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CUESTIONARIO PARA 1LAS POSIBLES CURACIONES EXTRAORDINARIAS

a) Nombre, apellidos y domicilio de la persona curada; lugar y fecha de nacimiento.
MARIA HELENA COSTA CARRERA

Breda, 12, 1° 17
08029 - Barcelona

Barcelona (Barcelona), 09-02-1949
b) Nombre y apellidos de los padres.

Jacinto Costa Comte
Maria Gloria Carrera Aduard

c) Estado fisico de la persona curada, antes de la enfermedad.

Su estado fisico era normal, hasta que el 27 de marzo de 2008 sufrié un pequefio
desvanecimiento. Para averiguar el motivo acudié a la consulta del médico de medicina
geneal, Dr. José M. Catala, que diagnosticé problemas en el corazon.

Solicité un estudio ecocardiografico, doppler espectral y color. Se realizé el 17, de
junio, por la Dra M Cardona, n® col. de Barcelona 37387, de Cruz Blanca. El resultado fue:
«Hstenosis adrtica moderada-importante esclerodegenerativa. Hipertrofia VI concéntrica
ligera. Cavidad de pequefio tamafio con tendencia al colapso en sistole. Aceleracion
telesistolica intracavitaria. Cavidades derechas normalesy.

El 18 de junio, el cardidlogo, Dr. Carrera, del centro médico Cruz Blanca, de
Barcelona, indicé que era necesaria una intervencion para cambiar la valvula aortica. Por la
negativa de la paciente, se decidio retrasar la decision unos meses

A finales del verano de aquel afio tuvo dolores en el pecho y en el corazén. Habia
momentos que se encontraba muy mal. El dfa 17 de noviembre volvié a visitar al cardiélogo
y en el mismo dia se le hizo un nuevo estudio ecocardiografico, doppler espectral y color,.
Lo efectu6 el Dr. José Diaz, n° col. de Barcelona 39524. El resultado fue: «Estenosis adrtica
moderada-importante esclerodegenerativa. Hipertrofia VI concéntrica ligera. Aceleracion
telesistolica intracavitaria. Cavidades derechas normalesy.

Por indicacion del cardidlogo visité al prestigioso cirujano Dr. Alberto Castro, de la
Clinica sagrada Familia, de Barcelona, el dia 1 de diciembre. Aconsejé una pronta
intervencion de recambio valvular.

d) Antecedentes médicos: enfermedad predominante en la familia, si se puede
precisar. Qué enfermedad o enfermedades padecian los parientes proximos
difuntos.

La paciente habia sido intervenida de un oido, de la mano por la ruptura de un
tendon, dos veces por un tumor en los ovarios (se le extirparon completamente, junto con la
matriz, en una segunda intervencién), un tumor en una mama, y de apendicitis. He tenido
tres hijos varones y los partos fueron normales.

Su familia ha tenido problemas en el corazén. Su padre murié6 de un segundo
infarto. Uno de sus dos hermanos y una hermana tiene actualmente problemas leves en el
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corazén y la circulacion. Su madre muri6 a los cincuenta y cuatro afos de cancer de intestino
e) Edad de la persona al comenzar la enfermedad.

Naci6 el 9 de febrero de 1949. Cuando ingresé en la Clinica de la Sagrada Familia de
Barcelona, el 17 de diciembre de 2009, el dia anterior a la intervencién quirdrgica, para que
se le hiciera una coronografia por escaner (TAC) y pasard una noche en observacion, tenia
59 afios.

f) Sintomas generales y localizados que la han precedido, acompafiado y seguido.

A las 9 horas del dia siguiente, el 18 de diciembre de 2008 entré al quirdfano.
Inmediatamente después de haber salido de la operacion, alrededor de las 14 horas, se le
presentd un paro cardiaco y, luego, en el intento de resucitarle, un infarto y desplazamiento de
la valvula. Tuvieron que volverla a operar y cambiarle la valvula por otra mas pequefia y
hacerle tres by-pas. El resultado un dafo cerebral severo y estado de coma

g) Naturaleza especifica de la enfermedad, desarrollo y duracion.

Segin el informe del Dr. L. Asmarats, director de la UCI de la Clinica de la Sagrada
Familia, su «enfermedad» en el momento de ingreso era: «Por estenosia aortica moderada-
severa, es intervenida quirurgicamente practicindose recambio de valvula adrtica por
protesis mecanica ATSI 19. Al término de la cirugfa la paciente al parecer presentd htc +
bradicardia llegando a parada cardiaca. Se reintervino de manera urgente practicindose
extraccion de proétesis valvular observando la presencia de desgarro de ostium coronario
izquierdo. Se repar6 el mismo y cambi6 la protesis valvular por otra mecanica ATS Medical
16. Fue necesario la administracion de N Adrenalina y Dopamina durante el acto quirargico.
Asi mismo se transfundieron 4 conc. De hematies y dos PFC. Lleg6 de 11.70 antes de las
transfusionesy.

En el extenso informe de alta de la UCI de la Clinica Sagrada Familia (en la actualidad,
junto con todo el historial médico y documentacion, estin en el convento de las madres
Concepcionistas Franciscanas de Guadalajara) se indica que ademas sufrié durante los
setenta dias, de los cuales cuarenta estuvo en estado de coma, que estuvo en la UCI, una
neumonia, una septicemia con insuficiencia renal aguda y también en el higado, estomago y
pulmones, encefalopatia hipéxica y hemiparesia-hemiplejia.

h) Informaciones detalladas sobre el tratamiento prescrito y sobre los efectos
obtenidos. Naturaleza de los medicamentos y modo de seguir el tratamiento.

