)
1% [25)

6% (150)

8% (200)

19% (475)

0% 2% 4% 6%

8%

10%

12% 14% 16% 18% 20%
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OBSTETRICIA



Distocia de hombro con paralisis braquial
Inadecuado control del embarazo
Muerte por parto complicado

22% (80)

10% (37
Paralisis cerebral no asociada a distocia de hombro 9% (34) . 375 cas os
Inadecuado manejo de feto muerto y retenido 7% (26) ’ .
Endometritis puerperal 7% (26) 0 bStEtrI COS
Hemorragia puerperio inmediato 7% (26)
Complicaciones fertilizacion asistida 5% (19)
Miscelanea 5% (19)
Quemadura por plancha del electrobisturi 11)
Falla en el diagnostico de embarazo multiple 2% (8)
Lesion de uréter 2% (8)
Distocia de hombro con paralisis cerebral 2% (8)
Inadecuado manejo de toxemia, gestosis o eclampsia 2% (8)
Lesién de viscera hueca 2% (8)
Ligadura de trompa no autorizada 1% (4) 15% del total de casos
Lesion Forceps 1% (4) | |
0% 5% 10% 15% 20% 25% FANOBLE
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Principales problemas

= |nadecuado registro de los controles del embarazo

= Falta de controles reglados en el periodo dilatante (partograma)
= Respuesta tardia ante signos de sufrimiento fetal agudo

= |nadecuada valoracion de peso fetal estimado-pelvimetria

= |nadecuado control del puerperio inmediato (hemorragias)

= Subestimacion del rol de la placenta y corddn en la defensa de
estos casos

OOOOOOOOOOOOOOOOO



Principales problemas

= Insuficiente valoracion factores de riesgo para endometritis.
= Consentimientos informados muy pobres

= Problemas de comunicacion obstetra de guardia- obstetra
de cabecera

= Falta de justificacion de las cesareas

= Complicacion partos domiciliarios

OOOOOOOOOOOOOOOOO



Denuncias por violencia obstétrica

COMPANIA DE SEGUROS
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Prevencion y erradicacion de la falta de respeto y el
maltrato durante la atencién del parto en centros de salud

Declaracion de la OMS

Cesareas innecesarias
Episiotomias de rutina

Tactos vaginales repetidos en trabajo de
parto

Ruptura artificial o «decolamiento» de las
membranas ovulares

Revision

Irrespeto y maltrato durante el parto y el aborto en
Ameérica Latina: revision sistematica y metaanalisis

Constanza Tobasia-Hege,” Mariona Pinart,> Sofia Madeira,® Alessandra Guedes,’ Ludovic
Reveiz,' Rosario Valdez-Santiago,* Vicky Pileggi,® Luz Arenas-Monreal,* Anabel Rojas-Carmona,*
Maricela Pifa-Pozas,* Rodolfo Gomez Ponce de Ledn® y Joao Paulo Souza®

Forma de citar Tobasia-Hege C. Pinart M, Madeira S, Guedes A, Reveiz L, Valdez-Santiago R, et al. Irrespeto y maltrato durante el parto
y el aborto en América Latina: revision sistemdtica y metaandlisis. Rev Panam Salud Publica. 2019:43:e36. https://doi.org
/10,26633/RPSP.2019.36

= Induccion o aceleramiento del trabajo de
parto con uterotonicos sin indicacion

= Canalizacion IV de rutina en trabajo de parto
= Catéter urinario de rutina

= Posicion de litotomia para el parto

FANOBLE
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CIRUGIA




L V.
Especialidades quirurgicas:
50% del total de reclamos judiciales (n=1250/2500)
Oftalmologia

A Traumatologia

Cirugia Estética 39%

38%

Cirugia General y
especialidades

COMPANI{A DE SEGUROS



Procedmiento inapropiado

Infeccion sitio quirdrgico

Demora

Complicacion hemorragica

Lesion de uréter-vejiga

Perforacion viscera hueca. Peritonitis
Lesion de via biliar

Cirugia innecesaria

Oblito

Dehiscencia de sutura

Quemaduras por plancha electrobisturi
Miscelanea

Pérdida/mal manejo de pieza quirlrgica
Complicaciones bariatrica

Error de lado/sitio quirlrgico
Queloides/cicatrices

Evisceracion aguda

5% (2
5% (24)
5% (24)
4% (19)

