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ARTICULOS PRINCIPALES

LA PERITACION EN DANO CORPORAL*

PROF. ROBERT BARROT"

HEFERENCE: BARRCOT, R., Evaluation of Body Injuries, Medicina Lagal de
Costa Rica, vol, 7 {1}, 1990, pp. 2-5.

ABSTRACT: Evaluation of body lesions is an apecialty that can be studied by
jurisis. This requires that fawyers learn medical nofions. This witt let the
judge have berer discerniment of medical skill.

1. The judge's aiternatfves.

a} Time of appraisal:itis convenient that alf saquels ba established then.
in case of chitdren, it is conveniart to de it when they ara fully grown,

&) Choosing the experl:in France, the judge is free 1o choose him. Itis
logical this is to be dona based in experience and scientilic prestige
of the expert. Itis also convenient 1o choose someone who lives in a
different place to guarantee impartiallity and objectvity.

&) Aims of medicolegal svaluation: the judge must be specific in his
guestions 5o the expoert can be specific in his answars.

2. RAules of medicoiagal evaluation,

a) The expert must avoid juridical aspects.

b) He must obey rules of contradictony (both parts have a right to know
what the expert does).

¢} He must respect the betliafs, specially if they are religious, of the of-
fended.

d) The expert must give the offended the benefit of medical secrecy with
tha exceplion of his duties as ar expert, The patiant should be warn-
ed of this at the beginning of the evaluation,

3. The axpart’s report.

a} Doctors must not change medical language. 1t is the judge's respon-
sibitity to get a coract undarstanding of the report.

b) The judge has aright and duty to ¢riticize the expert's report in aspects
such as relatlonship of causality and genuinness of injury.

¢} Importance of injury.

d) Remaining sequels of injury,
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RESUMEN: La valoracidn det dahe corporal es una espacialidad gue puede
sar cultivada por juristas. Es10 reguiere gue e abogado aprenda nociones mé-
ticas. Le permitira al juez valorar con mejor criterio fa paricia médica.

1. Alternativas del jusz.

&} Mormento de la peritacicn. conviene que las secuelas se hayan es'a-
bitizado. En ¢l cazo de los nifios conviene, on muchas cases, hacer-
o cuando han completado el cregmiento,

b} Seleccion del perito: en Francia el juez tiene plena iibertad do eso0-
gerlp. Lo Idgico &5 qus se haga con base en la expenoancia y & pres-
tigio cientHico del pento. Tambidn conviense que sea de una jocalidad
diferente a la del tesionado, para garantizar imparcialidad y obiativi-
dad.

¢} Cbjelivo de fa peritacion: el juez debe ser concrelo en sus preguntas
para gue et perito sea especificy er sus raspuestas.

2. Raglas dw ia peritacian,

a) Et perito debe evitar abardar aspectos juridicos.

o} Debe respetar las raglas del contradictorio {ambas partes fienen
derecho a saber o que hace el periio}.

c) Debe respetar las creancias, en especial las religiosas, dol lesiona-
do,

th Cebe brindarle of banefico del secrelo médico, con la excepcidn que
le impone 8L cardcter de perito, condicidn que debe advertic al pacien-
te at inicio det estudio.

3. Intorme del perito.

a) Et médico no tiene que hacer concesiones terminolégicas. Eg respon-
sabilidad del juez asesorarse para entender ol informe.

b El jusz tene ol derecho y ol deber de enticar et informe pericial en
aspecios como & ligamen de causalicad y realidad del oafio,

¢} Impertancia del dafo.

d} Pemnanencia de las secuelas,

PALABRAS CLAVES: Pericia médico-legal, dafo corporal, perito médico.