Los procedimientos seguidos en la UCI, del 18-XII-09 al 26-02-2009, segiun el
informe de alta fueron: reintervencioén cardiaca, reanimacion cardiopulmonar, ventilacion
mecanica, NPTC/NPP, tratamiento antibiético, transfusién factores de coagulacion;
transfusion  hematies, hemodialisis-hemofiltracién-hemodiafiltracién, ecocardiograma;
ecografia de aparto digestivo, elctroencefalograma, traqueosrtomia temporal, broncoscopia a
través de estoma articial.

La evaluaciéon neuroldgica final del Dr. J.L. Monfort fue: «Dilatacién de espacios
suaracnoideos a nivel de la convexidad. En secuencia FLAIR se aprecian imagenes de alta
sefial localizadas dominantemente en el hemisferio izquierdo y que afectan a nucleo
lenticular asi como paredes ventriculares del ventriculo lateral izquierdo, corona radiata y
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acentuadamente el centro semioval. Existe asimismo afectacion con alta sefal de la porcion
izquierda del esplenium y multiples nédulos dispersos en la substancia blanca que afectan a
ambos hemisferios con mayor patencia en el hemisferio izquierdo. Estos hallazgos infieren
fenémenos hipoxico/isquémicos severos a nivel del hemisferio izquierdo con una
afectaci’on difusa que ha afectado a lent’iculo estriadas de forma dominante. Charnela
occipito-cervical de morfologia y distribucién de las estructuras anatémicas dentro de los
limites normales. Conclusion: Las lesiones descritas son compatibles con proceso hipéxico-
isquémico de predominio en hemisferio izquierdo probablemente en relacién con
fenémenos de bajo gasto y/o microémbolos. Patron de reduccion del volumen cerebral y de
alteracion del tejido encefalico por fendmenos involutivos senescentes»

El Dr. Josep Marfa Espadaler Gamisans, neurofisidlogo clinico informé verbalmente
a sus familiares, el veinticinco de febrero de 2009, que no hablarfa, aunque podria pensar, lo
cual dentro del mal es mejor que a la inversa y que tendria que estar durante mucho tiempo
con poca movilidad. Ademas, a mediados de enero, el Dr. A. Sanchez Marqués, del mismo
equipo neurolégico ya habfa informado que lo mas probable es que quedara en estado
vegetativo. Se dijo a los familiares que podtian ya prepararse buscar un centro para
atenderla.

El tratamiento en la Hospital Platé (del 26-02-09 al 16-03-09), para el tratamiento de
hemiparesia derecha y logopedia secundaria a hipoxia cerebral fue: Enconcor 5mg/12 h 1-
01 vo; Fluoxetina 20 mg/24h 1-0-0; Omeprazol 20 mg/24, 1-0-0; Ferrogradumet/24 0-0-1;
Alprazolam Y4,1/4, 1/ vo. Simtrom con pauta variable.

El Dr. Santiago Candela Canté (n. c. 38734) firmé el alta, «dado el buen soporte
familiar de la paciente (...) para seguir el tratamiento fisioterapéutico rehabilitador, logopedia
y seguimiento médicow, con el mismo tratamiento.

En la actualidad el tratamiento continua siendo el mismo, con la variacién, del
Enconcor —media pastilla al dia- y la supresién del Ferrogradument, por indicacion del
cardiologo Dr. Castro. También por indicacién defi neurdlogo Dr. Alberto Lledd se ha
reducido la dosis de Alprazolam a 2 al dia.

i) Informaciones sobre los examenes clinicos hechos en el curso de la enfermedad, y
después de la curacion: radiografias, radioscopias, biopsias, analisis de sangre, de
orina, etc.

Todos los resultados de las multiples pruebas, asi como todos los informes se
encuentran depositados en el Convento de las Concepcionistas Franciscanas de Guadalajara.

Desde el 30-3-09 le atiende el neurélogo Dr. Alberto Lledd, en el Centro Medico
Cruz Blanca. Su primer diagnodstico fue: «1. Encefalopatia hipoxico isquemica. 2. Ictus
isquemico hemisferio izquierdo con afectacién predominante motora y del lenguaje, tras
cirugfa cardiaca». Su orientacién terapéutica, en la misma fecha fue: «Dada la buena
recuperacion funcional de esta paciente en un periodo breve (3 meses) es fundamental la
rehabilitacion intensiva tanto motora (por parte de rehabilitacion) como del lenguaje (por
parte de un logopeda)».

El segundo informe, de fecha 4 de mayo de 2009, revela una mejorfa. Indica el
especialista: «Ha seguido con la rehabilitacién y ha mejorado la motricidad de 1a ESD. En la
actualidad hace la pinza con la mano y es capaz de sujetar un papel con la mano. En estos
momentos, le molestan dolores en la ESD, tiene incontinencia urinaria nocturna, y requiere
ayuda en su aseo personal. Sin embargo, hay una clara mejora en relacién con la vista previa.
No ha seguido la logoterapia, pues no le gusta. Plan: Continda mejorando. Es necesario que
siga la rehabilitacién de forma crénica a domicilion»
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En tercero, correspondiente a la visita del 29-06-2009, se continua la mejoria, porque
se dice: «Esta paciente suftio el 18 de Dic. Del 2008 ictus isquémico hemisférico izquierdo
tras cirugfa cardiaca para colocacion de valvula aortica cardiaca (ver informe previo). En la
actualidad le ha quedado una hemiparesia derecha. Ha comenzado rehabilitaciéon con
buenos resultados. Comienza a escribir y la motilidad de la ESD es mejor que en la dltima
re3vision. Precisa continuar rehabilitacion de forma indefinida de momento y mientras
contue su mejoria motoran.

