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MUTUALIDAD
DE FUTBOLISTAS

EXPEDIENTE DE INDEMNIZACION 5/2023

MUTUALISTA

D. VICTOR PEREZ PERUGA, jugador de la UNION DEPORTIVA POMAR, DT
ARAGONESA.

HECHOS

El 4 de junio de 2022, mientras disputaba un encuentro frente al Albalate C.F., el
mutualista sufri6 una contusion costal izquierda. Fue atendido en urgencias
determinandose el estallido de la region interpolar y polo inferior del rifién
izquierdo (grado V), con gran foco de sangrado activo en hilio renal y con gran
hematoma retroperitoneal de 10 cm.

Ante la gravedad de la lesion los médicos toman la decision de realizar una
nefrectomia (extirpaciéon del rifidn izquierdo).

VERIFICACIONES REALIZADAS

e La condicion de mutualista para la temporada 2021/2022, figura
formalizada en los boletines:
o 21/22-00000449
o 21/22-00000537
o 21/22-00001656
o 21/22-00014514

El importe de la prima de los mismos fue de 87,13€.

e El accidente deportivo se produjo mientras disputaba un partido de futbol
con su equipo, circunstancia prevista en el articulo 6° del Reglamento de
Prestaciones.

PROPUESTA

En consecuencia, se eleva a la consideracion de la JUNTA DIRECTIVA este
expediente con la siguiente propuesta y consideraciones:
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UTUALIDAD
E FUTBOLISTAS

- Que, de acuerdo con la documentacion aportada y de las verificaciones
realizadas por el area de prestaciones de la Mutualidad, le sea reconocida
al mutualista una incapacidad permanente parcial.

- Que, sea indemnizado con DOS MIL QUINIENTOS EUROS (2.500€), de
acuerdo con lo establecido en el apartado 1 del articulo 8° del Reglamento
de Prestaciones de la Mutualidad.

No obstante, la JUNTA DIRECTIVA, con su superior criterio, resolvera.

En Madrid, a 20 de marzo de 2023

Fdo. J seu-kndrés Cruz de Prado
Directov\d,z Prestaciones

Firmad
51 31}1 6908 dlirgrirlglr:ente por
JOSE ELIAS 513416008 JOSE
ELIAS GALLEGOS
GALLEGOS (R: V85599645)
(RZ Fecha:

V85599645) 2023.03.23

17:52:03 +01'00'

V°B° José-Elias Gallegos Diaz de Villegas
Director General
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Fecha de listado: 20-03-2023 11:41
Informe General de un Mutualista Pagina: 1de 3

BOLETINES DEL MUTUALISTA: DNI: 18062877B PEREZ PERUGA, VICTOR

W Cl. Cuota Cuota Importe  Importe  Importe . ¢Cuota Fecha

Delegacion Lic.  Técnica Bonif. Recar. Comer. Consor. Pagado F.Grab. N° Boletin Correcta? Boletin Club
Delegacion Aragonesa AL 0,00 0,00 0,00 10,00 0,00 10,00 22-09-2005 00:00 05/06-00001576 Si 22-09-2005 00:00 02012 FRAGA-U.D.
Delegacion Aragonesa C 35,00 30,50 0,00 4,50 0,01 4,51 12-09-2008 00:00 08/09-00001215 Si 12-09-2008 00:00 02012 FRAGA-U.D.
Delegacion Aragonesa J 42,00 5,00 0,00 37,00 0,06 37,06 07-09-2011 00:00 11/12-00002217 Si 07-09-2011 00:00 02282 FRAGA-ESCUELA DE FUTBOL
Delegacion Aragonesa J 48,00 11,00 0,00 37,00 0,06 37,06 06-09-2012 00:00 12/13-00002247 Si 06-09-2012 00:00 02282 FRAGA-ESCUELA DE FUTBOL
Delegacion Aragonesa J 0,00 0,00 2,00 2,00 0,00 2,00 14-02-2013 00:00 12/13-00010702 Si 14-02-2013 00:00 02210 PENALBA-C.AT.
Delegacion Aragonesa A 96,00 25,00 0,00 71,00 0,11 71,11 13-09-2013 00:00 13/14-00003711 Si 13-09-2013 00:00 02040 ONTINENA-C.F.
Delegacion Aragonesa A 106,00 31,00 0,00 75,00 0,11 75,11 25-09-2014 00:00 14/15-00006472 Si 25-09-2014 00:00 02040 ONTINENA-C.F.
Delegacién Aragonesa A 119,00 40,00 0,00 79,00 0,12 79,12 24-09-2016 00:00 16/17-00006629 Si 24-09-2016 00:00 02090 SANTA LECINA ESTICHE-U.D.
Delegacion Aragonesa A 119,00 38,00 0,00 81,00 0,12 81,12 12-09-2017 00:00 17/18-00003374 Si 12-09-2017 00:00 02090 SANTA LECINA ESTICHE-U.D.
Delegacion Aragonesa A 119,00 32,00 0,00 87,00 0,13 87,13 30-08-2018 00:00 18/19-00002165 Si 30-08-2018 00:00 02040 ONTINENA-C.F.
Delegacién Aragonesa A 119,00 37,00 0,00 82,00 0,12 82,12 29-08-2019 00:00 19/20-00001955 Si 29-08-2019 00:00 02040 ONTINENA-C.F.
Delegacion Aragonesa A 0,00 0,00 73,95 73,95 0,11 74,06 15-10-2020 00:00 20/21-00003407 Si 15-10-2020 00:00 02040 ONTINENA-C.F.
Delegacion Aragonesa A 0,00 0,00 82,00 0,12 82,12 12-08-2021 00:00 21/22-00000449 Si 12-08-2021 00:00 02382 FRAGA-FUTBOL BASE
Delegacion Aragonesa A 0,00 0,00 5,00 0,00 0,01 5,01 13-08-2021 00:00 21/22-00000537 Si 13-08-2021 00:00 02382 FRAGA-FUTBOL BASE
Delegacién Aragonesa A 0,00 0,00 0,00 0,00 30-08-2021 00:00 21/22-00001656 Si 30-08-2021 00:00 02382 FRAGA-FUTBOL BASE
Delegacion Aragonesa A 0,00 0,00 0,00 0,00 12-05-2022 00:00 21/22-00014514 Si 12-05-2022 00:00 02063 POMAR-C.D.
Delegacion Aragonesa A 86,10 0,00 0,00 86,10 0,13 86,23 15-09-2022 19:28 22/23-00005188 Si 15-09-2022 19:28 02382 FRAGA-FUTBOL BASE



Fecha de listado: 20-03-2023 11:41
Informe General de un Mutualista

Pagina: 2de 3
RECONOCIMIENTOS DEL MUTUALISTA: DNI: 18062877B PEREZ PERUGA, VICTOR
Delegacién Temporada Colegiado Evaluacién Fechq d.QI Cadumd_aq del
Reconocimiento Reconocimiento
Delegacion Aragonesa 2011-2012 9000 Apto 07-09-2011 01-09-2013
Delegacion Aragonesa 2018-2019 9000 Apto 17-08-2018 01-08-2020
Delegacién Aragonesa 2019-2020 9000 Apto 15-07-2019 01-02-2021
Delegacion Aragonesa 2020-2021 9000 Apto 12-03-2021 01-03-2023
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LESIONES DEL MUTUALISTA:  DNI: 180628778 PEREZ PERUGA, VICTOR