Voy a desarrollar el lugar da ja peri-
lacidn frente al enfoque personal def
juez. Creo que existe un principio funda-
mentat por ef cual el juez no delega en sl
perito el establecimiento de la verdad
sino gue ss esfuerza por buscarla él mis-
mao,

Perscnalmente he practicade este
método desde hace largo tiempo. Re-
cuerdo el caso de un chrujano dentista,
que sufrié un traumatisme indiracto de la
columna cervical, y quien simulaba pérdi-
da de la movitidad dat cuello. Yo no fe
habia convocado a la audiencia, pero

cometid la imprudencia de venir. Se ins-
tald detrds de su abogado af lado izquler-
do de la sala y cuando e} abogade del
asegurador comanzé a hablar, él virg |a
cabeza inmediatamente. Como a mis
calegas y a mi nos quedaba la duda de
que la columna cervical podia permitirle
var de un lads pero no del otrc; antonces
yo e padf a ting de los miembros del tri-
bunal gue fuera a la sala que estaba de!
lado contrario y que luege entrara de
mansera brusca y ruidosa. La experiencia
fue conciluyente. Podia girar la cabeza
hacta uno y otro Jade mucho mejor que

* Extracto da conferencia en Cuartas Jornadas de Medicina Lsgal, Jacs, Costa Rica, agosto de 1985,

** Magistrade Honorario del Supremo Tribunal de Parfs, Francia.

yo. Como hay que guardar formalidad an
estos asunios, fe dije con toda seriedad
“seftior, nosotros acabamos de hacer una
experiencia y hemos podido comprobar
que usted puede girar la cabeza de los
dos lados, asi lo hemos comprobado en
el tribunal y podemos decir que usted no
tigna la inmavitidad alegada a pasar dat
dictamen médico™.

En realidad, este ejemplo pons en
evidencia el conflicte que genaralmente
56 presenta entre la prueba de un perito,
d& un experto, médico o no, y la apinién
del tribupal, Un peligro s que a pesar de
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ia experisncla, nosoiros los jusces nc
$0mos axpertos, ¥ el ofro peligro es que
los peritos también pueden equivacarse.
En el caso que acabo de relatar, con el
fin de ne molestar a nadie, el tribunal lo
que hizo fue sefialar que entre el momen-
to de la audiencia y el momento de la
peritacién médica habia {ranscurrido
mucho tiempo ¥ que a eso se dabla qus
las secuslas observadas por ol experto
no existieran ya.

Para estos casos de! dano corporal
en que el jusz s& ancuentra frente & un
dictamen de! experc médico, todo de-
penda de ia capacidad del juez para lear
¥ para sntender el informe médico. Si el
juez no ha hecho el esfuarzo de aprender
algunas nocicnes médicas no podra en-
tonces replicar at dictaman del perito. Es
por eso que desde hace mucho tiempo
he venido escribiends an Francia que la
valoracion del dafa corporal es una es-
pacialidad. Dicho esto vamos a analizar
las condiciones en que se estudia la
apreciacién de la pericia. Mi exposicién
va a estar dividida en tres partes: en pri-
mer lugar, las alternativas ¢ las escogen-
cias posibles del juez; en segunda lugar,
las reglas del peritaje, y en tercer lugar, el
informe dal experta.

1. LAS ESCOGENCIAS O ALTERNA-

TiVAS DEL JUEZ,

Seirata entonces en primer lugar de
fifar el momento de la peritacién, pargue
para que una pericia en matetia de dano
corporal sea segura, es necesario gque
las secuelas se hayan estabilizado. En
particular, cuandoe el lesionado es un ni-
fio, se puede entonces proceder a uta
peritacién Inmediata que es considerada
COMO una constatacién, pero no como un
infarme final. Es prefarible esperar a que
ol menor haya liegado a 'a edad en que
termina su crecimiento.