Ha realizado después del alta de la Clinica Platén tres visitas al cardiélogo Dr. Castro
En la primera (23 de marzo de 2009) le receto paracetamol, i gr., cada 8 horas, para aliviarle
los dolores de las extremidades de la parte derecha, y Adolonta y Nolotil para los dolores
mas fuertes. En la segunda (22 de mayo de 2009) redujo la dosis hasta la mitad de
Emconcor, por encontrar una mejoria. En la tltima (7 de setiembre de 2009), se le efectud
un estudio ecocardiografico,, cuyo resultado fue: «Flujo mitral normal. Regurgitaciéon mitral
moderada. Flujo aortico ligeramente acelerado, con gradientes ligeros. Fuga periprotesica
ligera. Conclusiones: Protesis aortica normofuncionante. Insuficiencia mitral moderada.
Acinesia septal apicaly (Dra. Isabel Roig). La préxima visita esta concertada para el 11-01-
2010.

Se le han realizado once analiticas para el tiempo de protrombina y el INR
(17/03/09: 39% y 1,8; 24/03/09: 24% y 2,9; 29/04/09: 24% y 2,8; 27/05/09: 22% y 2, 9;
30/06/09: 22% y 3,1; 30/07/09: 24% y 2, 7, 20/08/09: 15% y 4,9; 21/08/09: 27% y 2,06;
28/08/09: 28% y 2,6; 28/09/09: 14% y 4, 7; 05/10/09: 22% y 3). Sélo por dos veces ha
estado fuera de los limites.

j) Qué Siervo de Dios se ha invocado para obtener la curaciéon. Si se ha invocado
simultaneamente a varios Siervos de Dios; en este caso, indicar si hay razones para
atribuir la curacién a uno sélo de ellos; si no ha habido simultaneidad, que quede
muy claro.

Desde mediados de noviembre que la paciente y su marido (Eudaldo Forment)
comenzaron la lectura del libro M* Isabel de Jesus, Sor Patrocinio (Madrid, homo Legens,
2008), cuando acababa de aparecer esta biografia de Sor Patrocinio. A ambos comenzaron a
tenerle devocion y a rezar una pequefia oracién que encontraron en internet. Antes de la
intervencion quirdrgica del 18 de diciembre se encomendaron especialmente a ella.

Mientras se le hacia la coronografia por escaner (TAC), la tarde del dia anterior, con
su marido rezaba a Sor Patrocinio, que le lefa durante la prueba el texto de la aparicién de la
Virgen (la del 13 de agosto de 1831). Al dia siguiente antes de la intervencién rezaron ambos
ante una pequefia imagen de la Virgen del Olvido y unas oraciones a Sor Patrocinio.
Después se sumo una de sus nueras (Noemi Egido de Forment).

Cuando por la noche del mismo dia, a las 7 de la tarde se informé a su marido y a
sus hijos (Jacinto, Eudaldo y José Maria), que el retraso en la hora prevista (alrededor de las
14 horas) obedecia a graves problemas, intensificaron sus oraciones a Sor Patrocinio.
Alrededor de las 8.30, el cirujano Dr. Castro informé del infarto, después de la operacion, de
la nueva intervencion, con la colocacién de un nueva valvula, y de los by-pas y del tiempo,
que no indicé, que no llegd oxigeno al cerebro y del peligro que existia, si se salvaba, serfan
las repercusiones neurologicas y ademas del problema de las infecciones, dado que tenia
tantos canales abiertos.

Inmediatamente su marido —que ya, durante el informe, tenfa en su mano la reliquia
del mitén de Sor Patrocinio— y sus tres hijos, que le acompafiaban, decidieron encomendarse
a Sor Patrocinio y pedir a todos los familiares y amigos que encauzaran todas las oraciones y
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plegarias a la Madre, con la intencién de conseguir un milagro y que sirviera para la causa de
la beatificacion.

Al dia siguiente, a las 13 horas el Dr. Asmarats, Jefe del Servicio de Medicina
Intensiva y Unidad Coronaria de la Clinica Sagrada Familia, y la adjunta Dra. Pilar Santigosa
,Jinformaron a su marido ¢ hijos, de la gravedad de la situacién de la paciente: continuaba en
estado de coma. Explicaron que no le funcionaban algunos 6rganos, el higado y el rifion.
Este era un primer problema. Un segundo es que cogiera una infeccion y falleciera. Si
superaba los dos, podtia recuperarse, pero habria secuelas neurolégicas, pudiendo incluso
quedar en estado vegetativo.

Su marido hizo tres promesas: ir a Guadalajara con ella a visitar a la Virgen del
Olvido, Triunfo y Misericordias y al sepulcro de Sor Patrocinio; dar un donativo cada mes
para la causa de beatificacion; y dedicar tiempo y medios que pudierna contribuir a ella e
igualmente contribuir a propagar el culto a la Virgen del Olvido y la devociéon a Sor
Patrocinio.

k) Qué oraciones se han dirigido al Siervo de Dios: mentales o vocales; triduo o
novena, etc. Para obtener la curacion, ¢se ha hecho tocar la enfermo alguna imagen
o reliquia del Siervo de Dios?