12% (57)
12% (57)
10% (47)

8% (38)

8% (38)

475 casos Cirugia
|'\ .1}}3

6% (29)

4% (19)
14)
14)
14)

4% 6% 8% 10% 12% 14%

FANOBLE
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Principales problemas

= Falta de justificacion del procedimiento
= Consentimientos informados muy pobres

= |nconsistente utilizacidon del listado de verificacion de la
seguridad de la cirugia

= Falta de marcacion de lado

= Inconsistente profilaxis antibi6tica

FANOBLE

COMPANI{A DE SEGUROS



4
Principales problemas

= Falta de acreditacion del conteo de gasas e
instrumental

= |nconsistente preparacion del material para
anatomia patologica

= |nconsistente verificacion electrocauterio

= Curva de aprendizaje en bariatrica

FANOBLE
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Documentacion quirurgica muy pobre
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¢ Mejores consentimientos? Si, se puede...

- Sdia
‘ 11Ul Federacion Argentina de Urologia |

CONSENTIMIENTOS
INFORMADOS

LA Q)L BT Consentimientos Informados

Kobherto Borrone
'oberto Borrone + 1. Consentimiento informado RTU_P

@& \er — & Imprimir

«y

L -
[
A OT » 3. Consentimiento informado Ureteroscopia

1934 & \er — &k Imprimir

« 2. Consentimiento informado RTU_V
@& Ver — & Imprimir

B fau.org.ar/biblioteca/consentimientos-informados/

CONSENTIMIENTOS INFORMADOS

@ aaot.org.ar/consentimientos-informados/

FANOBLE
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i GLOBAL GUIDELINES
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TRAUMATOLOGIA



Infecciones 38% (171)

I = w 0,
Problemas técnicos en el manejo de fracturas 20% (31)

Error diagnostico 9% (40)

Traumatologia
450 casos

Retraso en el tratamiento 6% (28)

Demora 5% (22
Miscelanea 4% (18)
Luxacion/ruptura de la protesis 4% (18)
Retraso en la consolidacion.Pseudoartrosis 4% (18)
Error de sitio quiurgico 4% (18)
Lesion vascular 3% (13)
TVP/TEP 3% (13)
I

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%




N A/
Principales problemas

Traumatélogos

= Pobre relacion médico-paciente (urgencias frecuentes)
= Expectativas desmedidas respecto a los resultados
= Pobre documentacion (alto volumen de trabajo)

= Resultados muy condicionados por la calidad de las
protesis

= Gran dependencia de la colaboracion del paciente

= Complicaciones con alto impacto en la funcionalidad

= Elevada sub-especializacion

= Mayor probabilidad de error de lado y TEP
FANOBLE
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N 4
Cirugia de columna. Principales problemas

Pacientes con patologias que no amenazan la vida

El principal sintoma (dolor) tiene un fuerte componente
subjetivo

Los expertos suelen diferir entre abordajes conservadores
y radicales

Variadas opciones de tratamiento que no siempre son
adecuadamente informadas a los pacientes

Complicaciones devastadoras (paraplejia, cuadriplejia)
con elevados costos de lucro cesante y gastos




Dolor mayor al previo

Infeccion

Misceldnea

Desgarro dural

Lesion medular

Lesion radicular

Lesiones vasculares o viscerales
Cirugia innecesaria

Amaurosis

0%

| .7

FZ%()

I 7 ()

I 10% (5
I 0% (5
B 5% (¢
B ¢ (¢

6% (3)

I —— 22% (1)

5%

10%

15%

20%

Cirugia de Column:

50 casos

shutterstock.com - 291578792

25% 30%

d



CIRUGIA ESTETICA



Cicatriz antiestética (resultado objetivo)

Complicacion por la protesis

Infeccion postoperatoria

Lesion iatrogénica

Complicaciones lipoaspiracion

Hematomas

Complicaciones soluciones inyectables

—
7

F'z%m

—

4% (8)

9% (18)

IR

43% (86)

Cirugia estetica

2|00| ca|sos

---------

0%

5% 10%

15%

20%

25%

30%  35%  40%  45%  50% ENOBLE
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Principales problemas

= Mayor frecuencia de pacientes conflictivos
= Mayor exposicion en medios de comunicacion
= Frecuente utilizacion de protesis y soluciones inyectables