La otra ventaja tratandose de los ni-
fios, es que la indemnizacion le serd
pagada en el momento en que sea Ma-
yor ge edad y pueda recibirla personal-
mente. En el Derecho francés, el juez
tisne plena libertad para escoger al peri-
to. Existen en Francia listas de médicos
inscritos en ia sede de las Corles de
Apelacionss y de [a Corle de Casacidn
francesa, aungue el juez no esta obliga-
do a escoger e perito de esa lista. Lo
asencial s, desde luego, la competencia
del expetto. En aslo, desde hace unos
diez afios, hemos hecho grandes progre-
50§ gracias justamente a la ensefianza
del dafio corporal. Sin embarge, pode-

mos constatar que adn existe una gran
desigualidad entre l0s peritos, y dicho sea
de paso, al igual que sucede antre los
juristas. Da manera, que la escogencia
depende mas bien del conocimiento que
el juaz tenga de ese experto por los infar-
mes que le haya vertido anteriormente.
Sucede coa frecuancia que ¢l lesionado
tiene su domicilio fejos de |a seds del t#i-
bunal. Aqul se presenta una dificultad en
la escogencia. ¢ Es preferible que sea
examinade por un experto o perito del
lugar en que vive, 0 mas bien conviene
designar un expeno de la circunscripeitn
del tribunal y ordenarie que se desplace
hasta el lugar donde vive el lesionado?
Esa es la disyuntiva. Para este éxamen a
domicilio la primera cosa que debemos
hacer, generalments por intermedio de
su abogado, es exigirle al lesionado
que presente un certificado particular-
mente bien motivado de su imposibilidad
de presentarse a la circunscripcién del tr-
bunal. Cuando es imposible enviar sl mé-
dico al lugar en que vive el lesionado,
debe escogerse uno de la localidad. Aqui
existen los riesgos, sobre todo cuando se
trata de un pequesio pueblo, caso en el
cual juegan las circunstancias del cono-
cimiento personal, riesgo desde luego
diferente cuando se trata de una gran
ciudad. Me sucedit el caso en que tuve
que conocer de una peritacion medica en
la que se examinaba a ofro médico de
una gran ciudad. Justamente me di cuen-
ta que el examinado y &l perito eran com-
paneros de trabajo del mismo hospital.
Muy amablemente tuve que pedirle al
experto designadeo que se excusaraalo
cual se negé. Su informe ara de parciali-
dad evidente an favor de su colega. Se
trataba de una fraclura del escafoides
cuyo plazo de consolidacion es relativa-
mente corto.

Supimos que este médico habla su-
frido un accidente anterior. El experto
que designamos en Fartls, solicitd las
radiegraflas dal accidente anterior, pero
el médico contestd que se las habian
robado de su automdvil. En conclusién,
os preferible mandar un experto que uno
conozead y en quien pueda confiarse para
evitar ese tipo de dificullades,

La escogencia del perito compren-
de, pues tres punios: El primerc el del
momanto o la opertunidad, el segundo es
ias calidades personales del expertoy el
tercer punto es el de /a misién, o sea el
objetive de la peritacion. En nuestro caso
la mision consiste en lo que el juez arde-
na al perito que haga, ¢ la respuesta a las

interrogacionas contenidas en el expe-
disnle cuando se ofrece la prueba peri-
cial.

Eltexto de la misién que se le encar-
ga al experto depande de la concepeién
que s& lenga del dafio corporal.

La misidn est4 dentro del marco es-
pecifico que fija el juez y que el experto
tieneo que respeltarla de manera rigurosa
ni mas ni menos, lo que el juez diga, pero
nada mas,

Dicho de otra manera hay que evitar
las solicitudes de dictamen, demasiado
Generales, Que yo llamaria esqueiéticas,
porgue an tales casos el juez lo que hace
es transferir su respensabilidad al perito
miédico.

En mi opinién, fa indemnizacién del
dafio corporal debe ser concebioa como
una compensacién del dafic y no como
una sancién o como una pena conira el
adversario o contra el asegurador.

Ciartas distinciones deben ser he-
chas en esta materia y estas distinciones
son admitidas con mayor frecusncia cada
dia.

La primera distincién es aquella que
distingue entre el perjuicio econdmico y
el perjuicio personal en el sentido de
dano del perjuicio sufrido en la parsona
humana.