Su marido rezaba diariamente las, desde que ingreso en la clinica, el primer dia antes
de la intervencion con la misma paciente, las siguientes oraciones:

— Breve novena a Nta. Sra del Olvido, Triunfo y Misericordias, de la V.M. Patrocinio

— Letanfas a Ntra. Sra. Del Olvido, Triunfo y Misericordias

— Salve a la Virgen del Olvido

— Oracion para impetrar del Sefior la Beatificacién de la V. M. Patrocinio
También su prima y amiga intima Marfa del Carmen Antoja rez6:

—«Novena a Nuestra Sefiora del olvido Triunfo y Misericordias, de Sor Patrocinio,

publicada por M. Ortega Lopez, O.F.M. (Guadalajara, 2000).
La paciente, su marido habfan leido unos dos meses antes:

— M. Sor Maria Isabel de Jesus: Sor Patrocinio (Madrid, Homolegens, 2008).
El dfa anterior de la operacion leyé con su marido en la clinica los optsculos:

— Cristina Marfa Ruiz-Alberdi Fernandez y Catlos Vidal Martinez, 1zrgen del Olpido y
Sor Patrocinio, Guadalajara, 2007

— Fray Juan Bautista Gomiz, O.F.M., La sierva de Dios Venerable Sor Patrocinio.

Guadalajara, 1987.

También, leian asiduamente los folletos:

— Dichos de la madre Patrocinio y Aparicion de Ntra. Sra. Del Olvido, Triunfo y Misericordias

— Promesas de la Santisima Virgen a la V. Madre Patrocinio
Su marido, Eudaldo Forment, y su prima Marfa del Carmen Antoja, durante la larga
hospitalizacion leyeron:

— V.M. Madre de los Dolores y Patrocinio, Ejercicio mensual a Maria Santisima del Olpido
Triunfo y Misericordias (Edicion facsimil de la publicada en 1860). Guadalajara, 2004.

— Pedro Voltes, Sor Patrocinio, la monja prodigiosa, Barcelona, Planeta, 1994

Antes de la operacién y después de ella en el box de la UCI le acompand una
pequefia imagen de la Virgen del Olvido y una estampa de Sor Patrocinio. Debajo de su
cama de la UCI tuvo una reliquia de un fragmento de tela de la V. M. Después, también
gracias a las religiosas Concepcionistas de Guadalajara, cada dia tenfa en el box, durante las
horas de visita (de 8 2 9 y de 13 a 22), en la maquina que le dirigfa la respiracion. Una reliquia
con un fragmento de una tela con la sangre de los estigmas de Sor Patrocinio.
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La peticion mas importante se hizo con la reliquia del MITON de la mano derecha

de Sor Patrocinio, que me habia proporcionado D. Radl Sandoval, por indicacion de D.
Javier Paredes y con el permiso por teléfono de la Madre Triunfo, abadesa del convento

concepcionista de Guadalajara, el 16 de diciembre de 2008, el dia anterior al ingreso en la
Clinica.

I) Quién ha sugerido que se invocara a ese Siervo de Dios.

Puede decirse que quien lo sugirié fue D. Javier Paredes, el dia 16 de diciembre de
2008, en Madrid, quien puso en contacto a su marido con D. Raul Sandoval, que ademas
del mit6n milagroso, le entregd una pequefia imagen de la Virgen del Olvido y varios folletos
y oraciones dedicados a Sor Patrocinio.

También contribuyeron decisivamente en el mantenimiento de la fe, la esperanza y la
caridad con los que no crefan que el milagro fuera posible, entre ellos varios familiares y
amigos, el contacto telefénico diario con la abadesa Madre Triunfo y la vicaria Madre
Concepcion. Desde el dia siguiente de la intervencion, 19 de diciembre, hasta los ochenta y
ocho dias que permanecié en la UCI (18 diciembre de 2008 al 26 de febrero de 2009)
hablaba con ellas una o dos veces al dia. Continué el contacto diario hasta el 25 de abril, que
toda la familia (Helena; Eudaldo, su marido; sus hijo Jacinto, con su esposa Noemi y su hijo
Miguel, de un ano de edad; su hijo Eudaldo y su esposa Marfa José; y su hijo con su
prometida Teresa) visitaron el convento concepcionista de Guadalajara y pudieron asistir a
los actos de la celebracion de la conmemoracion del nacimiento de Sor Patrocinio (27 de
abril de 1811). Después se ha mantenido el contacto semanalmente. Siempre rez6 toda la
comunidad (M. Triunfo, Sor. Concepcién, Sor Sagrario, Sor Berta, Sor Cecilia y Sor
Verénica). La madre abadesa iba cada dia a primera hora al sepulcro de Sor Patrocinio a
pedirle la curaciéon de Helena y una fotografia de la paciente, enviada por Mari Carmen
Antoja, se colocé en el camarin de la Virgen del Olvido

Asimismo hay que citar a su amiga de la infancia Maria del Carmen Antoja, y prima
hermana de su marido Eudaldo, que durante los casi noventa dias de la estancia en la UCI y
después en la del Hospital Platon, para recibir el tratamiento de rehabilitacion mantuvo
contacto telefénico diario con el marido y la familia. Ademas, Mari Carmen emprendié una
especie de «cruzada» para conseguir del Virgen del olvido por medio de la intercesion de Sor
Patrocinio un milagro. Utilizé para ello el Facebook. Los mensajes llegaron a casi tres mil
personas de todo el mundo. Un centenar de ellas mantuvo correspondencia con escritos
sobre sus oraciones e interesandose por Sor Patrocinio y el culto a la Virgen del Olvido.