Num. de Expediente Fecha Lesion Club Fecha de Alta
200850002936 2008-12-03 02012 - FRAGA-U.D. 2008-12-16
201250000205 2012-01-19 02282 - FRAGA-ESCUELA DE FUTBOL 2012-02-24
201250001669 2012-04-26 02282 - FRAGA-ESCUELA DE FUTBOL 2012-05-15
201250002599 2012-10-22 02282 - FRAGA-ESCUELA DE FUTBOL 2012-11-15
201450001690 2014-03-22 02040 - ONTINENA-C.F. 2014-04-08
201650003846 2016-10-30 02090 - SANTA LECINA ESTICHE-U.D. 2016-11-19
201750004472 2017-12-03 02090 - SANTA LECINA ESTICHE-U.D. 2017-12-04
201850002693 2018-09-02 02040 - ONTINENA-C.F. 2018-09-05
201850002823 2018-09-16 02040 - ONTINENA-C.F. 2018-09-19
201950000153 2019-01-20 02040 - ONTINENA-C.F. 2019-01-21
201950003023 2019-09-29 02040 - ONTINENA-C.F. 2019-09-29
202150000374 2021-02-25 02040 - ONTINENA-C.F. 2021-02-26

202309001345 2022-06-04 02063 - POMAR-C.D. 2022-06-04



Datos del paciente/usuario:

CIA: AR701298732J
Primer Apellido: Perez
Segundo Apellido: Peruga
Nombre: Victor
SALUD. Servicio Aragones de Salud F.Nacimiento: 21/04/1994 (28 aios)
HOSPITAL DE BARBASTRO Sexo: HOMBRE
Tipo via: Carretera - Nombre via: N-240 DNI-NIE: 180628778
Numero via: S/IN Direccion: CALLE NUEVA, 59
Cadigo postal: 22300 - Municipio: Barbastro Poblacion: CANDASNOS
Provincia: Huesca - Pais: Espana Provincia: HUESCA
Teléfono: 874 24 80 00 Fecha Ingreso: 05/06/2022
Fecha Alta: 14/06/2022
NHC: 76142

Informe Clinico de Alta
Servicio de: UROLOGIA HOSPITAL DE BARBASTRO

Ingreso:

Procedencia: Urgencias
Tipo Ingreso: Urgente

Motivo de Ingreso:
Traumatismo renal

Alta:

Motivo del Aita: Domicilio

Fecha del alta: 14/06/2022
~

Alergias:
NAMC

Antecedentes:
IQ: tibia izquierda.

Historia Actual:
Acude a urgencias por contusion costal izquierda jugando al fatbol. Consciente y normotenso a su llegada.

Exploracién Fisica:

Resumen pruebas diagnoésticas:

Laboratorio:

- Hemograma: Hb 13, Htco 37, VCM 83.1, leucocitos 17.9 (linfocitos 1.07, neutréfilos 16.07), plaquetas 237.
- Biogimica: glucosa 164, urea 41, creatinina 0.97, FG>90, proteinas totales 6.77, Ca 9.69, Na 144 4, K

4 CL 1119, PCR 0.16.
- Coagulacion: TP 12.9, AP 85, INR 1.11, TFPA 23.7, APTT 0.74, Fibrindgeno 316

Hemograma de control: Hto:33.1;Hb:11.6
Imagen: :
TC ABDOMINOPELVICO CON CONTRASTE IV FASE PORTAL

Esialido de ia region interpolar y polo inferior del rifibn izquierdo (grado V), con gran foco de sangrado
aclivo en o renal y con gran hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 cm LM x 12 cm AP x 23 cm CC.

Sin otros hallazgos patologicos.
Otras pruebas:
Evolucion y comentarios:

El 5-6-22 se realza de urgencia NEFRECTOMIA IZQUIERDA mediante laparotomia ampliada subcostal.

informe Climico de Als Fecha de Impresién: 19/07/2022
Senvicio de: UROLOGEA HOSPITAL DE BARBASTRO Pagina 1/2



El paciente ingresa en UCI, pasando despues a planta de Urologia
Evolucién posterior favorable, siendo dado de alta el dia de la fecha.

Diagnostico Principal:
Traumatismo renal izdo. Grado 5.

Otros Diagnosticos:

NEFRECTOMIA IZDA.

Tratamiento:
Abundante ingesta de agua

Cefuroxima 500 mg/ 12 horas/ 7 dias

Paracetamol 1 gr/ 8-12 horas, si dolor

Nolotil 1-2 cp/ 8 horas si dolor

Curas de la herida y retirada de las grapas en su Centro de Salud

PE————
o e e T — s n gk

Paciente: Victor Perez Peruga
CIA: AR701298732J

(7-6-22), una vez estabilizado.

Sera avisado para revision en CCEE de Urologia en 3 semanas, debiendose realizar analitica de sangre

unos dias antes.

Otras Recomendaciones:

Firma del informe:
Responsable 1: VICENTE FCO CRESPO MAYOR Responsable 2:
Categoria 1: JEFE DE SECCION NOMBRAMIENTO Categoria 2:
PROVISIONAL

Fecha de firma: 14/06/2022

Informe Clinico de Alta
Servicio de: UROLOGIA HOSPITAL DE BARBASTRO

Fecha de Impresion: 19/07/2022
Pagina 2/2

Fagina 1/2



—A’/ GOBIERNO DE ARAGON NHC: 76142 Numicu: Numicu

Paciente: PEREZ PERUGA, VICTOR

SERVICIO ARAGONES DE LA SALUD NESS: Fecha. 1994-04-21
HOSPITAL DE BARBASTRO Domicilio: CALLE NUEVA N 59, CASA
Crta. N. 240, s/n
Tho. 974 249 000 Codigo: 22591 Provincia:

Fecha reg: 2022-06-07 Fecha alta: 2022-06-07

INFORME DE ALTA UCI

OBX||ST|MEDICAL_REP*Informe Medico||[MOTIVO DE INGRESO:
- Nefrectomia radical izquierda urgente por estallido renal tras traumatismo directo (jugando a fitbol)

ANTECEDENTES PERSONALES:
- Sin alergias conocidas
- Sin antecedentes médicos de interés
- 10 fractura tibia izquierda

Tratamiento domiciliario: No

HISTORIA DE INGRESO:
- Waron de 29 anos que aodde a urgencias por traumatismo en fosa renal izquierda en encuentro deportivo. A su
Wegada urgencias, clinicamente estable. Pruebas complementarias sin datos relevantes. Se realiza TAC abdominal,
Lrne se objetiva estallido polo inferior rifion izquierdo (Grado V). Se realiza cirugia urgente realizando laparotomia
abserta encontrandose abundante sangrado (1600 cc), que tras clampar paquete vascular renal, se controla. Se realiza
meSrectomia sin incidencias. Sin incidencias anestésicas. Transfusion 4 concentrados de hematies, 1 bolsa de
piasma Tras procedimiento, pasa a UCH intubado.