La segunda nocidn que amerita ser
profundizada es ésta que llamamos del
dafic personal. Hislgricamente el dafio
ha sido enfoccade como un atentado
contra ta posibilidad de ganar dinero. Un
cierte progreso se& ha logrado en el
momento de distinguir entre perjuicio
economico y perjuicio personal, porque
justamente la incapacidad forma parte
dsl petivicio scondmico. Es por eso que
en el caso de Francia desde hace unos
veinle afos hemos concebido el dafo
personal permanente comao dano tisiols-
gico. Y otro prograso mas grande hemos
dado cuando hemos pasado de dane
tisioldgico a dado funcional.

Y un nuavo progreso hemos realiza-
do cuando hemos comprendido que el
dafo personal no es solo funcional sino
que tiena repercusiones en las funcionas
de todos los dias.

La escuela italiana ha contribuido
muche al desarrollo de esta nueva es-
cuela, segin la cual se pasa del perjuicio
funcional & las consecuencias en la vida
cotidiana del perjuicio funcional. Nos
hemos beneficiado, ademds, en este
asunto de ias investigaciones que se han
realizado en o que podriamos llamar
“handicap”. Explicando este término te-
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nemos un ejample: En una carrara de ca-
ballos cada montador de caballos tiene
un peso diferente y entonces se dice qua
se parte con un "handicap”, es decir, que
hay una desigualdad en el punto de par-
lida, es decir unos pasan mas quea olros
¥ 850 @5 una desigualdad,

Es una cormrmente de pensamiento bri-
tanica que ha sido muy estudiada por los
ingleses y también por una escuela is-
raell.

Naosotros tenemoes también en Fran-
cia una escuela de "handicapologla”. Lo
que nos ha apecrtado esta nocién de
“handicap” es el verdadero perjuicio per-
sonal permanente. Esta nueva concep-
cién ha permitido apreciar el parjuicio
personal desde diferentes aspeclos.
Desde las consecuencias que tiene ese
perjuicio personal en la vida cotidiana, en
la vida social, en la vida familiar, en {a
vida intima, en la vida de las divarsionas.
Esto marca un paso porque anteriormen-
te cuando hablabamos dsl perjuicio fun-
cional el espectro estaba muchlsimo mas
reducido, es decir que estamos frente a
un caso de ampliacién de la nocidn de
perjuicio funcional, Lhilizando una imagen
podemos decir que antes cuando se ira-
taba de determinar el dano permanente,
lo que se hacfa era determinar lo que un
médico podria apreciar cuando el pacien-
te se encontraba en la posicién de decu-
bito dorsal sobre 1a camilla, mientras que
ahora af enfoque es como si viéramos
una pelfcula de todo ol dfa, desde que se
levanta hasta que el lesionado se acues-
ta, todos los actos de su vida diaria.

Ustedas comprenden entonces que
si se pasa de esa concepcidn de antes a
la concepcion actual, hay consecusncias
muy importantes. Sobre eslo, aunque
volversé en la tercera confarencia, hoy en
dfa nos cuestionamos, ;jeh qué se con-
vierts fa tasa de incapacidad para poder
determinar &l dano corporal? Se cuestio-
na lo que es el porcentaje de incapaci-
dad,

Les entrego estas reflexiones para
que, de acuerdo con su manera de ver,
puedan orientar sus reflexiones sobre ia
indemnizacién del dafio corporal. Con
esta reflexién, al igual que el Derecho no
es un articilo de exportacién, una meto-
dolegla en materia de dafio corporal
tampoco es un articulo de exportacién.

Existe una dobla posibilicad de es-
cogencia, una doble posibilidad de perita-
je, una concepcién cidsica que descansa
an la nocitn de incapacidad permanente
y de [atasa de incapacidad; y una segun-

da posibilidag que es lo que podrlamas
lamar la misién descriptiva, esencial-
mente descriptiva. En cuanto ala prime-
ra la cuantitativa, que es utilizada priori-
tariamente en Francia, en Bélgica y an
italia; en este caso se le pide al perito
qua dé opiniones cuantitativas {porcenta-
j@s), duraci6n de la incapacidad tempo-
ral, tasa de esta incapacidad temporai y
tasa de incapacidad permanente {por-
centaje), en esta concepcidn clasica
desde luego.