Gracias también a Mari Carmen Antoja y a su hermano Eduardo se abri6 una pagina
en internet dedicada a Sor Patrocinio (www.sorpatrocinio.org), que continua
proporcionando informaciéon en sus tres apartados generales: biograffa, testimonios y
beatificacion.

Igualmente colabor6 a que se invocara constante a Sor Patrocinio, el Dr. D. Manuel
Ocampo Ponce, doctor en medicina, en humanidades y en filosoffa. El profesor mexicano,
en la actualidad Vice-Rector de la Universidad Simén Bolivar, de México, conocia a la
Virgen del Olvido, Triunfo y Misericordias, porque le habfa llegado una estampa con las
nueve promesas de la Virgen a Sor Patrocinio de una manera «casual». Se habia
encomendado a ella en varios en dificultades muy graves y habia sido escuchado. En un
encuentro en México D.F., el 23 de noviembre de 2008, pocos dias antes de la operacion, la
paciente y su marido le obsequiaron con el ejemplar de la biograffa de Sor Patrocinio,
publicada por Homo Legens. Durante todos los dias que la enferma estuvo en la UCI
mantuvo contacto telefénico con su marido. Cada dia alrededor de las 11 de la noche se le
pasaba la informaciéon médica que se la habfa dado por el médico de guardia de la UCIL. La
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traducfa a términos mas comprensibles y acompafiaba en la oraciéon a Sor Patrocinio y a la
Virgen del Olvido. El Dr. Ocampo emitid, después el siguiente informe:

«En las siguientes lineas me propongo dar testimonio de lo sucedido a Dofia Helena Costa
Carrera, esposa del Sr. Dr. Don Eudaldo Forment Giralt y madre de tres hijos.

En noviembre del afio pasado (2008) en un viaje que realizaron el Dr. Forment con Helena a
México y en el que pudimos compartir algunos momentos en la casa de mis padres en
Cuernavaca, Morelos México nos platicaban que Helena habia presentado algunos problemas
cardiacos especificamente relacionados con una valvula que habia que colocarle en el corazon.
En la platica nos manifestd que el médico le habia informado que la operacion tenia un indice
muy bajo de riesgo 3% por lo que aun cuando se trataba de una operacion delicada, animamos
a Helena para que se sintiera mejor para realizar dicha operacion que se llevaria a cabo en el
mes de enero de 2009. A los pocos dias de haber regresado a Barcelona nos avisaron que el
médico habia recomendado a Helena adelantar la operacién por algunos riesgos que estaba
corriendo, de modo que fue programada para el dia 18 de diciembre.

Ese dia todos sus amigos y familiares estuvimos pendientes de la operacion pero al llamar al
Doctor Forment para preguntarle por el resultado de la operaciéon, me inform6 que
desafortunadamente habia tenido complicaciones una hora después de haber sido operada y
cuando todavia se encontraba en la sala de recuperacion.

Las noticias eran totalmente desalentadoras ya que estando en la sala de recuperacion sufrid
un paro cardiaco por lo que tuvieron que reanimarla. El problema fue que en el procedimiento
de reanimacion se produjo un infarto y el desplazamiento de la valvula recién colocada por lo
que tuvieron que regresarla a quir6fano para cambiarle la valvula...lo cual significaba
volverla a anestesiar y a intervenir quirdrgicamente... Durante el procedimiento se advirtié un
dafio neuronal severo que la dej6 en estado de coma...con un pronostico muy poco
alentador...al cabo de los dias ella no respondia a ningun estimulo por lo que incluso se llego
a contemplar que como su dafio era tan grande, quiza habria que desconectarle pronto del
respirador y las sondas para alimentacion...Sin embargo las oraciones y la fe del Dr. Forment
y de todos sus amigos y familiares incluidas las religiosas Concepcionistas Franciscanas
Descalzas de Guadalajara, Espaiia a quienes el Dr. Forment estaba haciendo un comentario
sobre un libro de una monja del S. XIX Ilamada Sor. Patrocinio quien se encuentra en proceso
de beatificacion, todas estas personas decidimos encomendar el caso a Sor Patrocinio para que
intercediera ante la Virgen del Olvido, Triunfo y Misericordias y ante Dios por la salud de
nuestra muy querida Helena quien por cierto se habia entusiasmado mucho con la vida de Sor
Patrocinio...Sin embargo, aun con las oraciones a los pocos dias se le diagnostico a Helena
una septicemia, es decir, una infeccion generalizada que afectaba pulmones, higado, rifiones,
etc. cabe resaltar que en los analisis de los rifiones salia creatinita lo cual significaba un grave
dafio renal....el panorama era terrible al punto que los médicos nos expresaron que era
cuestion de horas...de modo que hablando con el Dr. Forment y convenciéndolo de la
gravedad del caso yo mismo dije que le hablaria en unas cuatro horas mas a Espafia porque no
dabamos mas de cuatro o seis horas de vida a Helena...sin embargo continuamos en la
oracidon y siempre con la esperanza sobrenatural de un milagro que era anunciado por las
monjitas del convento de Guadalajara, Espana... de modo que después de unos dias fue
cediendo la infeccion pero el dafio a los organos vitales era grave por lo que los médicos
practicamente no nos dieron esperanzas de recuperacion alguna... Cuarenta dias estuvo
Helena en coma con el Dr. Forment luchando diariamente, hablandole, estimuldndola y con la
oracion de todos, pero sin resultados ...Hasta que cerca de las fechas del aniversario de la
muerte de Sor Patrocinio (27 de enero) en que sus hermanas Concepcionistas Franciscanas
nos habian dicho que se recuperaria, Helena empez6 a responder a algunos estimulos y
recupero la conciencia y movilidad entre el 27 y el 28 de enero de 2009...de alli fue pudiendo
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respirar en intervalos por si misma y sin el respirador y también fue pudiendo aceptar
alimento...hasta ser dada de alta.