= Procedimientos realizados por profesionales no
calificados

= Frecuente minimizacion de los procedimientos

= Mayoria de pacientes privados

= Mayores exigencias de informacion (consentimiento
informado

FANOBLE
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OFTALMOLOGIA




Cirugia de cataratas (excluyendo endoftalmitis) (*8)
Oftalmologia
100 casos

Cirugia refractiva

Endoftalmitis

Retraso diagnostico cuerpo extrano 10
Dafo a ojos

Miscelanea

Mal manejo retinopatia diabética /degeneracion
macular

Retraso diagndstico desprendimiento de retina
Error de prescripcion
Retraso diagnostico tumores intracraneales

Complicaciones instilacion de drogas

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%
FANOBLE
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Principales problemas

= Expectativas desmedidas (cataratas, trauma, refractiva)
= Alto volumen de pacientes (menos relacion)

= Frecuentes comorbilidades que afectan el pronostico

= Dependencia de equipos, dispositivos, protesis

= (Cirugia ambulatoria + bajo nivel de alarma = retrasos

-\

-
.’
+
+

i+

-
-

—
—

-

—_—

= Mercantilizacion de la cirugia refractiva

= Mayor riesgo de error de lado

FANOBLE
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ANESTESIA




Dano a nervios
Dano cerebral permanente por eventos cardiovasculares
Dano cerebral permanente por eventos respiratorios
Dano/Pérdida de dientes
7% (6)
6% (5)
5% (4)
" (3)

Dano cerebral permanente relacionado con bloqueos
Dano cerebral permanente por otras causas
Muerte por eventos respiratorios

Problemas en el manejo del dolor

10% (8)

21% (17)

Anestesia
82 casos

Mehr Cartoons unter:

»
www.rippenspreizer.com Y

series1

Muerte por eventos cardiovasculares % (3)
Miscelanea 3)
Meningitis post peridural 3%(2)
Paraplejia post peridural 2% (2)
Lesion de via aérea 2% (2)
Muerte por otras causas 2% (2)
Muerte relacionada con bloqueos 2% (1)
Muerte relacionada con la medicacion 2% (1)
Dano cerebral permanente por medicacion 1% (1)
OI% 5% 10%

15% 20%

2% FANOBLE
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N A/
Principales problemas

= Minima relacion médico-paciente

= (Gravedad de las secuelas (mayor nivel de prudencia)
= |nadecuada evaluacion pre anestésica

= Procedimientos fuera del area quirdrgica

= Falta de unidades de recuperacion anestésica

= No se documenta Escala de Aldrete (recuperacion)

= Inconsistente cumplimiento protocolizacion (colores) de
drogas

= Mala utilizacion o falla de equipos

= Ausencia de consentimiento informado especifico FANOBLE

COMPANIA DE SEGUROS



ATENCION CLINICA



Demandas originadas en la atencion clinica
(24% del total de casos recibidos por NOBLE. n =600)

100%

80%

@ GUARDIA DE EMERGENCIAS /
AMBULANCIAS 60%

0 RESTO DE AREAS Py

20%

0%

ERROR DE ERROR DE
DIAGNOSTICO TRATAMIENTO
126 474
Casos Casos

COMPANI{A DE SEGUROS



ERRORES EN EL
TRATAMIENTO



Retraso en el tratamiento/demora L)% (137)

N

Problemas con la derivacion 15% (71)

nos relacionados al

Complicaciones de accesos vasculares

Infecciones asociadas a vias

tratamiento

Error de medicacion (prescripcion)

Error de medicacion (via, dosis,paciente) 5% (24)

Ulcera por decubito 5% (24)

Infecciones asociadas a sondas vesicales 5% (24)

Neumonia asociada al respirador 4% (19)

Caidas 4% (19)

Mal manejo de neumonia 4% (19)

Complicaciones de sondas y tubos

3%|(14)
0% 5% 10% 15%




- 4 A A
Principales problemas

= Problemas de comunicacion
= Saturacion de guardias de emergencias
= |nadecuados programas de control de infecciones

= |nconsistente utilizacion de bundles para prevenir NAV y
bacteriemias asociadas a catéter

= Abuso de sondas vesicales

= Poca participacion de farmacéuticos hospitalarios
= |nadecuados programas de prevencion y manejo de UPP