Quisiera decir por lo menos una pa-
labra sobre lo que se llama |a consolida-
cion, porque existe una confusién may
extendida entre la consolidacion y la cau-
salidad. Porque cuando se fija una fecha
de consolidacién se considera que los
gastos médicos ya no seran, después de
ese momento, alribuibles al responsable
del dafio. ¥ esto es un grave error pues-
1o que la carga de los gastos médicos no
depende de una fecha sino mas bien del
ligamen que une el accidente con &l per-
juicio. Incluso en los cases de la mision
clasica se le pide al experto que inclusi-
ve hable de la tasa de incapacidad en
funcion de la calificacion profesional de la
persona, tomando en cuenta la inciden-
cia profesional, fas repercusiones profe-
sionales de la incapacidad.

Esto es una conlusién entre &l par-
juicio scondmico que son las incidencias
personales econémicas y al perjuicio
personal propiamente dicho.

El otro tipo de misi6n, es ta mision
esencialmente descriptivague es utiliza-
da en los palses anglosajones es decir
generaimente en Gran Bretafia y an Ale-
mania Federal. Nosotros en 1980 en Pa-
rfs hablames suprimide la necion de 1a-
sas de incapacidad y en consecueancia la
misién se habla convertido en esencial-
mente descriptiva. Pero estafus unare-
forma prematura que no fue recibida con
beneplacito, sobre todo por los abogados
que estaban perdides al no tenar como
punto de referencia la tasa de incapaci-
dad.

Y en esle caso del peritaje descrip-
tivo, se le pide al experto no que determi-
ne la incapacidad tempeoral, $ino cudl es
el plazo ds duracitn normal de esa inca-
pacidad ternporal en funcién de las cir-
cunstancias y de la evolucidn de ias le-
siones.

Ahcra voy a referirme a otro tipo de
misidn (tercer tipo) que eslo que yo llamo
fa misidn odontofégica y a la funcién de la
maslicacion, y aqui 1o que es importante
es el problema de ias prétesis, el proble-

ma del precio de las prétesis y el proble-
ma de la renovacion de las protesis. Hay
otro tipo de misiones quae yo llame la mi-
$idn de agravacion caso del cual el lesio-
nado ya fue indemnizado paro alega que
las secuelas le han preducido una agra-
vacioén. En este caso el juez pregunta si
ha existido una agravacidn y scbre todo
si existe refacion de causalidad entre la
agravacién y el traumatisma.

También es muy impartanta que otro
casn, €l caso de los grandes invélidos,
sea tratade por aparte sobre todo para el
alojamiente, sobre todo cuando se trata
de determinar la compatibilidad entre la
disminucidn {handicap) y ia vida normal
de 1odos los dias, incluyendo el albergue
y si &l puede abandonar el edificio donda
él vive. Igualmente el problema da la
asistencia por medio de terceras perso-
nas.

Un problema enorme en la practica
as codme poder compensar los problemas
de incapacidad del lesionado que ha su-
frido una pérdida de lucidez total. Hay
Unos que consideran en una primera ten-
dencia que a pesar de la falta de lucidez
hay que indemnizar y esos son los de la
tendencia que creen que la indemniza-
citin es una sancion y sobre asta punto la
mayorla de la jurisprudencia francesa es
partidaria de esta teorla de la indemniza-
cibén a pesar de la falta de lucidez. Yo soy
de una opinion contraria, porque yo ¢reo
que en esta caso la indemnizacién no
sirve para nada, la indemnizacion (o que
va as a ser Utilizada por las personas que
lo rodean.