Actualmente ha recuperado practicamente todas sus funciones y se encuentra en rehabilitacion
para lograr reponerse por completo de todo lo que significo ese doloroso proceso.

Esto es mi testimonio ante Dios, Ante la Virgen del Olvido y Sor Patrocinio en un resumen
muy escueto y sin lujo de detalles del proceso de la enfermedad y milagrosa curacion de Dofia
Helena Costa Carrera, esposa del Dr. Don Eudaldo Forment Giralt, amigos ambos muy
queridos desde hace ya mas de una década.

Agradezco infinitamente a Sor Patrocinio, a Nuestra Sefora del Olvido Triunfo y
Misericordias por el favor recibido y a todos nuestros amigos y amigas especialmente a las
Hermanas Concepcionistas Franciscanas descalzas del convento de Guadalajara, Espafia por
sus oraciones, al Doctor Eudaldo Forment, a Helena y a sus Hijos por su fe, por su testimonio
de fortaleza y de perseverancia que ha sido un gran ejemplo para todos.

Manuel Ocampo Ponce. México, D.F., 15 de mayo de 2009».

m) Cuando y cuantos dias después de comenzar las oraciones se ha producido la
curacion.

La paciente paso de una hemiplejia o paralisis total pasé a una hemiparesia o paralisis
parcial de lado derecho, de la que se va recuperando rapidamente. Después de haber sufrido
una septicemia, el 25 de diciembre, con dafios renales (fue necesaria la dialisis permanente),
hepaticos y pulmonares y una posterior neumonia, puede decirse que la curacién comenzo el
dfa 19 de enero, aniversario de la toma de habito de Sor Patrocinio (19 de enero de 1829),
con el funcionamiento del estomago, y la realizacién movimientos y al dia siguiente, 20 de
enero, aniversario de la profesion religiosa de Sor Patrocinio (20 de enero de 1830), con la
curacion de los pulmones

La fecha decisiva fue el dia 27 de enero, martes, fecha del fallecimiento de Sor
Patrocinio (martes, 27 de enero de 1891), en el que la paciente sali6 del estado de coma.

Debe notarse también que, desde el 27 de abril de 2009, fecha que asitié en el
Convento del Carmen de Guadalajara a la Misa del aniversario del nacimiento de Sor
Patrocinio (27 de abril de 1811) la paciente mejoré en el habla y en la lectura. No ha
necesitado a la logopeda

Finalmente, a mediados de agosto la paciente no recibio la sesién de fisioterapia en
su domicilio. Pudo trasladarse, acompafiada de su marido, al Centro Cruz Navarro (Dr.
Manuel Pérez Navarro, Paseo de Graciall, Esc. C, 3°, 08007-Barcelona) para realizar las
sesiones de rehabilitacion. El dia 15 de agosto, se terminé la Novena a Ntra. Sra. Del
Olvido, Triunfo y Misericordias, en la Iglesia del Carmen de Guadalajara (7 al 15 de Agosto
de 2009), aplicando este culto a las Comunidades Franciscanas de Guadalajara y Torrelaguna
y a la Familia Marcos Garcia.

n) ¢Se ha obrado instantaneamente la curacion perfecta, después de rezar las
oraciones o de tocar la imagen o la reliquia? ;O se ha verificado progresivamente, en
un cierto lapso de tiempo? En este segundo caso, ¢c6mo y en cuanto tiempo?

Puede considerarse, segun los informes diarios a las trece horas, por los médicos de
la UCI, que su curacién esta por encima del orden natural de las cosas. Los primeros dias
los diagnodsticos eran muy negativos. Después de la septicemia que comenzdé el dia 25 de
diciembre, lo médicos de la UCI dieron muy pocas esperanzas, especialmente por necesitar
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la dialisis permanente.

La doctora subdirectora de la UCI en uno de sus informes, el del sabado 27 de
diciembre de 2008, explico a los familiares que no le funcionaban los 6rganos vitales El
esposo de la paciente pregunté a la doctora, su si habfa visto alguna vez que alguien se
salvara, con cuatro 6rganos sin funcionamiento. Contest6 con cierto temor por la reaccion
que podria producir en el esposo y sus hijos que nunca y mucho menos con cinco La
pregunta la hizo con la firme esperanza de que Sor Patrocinio harfa el milagro y queria que
quedara muy claro que lo habfa sido.

La doctora, con una evidente buena intencién, pregunté ademas si querfan asistencia
psicolégica. Inmediatamente, el hijo menor de la paciente, le contesto que de ninguna
manera, porque éramos catélicos. Dias después ante la extrafieza de la serenidad de la familia
y de su sufrimiento contenido del la doctora, el marido de la paciente le conté que
querfamos que se viera patentemente el milagro que se produciria.

A la semana siguiente se informé que le quedaban como maximo veinticuatro horas
de vida. Después la situacion se complicd con una neumonia. Se informé entonces fuera del
horario de los informes médicos, concretamente alrededor de las 20 horas, del dia 29 de
diciembre de 2009, que a la paciente le quedaban seis horas de vida. Rogaron que era mejor
que el esposo y sus hijos se retiraran a descansar, porque probablemente al dia siguiente seria
un dia muy duro. Pidieron también un teléfono y que una hora antes de los momentos
finales llamarfan para la despedida. El esposo y los tres hijos, dos de ellos casados, asi lo
hicieron, pero rezando a Sor Patrocinio, sin abandonar la reliquia del mitén. Nunca se
produjo la llamada fatal.