EXPLORACION FiSICA:

. TA B5/55 mmHg, FC 78 Ipm, SatO2 100% (VMI)

- B30 efecios de sedoanalgesia, Ramsay 6 puntos, PICNR.

- 8ien perfundido e hidratado; auscultacion cardiopulmonar dentro de la normalidad; abdomen blando, depresible, no
doloroso. con hendas quirlrgica y drenaje en flanco izquierdo.

PRUESAS COMPLEMENTARIAS:
. Analitica:
- B0 Glu 143 ma/dl, Na 138 mEgl/l, K 7.1 mEg/l, Creat 1.1 mg/dl Urea 41 mg/dl
- GSA pH 7 34, p02 205 mmHg, pCO2 39 mmHg, HCO3 21 mmol/.
- Bemograma: Hb 9.6 g/d|, Hto 27.2%, Leucos 13500 por uL (Ne 88.7%), Plaquetas 168000
- Coaguiacion: AP 73%, TTPa 26.5 seg (Ratio 0,83)
- Rx torax WC yugular izquierda en VCS. Tubo endotraqueal que hay que meter 3 cm. El resto sin datos relevantes,

1D
- Rotura renal raumatica
- Nefrectomez radical izguierda

EVOLUCION EN UCE
. Paciente gue imgres= &n UCI procedente de quirdfano, tras Nefrectomia izqueirda Urgente por estallido renal de

origen traumatico.




. Ha permanecido ingresado en la Unidad durante 3 dias, presentando evolucién favorable.

- A su llegada, tendencia a hipoTA, sin signos clinicos ni analiticos de resangrado, que remonta con sueroterapia.
Tras estabilidad, se decide despertar, pudiendo ser extubado de forma reglada a las pocas horas de su llegada.

- Posteriormente ha continuado estable hemodinamicamente. Al tercer dia, caida de Hb a 7,7 g/dl y Hto 21%, sin
sintomatologia asociada ni alteracion de constantes, signos de bajo GC o sangrado por drenaje, por lo q se considera
residual del sangrado inicial. Se transfunden 2 CH (se dejan otros 2 CH en reserva).

- Desde el punto de vista respiratorio sin priblemas. Eupneico, bien oxigenado y ventilado tras la ex-TOT, primero con
GN y luego aire ambiente.

. Abdomen psot-quirtirgico, discretamento doloroso a la palapacion, sin signos de irritacion peritoneal, q se controla
con analgesai menor. Como incidencia, desarrolla ileo paralitico las priemras 48 horas, con nauseas y vémito, que
precisa pro-cinéticos y colocacion de SNG. Al alta, se objetiva peristaltismo y emision de gases, por lo g se inicia
tolerancia oral correcta y se retira SNG.

- A nivel renal, tendencia a oliguria inicial, con buena repsuesta a la Furosemida, y empeorameinto de cifras de
funcion renal, alcanzado Creat 1,92 mg/dl y Urea 55 mg/dl. Valorado por Nefrologia. Al alta, mejoria de diuresis
espontanea y Creat 1,53 mg/dl, Urea 55 mg/dl. lonograma normal.

- No ha presentado signos de infeccién o sepsis ni a nivel clinico ni analitico. Se inicié Imipenem como profilaxis
quirargica, g fue sustituido por Cefuroxima (3 dosis como profilaxis).

. Dada la estabilidad actual del paciente, se decide alta a Urologia para continuar evolucién y tratamiento.

Firma: GARRIDO RAMIREZ DE ARELLANO, IS Fecha impreso: 19-07-2022



Apellidos: PEREZ PERUGA

Nombre: VICTOR
N° Historia: 76142

£ . Cama: UCI201 Edad: 28
= SEVICIO aragones
_ de salud Domicilio: CALLE NUEVA N 58, CASA
Poblacion: CANDASNOS Teléfono: 609716832

HOSPITAL DE BARBASTRO

PROTOCOLO QUIRURGICO 11

DIAGNOSTICO: Estallido renal IZQ (traumatismo renal GV) Fecha:04/06/22
OPERACION: Nefrectomia radical izquierda

Cirujano:dra. Mata Anestesia:dr Montserrat

1° Ayudante:dra. Delgado 2° Ayudante:dr. Peleato

1. Posicién: Decubito supino + pille
2. Via de acceso laparotomia media ampliada con subcostal izquierda
3. Hallazgos:

- Polo inferior de rifién abolido

- Rotura _g.e vena renal (como causa del sangrado)

- Hematoma.perirrenal.

4. Técnica: Incision laparotomia media ampliada a subcostal y apertura de planos con buisturi
electrico. Decolacion con Ligasure y eléctrico. Extraccion de polo inferior abulsioinado.
Packing periddico con compresas y diseccion en sentido ascendente hasta intuir pediculo y
vena zona sangrante que se clampa entre satinskys. Recolocacién de satinskys al apreciar
sangrado de vena renal, logrando controlar el sangrado. Se liga el extremo de la pieza con
seda del 0 y se deja el satinsky colocado en extremo proximal de vena renal. Localizacion
de arteria renal y seccion entre ligaduras de seda del 0 (dos proximales y una para la
pieza). Diseccién roma y con ligasure del resto de rifién, respetando suprarrenal.
Exiraccion de pieza (hemirrifién superior).. Tras retirada de la pieza se revisa cavidad, No
sangrado de pediculo, no sangrado de suprarrenal, no sangrado de otros érganos. Se lava
12 cavidad y se seca y se completa hemostasia con hemostatico (tipo flossil) Revision de
correcta hemostasia. Revision y contaje de material (correcto) .No sangrado activo.. Se
coloca drenaje JP por FlI. Se fija con un punto y cierre. Cierre por planos

S Drenajes: JP a lecho quirtrgico (pediculo y FLI).
S Antibioticos in situ: imipenem 1 gr

7 Tecnicas de cierre: Incision subcostal con continua de masén del 1 en dos planos, para
cerar fascias. Laparotomia media en un plano con masén. Grapas

8 Fotografia / video:
S Mussiras anatomia patologia y/o bacteriologia: rifién para AP.

10 Instrumentos gue acompafian al enfermo:
11 Obsenvaciones: sin incidencias resefables. Sangrado aprox 1700cc

12. Firma del cnuiano:

EJEMPLAR PARA LA HISTORIA
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= PEREZ PERUGA 1223014107
APELLIDOS N® Urgencia
sa u VICTOR 1994-04-21 00:00:00.0
NOMBRE FECHA DE NACIMIENTO
CALLE NUEVA N 59, CASA

22591 CANDASNOS

N DOMICILIO To: 609716832
HOSPITAL DE BARBASTRO
221011148042  AR701298732J 76142 |
INFORME DE URGENCIAS N* S.50CIAL N? CIA N? HISTORIA

SERVICIO DE URGENCIAS
FECHA DE INGRESO: 2022-06-04 22:20:00.0

FECHA SOLICITUD ALTA: 2022-06-05 00:35:56.0
Asistencia iniciada por Dr/Dra. JIMENEZ JARA, SAMUEL

"Varén de 28 afios que acude por CONTUSION DE MOLTIPLES PARTES,NO ESPECIFICADAS,

POLICONTUSIONADO

ANTECEDENTES PERSONALES:
Datos Clinicos:
IQ:

Medicacidn Actual:

niega ap-
tibia izquierda.
niega

Sin alergias medicamentosas conocidas hasta la fecha.