2. REGLAS DE LA PERITACION,

Nosotros vames ahora rapidamente
a abordar el segunda gran punto de la
exposicién que son fas regias del pe-
ritaje,

La primera cosa que tenemos que
decir es que el experio debe evilar tocar
las cosas que estan fuera de su misién y
particuiarmente debe evitar abordar los
problemas jurldicos. Es muy deseable
que entre ¢l perito y el juez exista una re-
lacion constante quie permita al experto
que en caso de dudas el juez le pueda
ayudar. En lo que se refiere a los dere-
chos y cbligaciones del experto yo qui-
siera hablar, sobre todo mencionar el
secreto profeslonal, secreto médico. El
experto tiene que darle al lesionado una
acogida normal, correcta. Debe, en pri-
mer lugar y fundamentalmente respetar
las reglas del contradictorio {este as un
aspecto fundamental del dictamen), as
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decir que Jas dos partes deben saber
todo lo que hace &l experto, tienen dere-
cho a que se le comunigquen los docu-
mentos y saber 10do lo que hace el
perito. Es el momento de decir, que el ex-
parte o peritc no tiene todos los dera-
chos. Los derechos del experto o perito
estan imitados por los derechos del rom-
bre. Hay limites por ejemple scbre la for-
ma en que usted puede interrogar a un
lesionado.

Hay entre otras cosas que respetar
las creencias y en particular las creencias
religiosas.

Por ejemplo tampoco se puede obli-
gar a un lesionado a dejarse tomar una
muestra sangulnea. También es necesa-
rio evitar imponerle al lesionado test o
pruebas desagradables y en todo caso
es necesario Indicarle al lesionado que
se va a producir tal o cual efecto a causa
de esa prueba.

Por ejemplo, en mi caso psersonal
tuve una vez un accidente de caracter
otorrinolaringalégico y cuando fui convo-
cado por el otorrino me hizo una inyec-
cién laberintica (la prueba laberintica) sin
prevenirme que eso me iba a provocar un
vértigo y la consecuencia de eso fue que
inclusive me cal. El médico debe enton-
ces prevenirle al pacionta qué sfectos se
van a producir y mas o menos cuanio
esos efectos van a durar. Y con mucha
mayor razdén cuando se trata de pruebas
peligrosas en que si fuera posible mejor
no hacerlas.

3. ELINFORME DEL PERITO.

Yo voy a la tercera y Ultima parte de
mi conferencia, al informe, y voy a serto-
davia mas breve que ha sido con las
ofras cosas.

La primera cosa que crec importan-
te es que &f madico no ltiene que hacer
concesiones terminologicas, €| debe usar
¢l lenguaje técnico y alla le corresponde
al abogado investigar y hacerse asesorar
para entender o que quiere decir el infor-
me.

Por fin, yo liego al punto de la utiliza-
cién del informe que es lo que yo llamo e/
derecho de critica del peritaje rmeédico. Un
informa pericial no es la biblia, Nosotros
tenemos e/ derecho y yo dirfa el deber de
criticar los informes periciales al igual que
los otros tiensn el darecho de criticar
nuestros fallos.

Esa critica alcanza o sa reliere en
primar lugar a la realidad del dano. Por
ejemple, yo lec en un informe después
de una fractura del fémur e resultado

funcional es excelente, el lgsicnado
camina sin dificuitad y sin un baston,
entonces la tasa de incapacidad debarla
sel cero, ¥ nada de eso: la incapacidad
parcial es del 23%. Tengo otros ejemplos
tanto o méas humoristicos pero prefierc na
leerles.

El ofro punto de la eritica de fos infor-
mes y es esencial, es el punto del liga-
men de causalidad, ei lazo o ligamen de
causalidad,

Para abreviar voy a dar un solo
ejemplo, se trata todavla de una hernia
hiatal como la de que hablé ayer, se lee
en el informe el ligamen con el acciden-
te no estd probado de manera absoluta,
pero habria podido jugar un pape! desen-
cadenante y aqui nosotros estabamos en
presencia de un caso de duda y es naca-
sario sehalar que en esta materia la duda
no va en favor del lesionado porgue éles
el encargado de proveer la prueba. Por-
que el principio en Derecho es que el qua
demanda tiene que proveer la prueba ya
sa trate del Ministeric Pablico o se trale
del demandante civil, el actor ¢ivil. En el
caso en estudio el experto cometié un
error mas, porque & sefald que tenla
duda que la incapacidad era del 15%
pere como &l tenia duda iba a dividir el
15% entre dos ¥ dijo que la tasa de inca-
pacidad era del 7,5%.