La familia comprobé que los médicos se preocupaban mucho por el sufrimiento del
esposo e hijos. En varias ocasiones, el esposo les dijo que se preocuparan sélo de la enferma.
El sufrimiento era asunto suyo y sabifan como tener la fortaleza para aguantarlo.
Comentaban que la situacién que vivia la familia era mas dura que cuando se produce una
muerte, porque el sufrimiento fuerte dura dos o tres dias, después todo poco a poco va
volviendo a la normalidad. En uno de los dias de finales de afio, dado que la enferma no
parecia responder, parece ser que hubo un cierto desanimo entre el equipo médico.

El director de la UCI, el dia 5 de enero expuso objetivamente la siguiente situacion:
parecfa que no habia ya motivos para continuar aplicandole todos los medios, que podian
considerarse extraordinarios —aunque no empled exactamente este término— Quiza en los
informes escritos no conste la situacién critica que estaba pasando la enferma y que las
sucesivas complicaciones llevaban a «tirar la toallay, y que ademés también parecia que se
ahorran sufrimientos a los familiares. La insistencia del esposo y de los hijos de que habia que
llegar hasta el final, sin importar el tiempo que fuese necesario y de las posibles consecuencias
negativas. Lo que deseaban era tenerla entre ellos y quedara como quedara continuarian
cuidandola y disfrutarian de su presencia compaiiia y del carifio mutuo. El doctor, expresando
su conformidad, respondi6é: «Continuaremos porque ustedes lo quieren y piden».

0) ¢El enfermo goza actualmente de perfecta salud, o ha recaido? En este caso,
¢cuanto tiempo ha mediado entre la curaciéon y la recaida?

A la enferma no le han quedado como era de esperar, secuelas importantes en el corazén y
en la circulacién, —y que con expresion de la dltima visita del cardidlogo Dr. Castro (7 de
septiembre de 2009): «<no me preocupan»— Tampoco ninguna de la prolongada insuficiencia
renal aguda, sin necesidad de dialisis, tal como habfan dicho los médicos, cuando se estaba
recuperando. Ni ninguna consecuencia negativa por la larga intubacién y estancia en la UCL
Todo confirma al esposo, hijos, familiares y amigos que se ha realizado y se esta realizando
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un milagro. Este es el parecer del Dr. Manuel Ocampo, que ha escribi6 al conocer el alta
definitiva de la enferma, el 16 de marzo de 2009:

«El 18 de Diciembre de 2008, Helena Costa, la esposa de mi amigo el Dr. Eudaldo
Forment, entr6 al quiréfano. Inmediatamente después de haber salido de la o racion se le
presentd un paro cardiaco y, luego, en el intento de reanimarle, un infarto y desplazamiento de
la valvula. Tuvieron que operarla y cambiarle la valvula por otra rr pequeia y hacerle tres by-
pas. El resultado fue un dafio cerebral severo y estando coma. Familiares decidimos
encomendarle a Sor Patrocinio, para que pusiera todo manos de la Virgen del Olvido Triunfo
y Misericordias, y ofrecimos llevar el caso a la Causa de los Santos para su beatificacion, si se
hacia el milagro. Al poco tiempo Helena tuvo u septicemia con dafio renal, hepatico y
pulmonar, por lo que le daban tan sélo unas pocas horas de vida. Cuarenta dias permanecio
asi, hasta que el 27 de enero, dia de S Patrocinio, tuvo una recuperacion significativa, y de alli
hasta su casi total recuperacion 27 de febrero. Como doctor en Medicina que he ido siguiendo
el caso diariamente teléfono y conocido los parte médicos, testifico y certificaré este milagro».

Helena contintia recuperandose de la encefalopatia andxica. El ultimo informe del
neurdlogo Dr. Llled6, del 31-08-09, que refleja su actual mejorfa, dice lo siguiente: «Esta
paciente sufri6 el 18 de diciembre de 2008 un ictus isquémico hemisférico izquierdo tras
cirugfa cardiaca para colocacién de valvula aortica cardiaca (ver informe previo). En la
actualidad le ha quedado una hemiparesia derecha. Ha comenzado rehabilitaciéon con
buenos resultados. Comienza a escribir y la motilidad de la ESD es mejor que en la dltima
revision. Precisa continuar rehabilitacion de forma indefinida de momento y mientras
continue su mejoria motoray»

p) ¢Los médicos juzgan que la curacion sea explicable cientifica o naturalmente?
¢Por qué motivos?

El Dr. Luis Asmarats, la Dra. Pilar Santiagosa, los Drs. M. Guardia, R. Manresa, V.
Tapia y la Dras. Covadonga Pefiayos y M* Barbosa, del Servicio de Medicina Intensiva y
Unidad Coronaria, que le atendieron durante toda su estancia de los setenta dias en la UCI,
reconocieron verbalmente que su curacion esta «fuera de las leyes normales de la medicina,
que ha sido «algo extraordinarion. También el cardidlogo Dr. Castro, que la intervino,
reconocié que no ha sido una curaciéon habitual, pero no ha comentado anda mas.
Igualmente todas las enfermeras y personal sanitario auxiliar que la atendieron mostraron su
admiracion por lo que habia ocurrido fuera de la experiencia habitual, que tenfan. Algunas se
interesaron por Sor Patrocinio y la Virgen del Olvido.