ENFERMEDAD ACTUAL:

Paciente derivado desde Atencidn

Primaria

en SVB acomparfiado de eugipo

medico-enfermera por contusidn costal izquierda durante partido de f tubol federado.

Le han admninistrado en el trayecto nolotil,

dexketoprofeno, ondansetron y tramadol

ev. No pérdida de combciencia. No nauseas ni vémitos. Afebril.

EXPLORACION GENERAL:

04/06/2022 22:24:55, Tensidn Arterial:

i60/101 ,

Frecuencia Cardiaca: 47 p.m.,

Temperatura: 36,20 °C, Saturacidn de Oxigeno: 96

Ragular estado general,

Tepoeso.
Consciente y orientado,

palidez de piel ¥y

Glasgow 15

(4-5-6),

mucosas, bien hidratado, eupneico en

pupilas isocéricas normorreactivas,

movimientos oculares extrinsecos conservados, no alteraciones pares craneales, no
perdida de fuerza ni sensibilidad.

AC: tonos ritmicos sin soplos.

AP: murmullo vesicular conservado sin ruidos afiadidos.

Abdomen: duro de dificil depresidén por el dolor. Peristaltismo conservade, pulsos
presentes, no soplos audibles.

MMIT: no edemas ni signos de TVP.

PRUESAS COMPLEMENTARIAS:

ECG: simusal a 45 lpm, no alteraciones en la repolarizacién.

TORAX, PA ¥ IAT:

PARRITLIA COSTAL: no lineas de fractura.

no lesiones pleuroparenquimatosas de cardcter agudo.

HOMBRO AP ¥y AXIAL O ROTACIONES: no lineas de fractura ni signos de luxacidn.

PELVIS AP ¥ OBLICUAS: no lineas de fractura

ABDOMEN SIMELE 2P: luminograma inespecifico, heces en marco cdlico.

| COLEGIADO COLEGIADO
| 23Me2a3-2 22/03949-2 | Fecha: 2022-06-05
Hora: 00:35:56.0
JIMENEZ JASA SAMUTL FRANCIA FRANCO, FRANCISCO |

Pagina: 1/2

INGRESO EN PLANTA saliciadio con fecha: 2022-06-05 00:35:56.0 Servicio: UROLOGIA




ST L e e

=

Analitica:
- Hemograma: Hb 13, Htce 37, VCM 83.1, leucocitos 17.9 (linfocitos 1.07,
neutréfilos 16.07), plaquetas 237.
- Biogimica: glucosa 164, urea 41, creatinina 0.97, FG>90, proteinas totales
6.77, Ca 9.69, Na 144.4, K 4, CL 111.9, PCR 0.16.
- Coagulacién: TP 12.9, AP 85, INR 1.11, TTPA 23.7, APTT 0.74, Fibrindgeno 316
- GAB: pH 7.35, lactato 0.8, AG 18, pCO2 38, pO2 111, HCO3 21, Sat02 99.1

TC ABDOMINOPELVICO CON CONTRASTE IV FASE PORTAL

Estallido de la region interpolar y polo inferior del rifisn izquierdo (grado V), con
gran foco de sangrado activo en

hilio renal y con gran hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 cm LM x 12 cm AP x 23
cm CC.

Sin otros hallazgos patoldgicos.

CONCLUSION:

Estallido de la region interpolar y polo inferior del rifién izquierdo (grado V), con
gran foco de sangrado activo en

hilio renal y con gran hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 em LM x 12 cm AP x 23
cm CC.

TRATAMIENTO RECIBIDO EN URGENCIAS:

Paciente que se pasa a box de criticos donde se monitoriza el paciente.Se activa el
protocolo de trasnfusidn masiva.

Comentado con Urologia de guardia, Cirugia e Intensiva.

00:00h: ~

Hemograma de control:Hto:33.l:Hb:ll.G;Leucccitcs:18300

IMPRESION DIAGNOSTICA:

924.8 POLICONTUSIONADO

868.00 TRAUMATISMO INTRA-ABDOMINAL
ROTURA RENAL

TRATAMIENTO DE ALTA:
Ingresa a cargo de Uroclogia."®

[coLEGIADO ; COLEGIADO
23/06243-2 22/03949-2 | Fecha: 2022-06-05
Hora: 00:35:56.0
| JIMENEZ JARA, SAMUEL FRANCIA FRANCO, FRANCISCO
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Datos del paciente/usuario:
CIA: AR701298732J

Primer apellido: Perez
Segundo apellido: Peruga
Nombre: Victor

F. Nacimiento: 21/04/1994 (28)
Sexo: M

DNENIE: 18062877B
Direccion: CALLE NUEVA, 59
Poblacion: CANDASNOS
Provincia: HUESCA

ANDREA PATRICIA ZAPATA NEFROLOGIA HOSPITAL DE BARBASTRO
BALCAZAR
Destino: Consulta Sucesiva 30/08/2022 11:29

Contenido

Antecedentes personales:

No RAMC

Habitos toxicos: No

No HTA. No DM. No DL.

Esquince de ligamento lateral(2012)

Fractura cerrada de tabique nasal(2017)

Fractura diafisiaria de tibia izquierda(2017) Retiro de material de osteosintesis(clavo)
Ingreso en urologia-Barbastro (5-14/06/22): Nefrectomia radical izquierda mediante
laparotomia ampliada subcostal por estallido de la region interpolar y polo inferior del
rifién izquierdo (gradb V), con gran foco de sangrado activo en hilio renal y con gran
hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 cm LM x 12 cm AP x 23 cm cc. (5-6-22) por
traumatismo costal (estallido renal + hematoma retroperitoneal).

Cirugias previas: fractura tibia (2018), nefrectomia.

Situacion basal: Conduce un trailer. Vive en Candasnos con sus padres. |IABVD.
Episodio actual: Derivado desde Urologia para continuar seguimiento tras el alta(
Neferectomia radical izquierda post traumatica)

PA: 123/74 mmHg, FC: 49 Ipm, Peso 76.5 Kg Talla: 1.8 m IMC 23.6.

Se ha encontrado bien, bebe 2 litros de agua al dia, orina clara de aspecto normal. No
edemas. )

A la exploracion fisica: cicatriz en pared abdominal de buen aspecto. Resto sin
incidencias.

Pruebas complementarias:

Analitica 25-08-22: Glucosa 83, creatinina 1.23 mg/dl, FGe: 79.3 ml/min, , previo 30/06 Cr
1.38 mg/dl, FGe 69, funcién renal previa en 2018 Cr 0.99 mg/dl.