Otro aspecto que debe ser analizado
en los dictamenes o en el informe medi-
co es el aspecio de la importancia, yo cito
con frecuencia el case de un estudiante
de Medicina que hablfa sufrido un grave
accidenta en 8l cual habla tenido un trau-
matigme def créanec con pérdida del co-
nocimiento y esto le habla dejado como
secuela una hemfanopsxia, es decir la
pérdida de ta mitad del campo visual {de
la vista). También habla alegado una im-
potencia sexual y sus fuluros colegas
propusiereon en un primer momenlo una
incapacidad del 80%. En realidad, este
estudiante llegb a convertirsa sn médico,
perc médico de la seguridad social. Ei se
casé y tuvo dos hijos y no tienen derecho
de suponer [0 que se estan imaginando
en este momento. Agui es evidente que
ha existido un errer total scbre la impor-
tancia del perjuicio.

Voy finalmente, a abordar el ltimo
asunto y termino dentro de o5 proximoes
tres minutos, es &l de la permanencia de
las secuelas, justamente es el problema
de la incapacidad permanente y se tra-
ta de saber si la tasa de incapacidad va
a durartoda la vida, si esas secuslas van
a llegar hasta la muene.

Yo citaré el caso de una joven de 16
afios quien sufrié un accidente a ralz del
cual ella sufri¢ una paraplejia es decir
una paralizacitn da los miembros inferio-
res. El médico experto que por cierto era
un profesor habla sefalado en ese caso
que la incapacidad era del ciento por
clento, que ella no podria jamas dejar su
sitla y que deberfa ser asistida por otra
persona en parmanancia. Yo recit! esta
joven mujer cuando ya tenla unos cinco
0 seis afios mas, tenia alrededor de 21
afos cuando yo a recibi en el Palacio de
Justicia, Ella caminaba con dificultad y
ayudandose de muletas, pero ella condu-
cfa un vehiculo preparado especialmen-
te. Ella ejarcla o oficic de secretaria de
una manera parmanenta y ella vivlia en
un apartamento auténoma, sola. Yo no
quisiera que me tomen come un verdugo.
El hecho de que 1a haya hecho compare-
cer al tribunal es porque su padre ara un
verdadero detincuente, un verdadero
bandido y que después de! accidente la
emancipd y la hizo tirmar documento de
cesidn de la indemnizacién a favor de
uno de sus acreedores. Nosotros anula-
meos la cesidn de las indemnizaciones de
la joven hacia el acreedor del padre y es
por eso que cité el caso de la nina. Des-
de luegn, nosotros le concedimas la in-
demnizacion y pudo percibitla personal-
mante.

Justo antes de venirme de Francia,
un americano, Greg Le Mond gand la
vualta de Francia en bicicleta. Este hom-
bre, el sefor Le Mond en 1987 suirié un
grave accidente, un accidante de cacerla
en el cual tenfa porcionas de plomo en
los rificnes, en los pulmones, en los in-
testinos y gracias a la alta calidad de fas
curaciones madicas que recibid y de su
veluntad personal pudo volverse a con-
vertir an un gran campaén por haber
logrado una recuperacion completa.

Yo concluiré entonces diciendo qus
ei dictarmen médico es un medio de prua-
ba, pero depende de su validez jurl-
dica y de su buen fundamento técnico
médico-legal.

Estimado lector:

Mucho agradecerlamos sus observa-
ciones acerca de la nueva presenta-
cion y otros cambios de forma en
nuastra revista.

Comité Editoriaf