El Dr. Josep Marfa Espadaler tuvo que rectificar sus informaciones comentando que
no importan los datos que proporcionaban los instrumentos ni sus diagnésticos —primero
que quedaria en estado vegetativo y después de que no hablarfa, por tener afectada el area de
Broca, que ademads tendria paralizada mi lengua, etc.—, sino la realidad. Como Helena
hablaba y se movia no habia que hacerse mas preguntas, sino ayudarla con una logopeda y
un fisioterapeuta. El neurélogo Dr. Luis Manuel Pérez, que la atendia habitualmente y que
informo que ya no habia solucién para una recuperacion neurologica, porque la neumonia y
la septicemia, que habia sufrido, habfan consumido el tiempo en el que aun era posible,
comenté que en neurologia y en medicina no se sabe todo y siempre pueden ocurrir
sorpresas.

Los médicos del Hospital Platon indicaron que su curacién aunque no pudiera
explicarse estrictamente por argumentos puramente médicos, debia ser una respuesta
sorprendente de su organismo a los tratamientos efectuados. En general, los médicos
reconocieron la excepcionalidad de la curacion de Helena, pero no se pronunciaron sobre una
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causalidad trascendente o una intervencion directa e inmediata de Dios.

Debe advertirse que los médicos, enfermeras y todo el personal sanitario, conocian la
peticion del esposo de un milagro. Durante los setenta dia de permanencia de la paciente en la
UCI, su esposo permanecio a su lado, en el box n° 4, en las horas permitida de 8 a 9 de la
mafiana y de 13 a 22 horas de la tarde. Con el paso del tiempo, incluso con el paso de los dias,
le permitian estar mas de estas diez horas diarias, especialmente los dias festivos. Durante este
tiempo le vieron rezar, las reliquias, la imagen de la virgen del Olvido y ademés comentarles
que esperaba un milagro. Siempre mostraron todos un gran respeto e incluso algunas
enfermeras y personal auxiliar pidieron estampas y folletos. Ademas casi diariamente visitaba
a la enferma el sacerdote, que atendia la capilla de la Clinica y a los enfermos que lo
solicitaban D. Ramoén Casajust, Alrededor de la seis de la tarde, menos los dia festivos, rezaba
un padrenuestro y le daba la mencion. También alrededor de las nueve de la noche el P.
Mariano San Félix, director de «Sant Josep Televisio», canal en el que colabora el esposo de
la paciente, entraba en el box de la UCI para rezar el Decenario de Invocacion al Espiritu
Santo, la oracion para la beatificacién de V.M. Patrocinio y la oracién a la Virgen del Olvido.
Le pasaba también por la frente la reliquia del miton.

Ademas, poco después de la larga estancia de setenta dias en la Clinica Sagrada
Familia, el esposo de la paciente, envid la siguiente carta al Dr. Luis Asmarats, Jefe de la
Unidad de Cuidados Intensivos y copia de la carta al Director y al Jefe de la Unidad de
Neurofisiologia Clinica:

«llmo. Sr. D. Luis Asmarats, Jefe de la Unidad de Cuidados Intensivos y Unidad Coronaria,
Clinica Sagrada Familia.

Ilustrisimo Sefior: Le ruego me proporcione el Historial médico y toda la
documentacion correspondiente de la paciente Maria Helena Costa Carrera, que ingreso en
este Centro el dia 17 de diciembre de 2008, para ser intervenida quirtirgicamente por el Dr. D.
Alberto Castro, que ademads ingres6 en su Unidad al dia siguiente, 18 de diciembre de 2008, y
que dada de alta el pasado dia 26 de febrero de 2009.

El motivo de la peticion es para proceder a su entrega al postulador de la causa de
beatificacion de la V.M. Maria Dolores y Patrocinio, monja concepcionista franciscana, a
quien, personalmente, como esposo de la paciente, todos los familiares, amigos y conocidos,
hemos dirigido nuestras oraciones para su curacion. Como entendemos que ha sido
excepcional o extraordinaria, queremos que el tribunal eclesidstico proceda a su estudio con
miras a la pronta beatificacion de la sierva de Dios.

Con las gracias anticipadas, aprovecho la ocasion para expresarle mi gratitud y la de
mis hijos, por su acertada y eficiente actuacion médica, asi como la de todo su equipo de
doctores, enfermeras y auxiliares y por su humanidad y delicadeza en todos los dificiles
momentos por los que hemos pasado.

En nombre de todos, reciba pues nuestro agradecimiento, también nuestra felicitacion
y nuestra voluntad de continuar a su disposicion. Muy cordialmente: Eudaldo Forment.
Esposo de la paciente».

No hicieron nunca ningin comentario al respecto. Parece importante destacar dos
hechos. Primero que nunca el esposo de la paciente ni ninguno de sus hijos dudaron de que
todo el personal sanitario no hirvieran todo lo posible y que toda su atencion médica no fuese
correcta. Por ello, ademads, no tuvieron nunca la sensacion que practicasen lo que se denomina
en los medios de comunicaciéon una «medicina defensiva». Segundo, que ninguno de los
doctores, que la trataron, negd que pudiera ser un hecho milagroso su curacion. Incluso uno
de los doctores adjunto afirm6 que la fe y confianza de su esposo se le habia «transmitido» a
la paciente y era este fendmeno trascendente lo que la habia curado.



Barcelona, 7 de octubre de 2009.
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