Colesterol:140, HDL: 46, LDL85, Albumina 4.5, AST 19, ALT: 16

Hemograma H 14.8 g/dl, L: 5000 N: 55.6%, L:33.6% Plaquetas 244000

13-08-22 ECOGRAFIA RENOVESICAL HALLAZGOS: Nefrectomia izquierda. Rifién
derecho de tamafio normal, contornos regulares y con buena diferenciacién senocortical.
Rifién derecho de 12cm de longitud. No se observan dilatacion pielocalicial. Vejiga de
paredes lisas. No se visualiza liquido libre en pelvis. CONCLUSION: Nefrectomia
izquierda.

Modificacion terapéutica: Ninguna.

JC: Deterioro de funcidn renal secundario a nefrectomia (disminucién de masa renal)
Plan: Dieta basal evitarr grasas/ proteinas de orina animal en exce@,ﬂegto

Analitica de control con orina 24 h y control en 8 meses. -

Impreso-por; apzapata
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SOLICITUD DE MICROBIOLOGIA

Médico solicitante:

| ST Zafm_ko\

Datos clinicos. Tratamiento antibiético previo.

i

Hora de recogida:

Y =
Servitioz N{KM

Otras solicitudes (Especificar)

Pegar aqui etiquetas de
hemocultivos

BACTERIOLOGIA

SANGRE
[[] Hemocultivo 1 [[] Hemocultivo 2
[] Hemocultivo pediatrico

[[] Hemocultivo + Catéter intravascular

[ catéter intravascular

LiQuIDOS BIOLOGICOS

[] Liquido cefalorraquideo
[] Liquido pleural

[] Liquido sinovial

[] Liquido ascitico/peritoneal
[] Leche materna

[] otros

ORINA
E‘/Urocultivo

[] Orina y semen (Stamey)
' [ Ag. de neumococo

' [ Ag. de Legionella

| HECES

[] Coprocultivo

[ Virus

[] Toxina de Clostridium difficile
' [J Ag. de Helicobacter pylori

OCULARES
] Conjuntival
[] Raspado corneal
(] Humor acuoso / vitreo

PIEL Y PARTES BLANDAS
(] Herida

[] Herida quirtrgica

[] Absceso

[ Ulcera

(] Biopsia

RESPIRATORIAS

[] Faringeo

[] Otico

('] Bucal (Hongos)

(] Esputo

[[] Aspirado bronquial

[] Lavado broncoalveolar

GENITALES

[] vaginal

[] Uretral

[ ] Endocervical

[] Vagino-rectal (Estreptococo grupo B)
[] Vulvar

[] Glande

CONTROL EPIDEMIOLOGICO

[] Nasal (SArRM)

[] Faringeo

[1 Rectal / Perineal

[] Herida

(] Triple muestra (nasal, faringeo, rectal)
[] Control ambiental

[] Agua de dialisis

MICOBACTERIAS

(Indicar muestra)

O

| PARASITOS

[] Heces

[] Sangre

[] Orina

[] Test de Graham
[] Otras muestras

| HONGOS DERMATOFITOS
(Indicar localizacion)

] Piel
[ una
(] Pelo

OTRAS DETERMINACIONES

[] Gripe (Faringeo)

[[] Gripe (Asp. Nasofaringeo)

[] Virus respiratorio sincitial

| ] Nocardia

| [[] Hongos
| [] Pneumocystis (Lav. Broncoalveolar)
[C] Pneumocystis (Esputo inducido)

l [] Bordetella

[] Chlamydia trachomatis

[] Trichomonas vaginalis




Datos del paciente/usuario:
CIA: AR701298732J

Primer apellido: Perez
Segundo apellido: Peruga
Nombre: Victor
F.Nacimiento: 21/04/1994 (28)
Sexo: M

DNI-NIE: 180628778
Direccién: CALLE NUEVA, 59
Poblacion: CANDASNOS
Provincia: HUESCA

Deta"e: ’nforme clinico de A’ta Visibilidad: PUBLICO Estado: DEFINITIVO
'\
ingreso
Tipo Ingreso Urgente
Procedencia Urgencias
Motivo de Ingreso Traumatismo renal
Aita
Motivo del Alta Domicilio
Fecha del alta 14/06/2022
Alergias
NAMC
~f

Antecedentes

1Q: tibia izquierda.

Historia Actual

Acude a urgencias por contusién costal izquierda jugande al fiitbol. Consciente y normotenso a su llegada.

Reswmen pruebas diagnosticas

Laboratorio - Hemograma: Hb 13, Hico 37, VCM 83 .1, leucacitos 17.9 (finfocitos 1.07, neutréfilos 16.07), plaquelas
237. "
- Biogimica: glucosa 164, urea 41, creatinina 0.97, FG=90, proteinas totales 6.77, Ca 8.68, Na 1444, K
4,CL111.9,PCRD.16.
- Coagulacion: TP 12.9, AP 85, INR 1.11, TTPA 23.7, APTT 0.74, Fibrindgeno 316
Hemograma de control: Hto:33.1;Hb:11.6

Imagen TC ABDOMINOPELVICO CON CONTRASTE IV FASE PORTAL
Estallido de la region interpolar y polo inferior del rifién izquierdo (grado V), con gran foco de sangrado
activo en hilic renal y con gran hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 cm LM x 12 cm AP x 23 em
CC. Sin otros hzllazgos patoldgicos.

Evoluciéon y comentarios

El 5-8-22, se realiza de urgencia NEFRECTOMIA IZQUIERDA mediante laparotomia ampliada subcostal.

El paciente ingresa en UCI, pasando despues a planta de Urologla (7-6-22), una vez estabilizado. Evolucion posterior favorable,

siendo dado de alta el dia de la fecha

Diagnostico Principal

Traumatismo renal izdo. Grado 5.

Impreso por: vfcrespo Fecha: 14/06/2022



Datos del paciente/usuario:
/ CIA: AR701298732J
- Primer apellido: Perez

. Segundo apellido: Peruga
Nombre: Victor
F.Nacimiento: 21/04/1994 (28)
Sexo: M
DNI-NIE: 18062877B
Direccion: CALLE NUEVA, 59
Poblacion: CANDASNOS
Provincia: HUESCA

Procedimientos

NEFRECTOMIA IZDA.