= Rotacion del personal de enfermeria (oncologia, pediatria)
FANOBLE

COMPANI{A DE SEGUROS



- 4
Principales problemas

= Medicamentos LASA

= Falta de marcacion de puertos de inyeccion
= |nadecuada identificacion de pacientes

= Mal manejo de delirium

= Falta de programas de prevencion de caidas

= Deterioro en sala no reconocido
= Problemas técnicos en la colocacion de sondas y catéteres
= Colocacién de vias centrales sin control ecografico

= |nadecuado seguimiento de neumonias de la comunidad

FANOBLE
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ERRORES
DIAGNOSTICOS



Error Diagnostico

Definicion moderna National Academies of Sciences, Engineering,

and Medicine. 2015
La falla para:

IMPROVING
DIAGNOSIS IN
HEALTH CARE

a) Establecer de manera precisa y oportuna una
explicacion del problema de salud del paciente

b) Comunicarle esa explicacion al paciente

Incorpora la perspectiva del paciente, la naturaleza compleja del
proceso diagnostico y el concepto de que es mucho mas que ponerle la
etiqueta a una enfermedad




4 A A
Principales errores diagnosticos (n= 126 casos)

= Error en el diagndstico de infarto de miocardio r ”Zf’(';"‘{‘,z b

= Error en el diagnéstico de apendicitis/peritonitis Henry Denker
o . ERROR DE

= Error en el diagndstico de fracturas y luxaciones DIAGNOSTICO

= Error en el diagnostico de cuerpos extrafios o de lesiones
nerviosas, tendinosas y vasculares en heridas

= Error en el diagndstico de hematomas intracraneanos y
hemorragias subaracnoideas




4 A A
Principales errores diagnosticos (n= 126 casos)

= Error en el diagndstico de meningitis [ ,,;{,",'7,‘1'1',‘”

= Error en el diagndstico de torsion testicular (pediatria) Henry Denker
ERROR DE

DIAGNOSTICO

= Error en el diagndstico de aneurisma de aorta en adultos
mayores

= Retraso en diagndstico de cancer

= Retraso en diagndstico y manejo de retinopatia del
prematuro



Errores diagnosticos: jpor qué se producen?

= Factores cognitivos

= Factores actitudinales

= Factores comunicacionales

= Factores sistémicos




ODONTOLOGIA




Problemas con implantes

Complicacion infecciosa

Dano a partes blandas cavidad bucal

Extraccion de pieza equivocada

Dano por la anestesia
Aspiracion/deglucion cuerpos
extranos

Problemas 3er molar retenido
(parestesias)

3% (2)

3% (2)

9% (7)

39% (32)

30% (26)

Odontologia
82 casos
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20%

25%
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Principales problemas

= |nadecuados estudios pre-implante

= Mala calidad del material de implante

= Deficientes historia clinica y consentimiento informado
= |nadecuada verificacion pieza dental a tratar/remover
= Problemas en el seguimiento del paciente

= No utilizacion de dique de goma

= Inconsistente profilaxis antibiotica (en casos indicados)

= Problemas para acreditar diligencia en la esterilizacion d
instrumental
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SALUD MENTAL




suicidios || 525 Salud Mental
105 casos

Caidas _ 28% (30)

Dafios vinculados c/medicacion - 10% (10)

violencia [I 10% (10)

0% 20% 40% 60%
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N A/
Principales problemas (casos de suicidio)

= |nadecuada evaluacion del riesgo suicida

= Ambientes mal preparados para prevenir suicidios

= (QObservacion del paciente incompleta o infrecuente

= |ncompleto examen de las pertenencias del paciente

= Falta de personal. Insuficiente capacitacion y acreditacion

= Problemas de comunicacion (dentro del equipo de salud y
con la familia)

= |nadecuada planificacion. Pacientes asignados a unidades
0 lugares inapropiados para un adecuado control
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REITERAMOS Coimice
2 5 5

GRACIAS POR
HACERME EL
AGUANTE




“LAS PERSONAS
PODRIAN APRENDER
DE SUS ERRORES,

S1 NO ESTUVIERAN
TAN OCUPADAS

> NEGANDOLOS.”

b
=== -CARL GUSTAV JUNG-
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Fabian Vitolo

NOBLE Compania de Seguros
fabian.vitolo@nobleseguros.com
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