Tratamiento

Abundante ingesta de agua

Cefuroxima 500 ma/ 12 horas/ 7 dias

Paracetamol 1gr/ 8-12 horas, si dolor

Nelotil 1-2 cp/ 8 horas si dolor

Curas de |a herida y retirada de las grapas en su Centro de Salud

Sera avisado para revisién en CCEE de Urologia en 3 semanas, debiendose realizar analitica de sangre unos dias antes.

|
I

Firma del informe

Responsable 1

VICENTE FCO CRESPO MAYQOR . ISR

Categoria 1 Ene —

JEFE DE SECCION NOMBMMIENTO PROVISIONAL _— "K . _ =
N° Colegiado 1 \ e :
42023114 i
Fecha de firma \

14/06/2022 \

G e

Impreso por: vfcrespo Fecha: 14/06/2022
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=—=<DE ARAGON e
-_—-- REGISTRO GENERAL DEL —— servicio aragonés

Departamento de Sanidad HOSP!TAL( :: B::aaasmo el de salud
HOSPITAL DE BARBASTRO
28/07/2022 - 09:12
820220166250 Ctra. Nacional 240 s/n.
22300 BARBASTRO (Huesca)
Fecha: miércoles, 27 de julio de 2022 Teléfono: 974 248 000
De: Servicio de Admisiony D. C. VICTOR PEREZ PERUGA
CALLE NUEVA N 59, CASA

Hospital de Barbastro 22591 CANDASNOS

N/Ref.: ADP/pr
S/Ref.:

Asunto: Documentacién Clinica

Adjunto remito/entrego PRUEBAS DE IMAGEN Y RESULTADOS DE TAC TORACO
ABDOMINAL Y RX DE ABDOMEN, PELVIS,PARRILLA COSTAL,TORAX, RESULTADO DE
ANATOMIA PATOLOGICA Y ANALITICAS REALIZADAS DURANTE EL INGRESO DEL
04/06/2022 HASTAEL ALTA, solicitado con fecha 19/07/22 para SEGUROS / MUTUAS /

FEDERACIONES.*_

Fdo: Dr: Antonio DURAN PORTELLA
Coordinador Servicio de Admisién y D.C.



Datos de paciente/usuario

CPCA: AR701298732J
N® d= Histonia Clinica: 76142
Primer apellido: PEREZ
Segundo apellido: PERUGA
Nombre: VICTOR
Fecha nacimiento: 21/04/1994 (28 afos)
Sexo: HOMBRE
DNINIETR/Pasaporte:
Cédigo SNS:
NASS:
Informe de Resultados de Pruebas de Imagen Episodio: 220054-1223014107
Servicio de Radiodiagnostico Fecha: 05/06/2022
Datos del solicitante
Nombre del JARA SAMUEL, JIMENEZ Categoria -
Solicitante: profesional:
Servicio: URGENCIAS Unidad: URGENCIAS
Denominacién del  SALUD. Servicio Aragonés de Salud. Centro: HOSPITAL DE BARBASTRO
Servicio de Salud:
Datos del proceso asistencial
Exploracién: TC DE TORAX/ABDOMEN/PELVIS CON Lateralidad: No Aplica.  Fecha de exploracién: 04/06/2022 23:41

CONTRASTE.

Informacion Clinica:
Paciente derivado desde Atencién Primaria por contusién abdominal y costado izquierdo durante accidente
deportivo disputando partido de futbol. Dolor intenso a la palpacién con defensa abdominal. Hematuria franca.
Ruego valoracioén, un saludo

Descripcion a racién(es):

Hallazgos:
TC ABDOMINOPELVICO CON CONTRASTE IV FASE PORTAL

Estallido de la region interpolar y polo inferior del rifién izquierdo (grado V), con gran foco de sangrado activo en
hilio renal y con gran hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 cm LM x 12 cm Aﬁx 23 cm CC.

Sin otros hallazgos patolégicos.

CONCLUSION:

Estallido de la region interpolar y polo inferior del rifién izquierdo (grado V), con gran foco de sangrado activo en
hilio renal y con gran hematoma retroperitoneal izquierdo de 10 cm LM x 12 cm AP x 23 cm CC.

Conclusién:
Recomendaciones:

Diagnastico Codificado: ACR

Nombre Responsable 1:

(1] AGUIRREGOQICOA OLABARRIETA, IVAN -
Fecha de Firma: BARBASTRO, 5 de junio de 2022
N.Colegiado: Categoria Profesional 1: -

Informe de Resultados de Pruebas de Imagen. Servicio de Radiodiagnéstico. Fecha de Impresion: 26/07/2022 171




HOSPITAL DE BARBASTRO

INFORME ANATOMOPATOLOGICO
BIOPSIA

N° de ESTUDIO: 22B0002412

N.H.C.: 76142
Nombre: PEREZ PERUGA, VICTOR Edad: 28
NSS.: 22/10111480-42 Sexo: Varon

Fecha Registro: 06/06/2022

Fecha de Toma: 05/06/2022

Servicio Solicitante: UROLOGIA

Médico solicitante: MATA ORUS, MARIA

Datos Clinicos:
Traumatismo renal + hematoma renal izquierdo.

Descripcion Macroscopica: _

Se reciben en formol 2 fragmentos de rifién que en conjunto pesan 200 gry
mide 9 x 7 x4 y 5 x 4,5 x 4 cm respectivamente. Al corte, muestra un area
en la zona media de 3 cm de diametro maximo de aspecto hemorragico. En
el restante parenquima no se observan lesiones macroscopicas aparentes.
Inclusién parcial.

A1- Estructuras del hilio. ~
A2-A3- Area homorragica.

A4- Parenquima renal sano.

A5- Fragmento menor. '

Diagnéstico:

Rifién izquiedo (nefrectomia):
- Hematoma renal con signos iniciales de organizacion.
- No se observan lesiones neoplasicas.

14

Patélogo Responsable: FUERTES ZARATE, ANA

Otro patologo:
Fecha de Informado: 10/06/2022 Destinatario:
Pagina 1/1




JUZGADO DE PRIMERA INSTANCIA N° 5
LLEIDA
JUICIO VERBAL 1068/2022-D

AL JUZGADD®O

DON XAVIER PIJUAN SANCHEZ , Procurador de los Tribunales y en el
presente Juicio Verbal , con poderes debidamente acreditados, de DONA
JONA CASANOVA SOLANES , quien actia a su vez en su propia defensa
letrada. Con todos los respetos debidos, ante este Juzgado comparece y como
mejor sea procedente en Derecho D I C E

Que mediante el presente Escrito se dirige a este Juzgado , solicitando a
tenor de los Art. 214 y 215 de la L.E.C. ACLARACION Y EN SU CASO
RECTIFICACION DE LA SENTENCIA N°23/23 dictada por su
Sefioria ,el Magistrado Juez de este Juzgado de Instancia 5, el dia 16 de
enero y notificada a esta parte el dia 18 de enero.

En base a las siguientes

A LEGACIONES

PRIMERA.- Admitiendo en Sentencia la accién ejercitada por el
demandante , en su Fallo se estima integramente la demanda condenando a
la demandada con expresa imposicion de costas.

SEGUNDA.- Que habiéndose expuesto detenidamente a través de todo el
cuerpo de la Sentencia, y en su contenido pormenorizado. los argumentos
contrapuestos entre ambos litigantes , este Fallo nos resulta totalmente
contradictorio al propio planteamiento de los expositivos de la Sentencia.



TERCERA.- En el Fundamento Juridico Segundo de esta Sentencia se
exponen los Hechos controvertidos.

Y en el Fundamento Tercero se dice que Joana Casanova se opone al hecho
que se dice en la demanda, de que haya negado el acceso a su finca a los
operarios de Comfica. Y, dice a continuacién:...”sin embargo prueban que
la compaiiia telefénica solicité de forma expresa los oficios remitidos al
expediente por Comfica , y que la demandada se neg6 siempre a autorizar
tal acceso, y concreta dos fechas concretas el 26/02/2020 y el 18/11/2021”..
Hacemos un inciso para sefialar que la compaiiia telefonica mediante su
representante legal en contestacion al oficio remitido por este Juzgado ha
negado cualquier conocimiento de esta situacion , (Diligencia de ordenaciéon
de 10 de enero /23) y Comfica ha manifestado que es “alguien”, o un tercero
desconocido, el operario que pudo afirmar que joana casanova negd el
acceso a su propiedad,

Asi pues, conociendo por nuestra parte que no podemos rebatir este punto
sefialado en la Sentencia, si queremos dejar constancia , con el permiso de
este Organo Juzgador , que desconocemos por completo estos escritos
datados en estas fechas, pero si conocemos. porque si consta incorporado en
la demanda (aparte del correo via Gmail que hemos rebatido) el escrito
enviado por ACM Legal en que se conmina a mi mandante a que debe
permitir las actuaciones en su finca y dando por supuestos hechos vy
negaciones que nunca fueron realizadas por la demandada.- Entendemos que
estas nuestras aclaraciones estdn ya fuera del contexto temporal de la
Sentencia , y que las exponemos con el permiso y la benevolencia de este
Tribunal, con todos los respetos debidos.

Si debemos exponer , y dejar constancia que esta representacion si_aportd
como pruebas dos actuaciones de los operarios de Comfica, en la propiedad
de mi mandante y de las que ella habia insistido en su realizacién,, como
asi lo hace constar repetidamente en su escrito de Contestacién y en el Acto
de la Vista .

Estas actuaciones de Comfica y de su resultado aportadas como Prueba, no
se tienen en cuenta por el Juzgado ni tampoco se recogen en la Sentencia ,
puesto que en ella, en la Sentencia, se dice expresamente , y sefialamos el
penultimo parrafo del Fundamenté Cuarto “...... no puede denegarse la
pretension sin un motivo debidamente justificado o sin acreditar un perjuicio
o un dafio cierto, que en este caso no consta en el escrito de contestacion”.

(&?



La actuacion de los operarios de Comfica en la finca se adjunta como
Prueba_en el Escrito de Contestacion como Documental n® 1 , y es de

fecha22/09/2022.Asunto:G1PELIGRO,GA,8906043//LLEIDAMARTE//
POSTES CON PELIGRO., sigue a este enunciado, el contenido del parte
de trabajo , donde se identifica a mi mandante y tambien el motivo de la
actuacion , y aclara en este Informe de Comfica, levantado por esta
actuacién, hasta por tres veces que estan generando peligro; sigue
diciendo el informe: Actuacién a realizar :Elementos de infraestructura
(Reposicion/Sustitucion)- ORIGEN de la ACTUACION : CNSI-
GIPELIGRO- ES URGENTE :.i- SINTOMA :Anomalias en
infraestructura.

ESTOS ANTERIORES DOCUMENTOS APORTADOS COMO PRUEBA
NO SE HAN TENIDO EN CUENTA EN LA SENTENCIA

Afiadimos, con todos los respetos debidos , que tampoco se ha tenido en
cuenta la respuesta emitida por la compaiiia Telefonica Espaifia ,(Diligencia
de 10/01/2023) que a través de su representacién y apoderada, debidamente
acreditada ente este Juzgado, manifiesta que no tiene ningin conocimiento
de la existencia de los postes , ni de su legalidad , ni de la existencia o no de
servidumbre. Que tambien desconoce las actuaciones de su Empresa
Contratada como Planta Externa, es decir, Comfica , sobre los hechos que se
le solicitan .Es decir, que atendiendo el mandamiento judicial debidamente,
niega todos los correlativos peticionados.

Entonces, admitiendo por nuesira parte esta Sentencia , con todos los
respetos debidos, ahora nos preguntamos :;Si la empresa Telefonica Espafia
titular de la red de telefonia, dice que desconoce todos los hechos y
pormenores que sobre la misma se plantean , y, si Comfica que es una
empresa filial y subcontratada de la misma , a quien se debe en todos los
trabajos que realiza , y que tampoco manifiesta nada al respecto , pues
ademés no comparece debidamente como testigo ?, jen que se basa esta
Resolucién de condena ? ;en el burofax que se adjunta en la Demanda
mediante el que se conmina a mi mandante . que debe acceder y dar paso a
la nueva instalacién de la red, por los operarios de Comfica?; Cuando, la
realidad es que . estos mismos operarios de Comfica conociendo la situacion
de los postes, ya han informado de la inadecuacion de los mismos y de que
generan peligro, como asi queda reflejada por la Documentacion que por
nuestra parte se ha aportado y de la que este Juzgado, con todos los respetos
debidos, no ha tenido en cuenta.




Queremos afiadir, asi mismo , como ya lo hemos hecho en el escrito de
Contestacion , y a viva voz en el Acto de la Vista , que las fotografias
aportadas por la adversa, relativas a la situacion de los postes, no se
corresponden con los postes del cable telefonico situados en el interior de
la finca de mi mandante, sino que estos de las fotos se corresponden con los
postes del tendido eléctrico que discurren paralelos al camino de
servidumbre, Ademas, nos cuesta mucho identificar estas fotografias , pues
no tienen nada que ver con la realidad actual. Por nuestra parte hemos negado
siempre su validez , también en el acto del Juicio, pues , como decimos, no
s¢ corresponden con los postes de telefonica, y han sido aportados por el
contrario para crear confusion y que se den por ciertos si mi mandante no
los rebate , lo cual si ha hecho repetidamente, pero igualmente se han
afiadido como prueba.

CUARTA.- Manifestado lo que antecede y que la Sentencia obvia., nos
referimos ahora, al Fundamento Juridico Cuarto, por el que la Sentencia
omite la existencia de servidumbre ,y haciendo prevalecer el Art. 566.1 del
C.C.Cat,, por lo que se da prioridad a la exigencia del demandante.

Aunque, si reconoce la propia Sentencia y manda , que a tenor del Art.
566.8 C.C.Cat.,, mi mandante puede oponerse a ello , por los medios
adecuados, aunque estos deban expresarse en otro procedimiento.

Fijamos, por nuestro interés, ¢l Art, 566.8 referido en la Sentencia: ..* 2-La
servidumbre solo puede exigirse si la conexion a la red general no puede
hacerse por ningin otro lugar, sin gastos desproporcionados y si los
perjuicios ocasionados no son sustanciales™.... “3-El acceso a la red debe
darse por el sistema técnicamente mas adecuado y por el punto menos
perjudicial e incomodo para las fincas gravadas”.

Tambien la Sentencia manda y se refiere a las exigencias que puede hacer
valer mi mandante con relacion al Art.566-10.1 y 10.2 C.C.Cat.

Por ello.- Es por ello que discutimos nuestra condena, al estimarse
integramente en el Fallo la Demanda de contrario .

No puede obviarse por la Sentencia la existencia de tantos perjuicios y el
peligro siempre latente que la ubicacién de estos postes ocasionan a mi
mandante; y que, portanto, era de obligado cumplimiento que mi mandante
debia oponerse a la Demanda del actor , porque, y a nuestro pesar,
seguimos considerando que el demandante también podia haberlo hecho de



otro modo, es decir, dirigiendo su peticién directamente al titular de la red,
como ahora en Sentencia se le dice a mi mandante que debe hacerlo

Reconociendo la Sentencia nuestras peticiones y habiéndose demostrado por
la Documentacién aportada por nuestra parte, y que, existiendo los
perjuicios y el peligro demostrado, necesitamos ,y por tanto, suplicamos
que se clarifique el como y el cuando deberé establecerse el tendido de
fibra optica ?,- ya que necesariamente, y previamente , debera cambiarse
la ubicacién de los postes de telefonia , como asi reconocen explicitamente
los operarios de Comfica en sus Informes, Informes que se han aportado
como Prueba documental junto la Contestacion

QUINTA.- Consideramos, con todos los respetos debidos, que el Fallo de
esta Sentencia aboca a un nuevo conflicto. Puesto que, siendo prioritario
modificar y cambiar la ubicacion de los postes del cableado de telefonia ,
es decir, que deberian tenerse en cuenta en la Sentencia las manifestaciones
y las pruebas aportadas por nuestra parte, y no dejar a futuras demandas el
conflicto ahora existente , que de este modo no queda resuelto.

Ya que este Fallo de condena obliga a una ejecucion conflictiva, Los
postes deben modificarse , como es l6gico, antes de la instalacion del nuevo
cable. Tambien, pudiese ser que los postes siguiesen un nuevo trazado mas
atil y practico fuera de la propiedad de mi mandante , por tanto, la ejecucion
de esta Sentencia obligaria inexorablemente a la demandada , a mantener
su ubicacién en su finca y continuar con los dafios y perjuicios descritos.

Que larealidad de estos perjuicios, y el peligro existente recogido en los
Informes de Comfica, si deberian constar plasmados no solamente en los
Fundamentos Juridicos de la Sentencia, donde el Juzgador los reconoce, sino
que deberian clarificarse en ¢l propio Fallo, para, con ello, evitar que se
generen graves confusiones entre las partes litigantes. Asi como, también
deberia dejarse claro en el mismo Fallo y no solamente en el Fundamento
Cuarto, que el coste generado por la instalacién del nuevo cable debe correr
a cargo del demandante a tenor del Art. 566-10-2y3 del C.C.CAT.

SEXTA.- Nos preguntamos, y con todos los respetos debidos hacia este
Organo juzgador , si existe o no Incongruencia entre el Fallo de la
Sentencia y la pretension de las partes, en concreto de la parte demandada,
ya que, quedando reflejado en el Fundamento Cuarto a modo de resolucion
el mandato judicial , este no queda revertido en el Fallo.









Es diversa la doctrina que dice que: el deber de congruencia se resume en
la necesaria correlacion que ha de existir entre las pretensiones, los
fundamentos legales de la sentencia y el fallo.

Art.218 L.E.C.: Las sentencias deben ser claras , precisas y congruentes ....”

STS de 1 de julio de 2016 : “Venimos considerando que el deber de
congruencia se resume en la necesaria correlacion entre las pretensiones de
las partes, teniendo en cuenta el petitum y la causa petendi y el Fallo de la
Sentencia”. “Se exige un proceso comparativo entre el Suplico integrado en
la Demanda, en este caso , en la Contestacion a la demanda, y la parte
resolutiva de la Sentencia que decide los petitum”.

Analizando lo que antecede, no podemos considerar que nuestra Sentencia
sea incongruente, pero SI QUE NO se ajusta en el Fallo a los
reconocimientos 0 mandatos manifestados en el Fundamento Juridico
Cuarto que le precede.

SEPTIMA. Transcribimos literalmente, este parrafo del Fundamento
Juridico Cuarto “...Estimacion de la demanda que no impide, en modo
alguno, que deba tambien aceptarse el relato de la contestaciéon de la sra.
Casanova y que deba reconocerse el derecho al cese de la actual situacion,
dado que alegan una serie de perjuicios para la finca y para las dependencias
de los animales™.....”sino que la propia norma civil le reconoce el derecho a
interesar la extincion o modificaciéon de esta servidumbre a través de la
correspondiente accién negatoria, o el derecho a percibir la correspondiente
indemnizacioén- Art.566-10.2 de la norma”--

Y, como por el Art 455.1 de la L.E.C. se nos imposibilita la accién de
interponer recurso para contradecir los argumentos de la adversa que la
Sentencia si contempla, y no los de mi mandante ,en los que expone que
haya negado nunca la entrada de los operarios de Comfica a su finca, lo
cual nunca ha hecho; no reconociendo tambien la Sentencia la existencia o
no existencia de servidumbre . Digo pues, que no pudiendo, por norma,
recurrir este punto sobre la negativa al acceso a su finca , negativa que
nunca ha realizado; mi mandante solicita ante este Organo Juzgador , y con
todos los respetos debidos, que ¢l Fallo sea acorde con los expositivos del
Fundamento Juridico Cuarto, no debiéndose estimar, por ello, integramente
la demanda de la adversa, sino que, contemplandose esto que aqui
exponemos , y aprecidndose los hechos y fundamentos de derecho del
Escrito la Contestacion,( y la documentacién probatoria aportada) que en el
cuerpo de la Sentencia si se hace , el Fallo deberia ser el acorde con ello.



OCTAVA.-

Art. 216 L.E.C..- Principio de justicia rogada.- Los Tribunales decidiran los
asuntos en virtud de las aportaciones de hecho , pruebas y pretensiones de
las partes,...

Art. 217 L.E.C..- Carga de la prueba

Art. 218 L.E.C..- Exhaustividad y congruencia de las sentencias.

En virtud de todo lo manifestado y que antecede. Ampariandome en la
Fundamentacién Legal pertinente

AL JUZGADO DIGO Y SUPLICO QUE a tenor del Art, 215 de la
L.E.C. en tiempo y forma oportuna admita el presente Escrito mediante el
que Solicitamos y SUPLICAMOS ante este Juzgado ACLARACION Y
RECTIFICACION DE LA SENTENCIA 23/23 de fecha de 16 de enero
de 2023 y notificada el dia 18 de enero.

AL JUZGADO DIGO Y SUPLICO QUE a tenor de todo lo expuesto
SUPLICAMOS QUE EL FALLO DE LA SENTENCIA SEA
CONCORDANTE CON LOS EXPOSITOS DE LA PROPIA SENTENCIA
EN SU FUNDAMENTO JURIDICO CUARTO

AL JUZGADO DIGO Y SUPLICO QUE EN EL FALLO TAMBIEN
DEBERAN CONSTAR LOS MANDATOS EXPUESTOS EN EL
FUNDAMENTO JURIDICO CUARTO , Y POR TANTO, ESTE FALLO
POR EL QUE SE ESTIMA INTEGRAMENTE LA DEMANDA DE LA
PARTE DEMANANTE DEBE DECAER , Y EN JUSTICIA ,
CONSIDERAR Y APRECIARSE TAMBIEN EL DERECHO QUE EN
ESTA RESOLUCION LE ASISTE A ESTA PARTE DEMANDADA.

ES JUSTICIA QUE REITERADAMENTE PIDO.

En Lleida a 23 de enero de 2023

Fdo Xavier Pijuan Sanchez.
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