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DICTAMEN 539/2009

(Seccion 28)

La Laguna, a 7 de octubre de 2009.

Dictamen solicitado por la Excma. Sra. Consejera de Sanidad en relacion con la
Propuesta de Resolucién del procedimiento de responsabilidad patrimonial
iniciado por la reclamacion de indemnizaciéon formulada por M.R.G.H., por dafios
ocasionados como consecuencia del funcionamiento del servicio publico sanitario
(EXP. 512/2009 IDS)".

FUNDAMENTOS

El objeto del presente Dictamen, solicitado por la Consejera de Sanidad, es una
Propuesta de Resolucién de un procedimiento de reclamacién de responsabilidad
patrimonial del Servicio Canario de la Salud, Organismo Auténomo de la Comunidad
Autonoma. La solicitud de Dictamen, de 10 de agosto de 2009, ha tenido entrada en
este Consejo Consultivo el 2 de septiembre de 2009. De la naturaleza de esta
Propuesta se deriva la competencia del 6rgano solicitante, la competencia del
Consejo y la preceptividad del Dictamen segun los arts. 12.3 y 11.1.D.e) de la Ley
5/2002, de 3 de junio, del Consejo Consultivo de Canarias, en relacién, este ultimo
precepto, con el art. 12 del Reglamento de los Procedimientos de las
Administraciones Publicas en materia de Responsabilidad Patrimonial, aprobado por
el Real Decreto 429/1993, de 26 de marzo.

1. En el presente expediente se cumple el requisito del interés legitimo, y, por
ende, del derecho a reclamar de M.T.L., por el dafio sufrido como consecuencia del
fallecimiento de su esposo M.R.G.H., supuestamente por la asistencia sanitaria que le

fue prestada por el Servicio Canario de la Salud.

“ PONENTE: Sr. Fajardo Spinola.
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2. En cuanto a la competencia para tramitar y resolver el procedimiento,
corresponde a la Administracion autonomica, actuando mediante el mencionado
Servicio, titular de la prestacion del servicio publico a cuyo funcionamiento se

vincula el dafio.

3. El 6rgano competente para instruir y proponer la Resolucion que ponga fin al
procedimiento es la Secretaria General del Servicio Canario de la Salud, de
conformidad con el art. 15.1 del Decreto 212/1991, de 11 de septiembre, de
Organizacion de los Departamentos de la Administracion Autondmica, en relacion con
los arts. 10.3 y 15.a) del Decreto 32/1995, de 24 de febrero, por el que se aprueba el

Reglamento de Organizacién y Funcionamiento del Servicio Canario de la Salud.

4. La Resolucion de la reclamaciéon es competencia del Director del citado
Servicio Canario de la Salud, de acuerdo con lo dispuesto en el art. 60.1.n) de la Ley
1171994, de 26 de julio, de Ordenacion Sanitaria de Canarias, afiadido por la Ley
4/2001, de 6 de julio, de Medidas Tributarias, Financieras, de Organizacion y

Relativas al Personal de la Administracion Publica de Canarias.

5. Se cumple el requisito de no extemporaneidad de la reclamacion, pues el
escrito de reclamacion se presentd ante la Administracion el 7 de julio de 2006, y el
hecho por el que, al parecer, se reclama, el fallecimiento del esposo de la

reclamante, se produce el 10 de abril de 2006.

1. La reclamacion que se presenta expone la siguiente secuencia de

acontecimientos:

El 15 de septiembre de 2001, M.G.H. acude al Servicio de Urgencias del Hospital
Universitario de Canarias tras presentar un cuadro de seis horas de duracidn,
consistente en vision borrosa, dificultad para emitir lenguaje, debilidad generalizada
y sudoracion profusa. Queda ingresado en el Servicio de Neurologia para exploracién
clinica y realizacion de pruebas (analitica, orina, Rx de térax, TAC cerebral, RMN
cerebral) siendo el diagnostico ictus de repeticion en region car6tidea izquierda,

dandosele el alta el 27 del mismo mes y afio.

El 6 de mayo de 2002, tras apreciar la aparicion de bulto cervical, M.R.G.H.
ingresa en el Servicio de ORL “A” para estudio y tratamiento. Tras varias pruebas, el
dia 15 de mayo se le practica un vaciamiento cervical funcional izquierdo, una
microcirugia endolaringea y una fibroscopia de cavum. Dados los resultados de

anatomia patoldgica (metastasis ganglionares linfaticas de un Ca. Epidermoide) se
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remite al Servicio de Oncologia Radioterapica, dandosele el alta hospitalaria el 17 de

mayo.

A la exploracion fisica (3 semanas post-cirugia) se evidencia existencia de
recidiva precoz y masiva de metastasis cervicales izquierdas, orientandose
tratamiento de quimioterapia y valoracion posterior de rescate quirdrgico, el cual
comienza el 2 de julio de 2002 (1° ciclo radioquimioterapia) continuando el 22 del

mismo mes (2° ciclo radioquimioterapia).

El 23 de septiembre de 2004, M.R.G.H. ingresa nuevamente en el Servicio de
Radioterapia para estudio etiolégico y tratamiento sintomatico, diagnosticandosele

una disfagia secundaria a fibrosis postratamiento.

En los meses siguientes, y como consecuencia de esa complicacién
postratamiento (fibrosis cervical bilateral), M.R.G.H. comienza a perder peso muy
rapidamente y su disfagia aumenta de forma progresiva, por lo que, el 24 de
noviembre de 2005, ingresa, procedente de urgencias, en el Servicio de ORL “A”
presentando disfagia intensa para sélidos, dificultad para deglutir liquidos y disnea
progresiva. El 28 de noviembre, M.R.G.H. es intervenido quirdrgicamente
realizandosele una traqueotomia, ademas de, debido a su continua disfagia, una

gastrostomia. Con fecha 19 de diciembre de 2005 se le da el alta hospitalaria.

Ante la imposibilidad de tratamiento oncoldgico activo (Servicio de Oncologia
Radioterapica) debido al status actual del paciente, con fecha 20 de febrero de 2006,
D.? M. es derivado a la Unidad de Cuidados Paliativos del Hospital Ntra. Sra. de La

Candelaria para control del dolor y seguimiento, donde fallece el 10 de abril de 2006.

Se aportan diversos documentos a efectos probatorios, asi como se solicita la
practica de prueba testifical a la reclamante y que se recabe la historia clinica del

fallecido.

No se cuantifica la reclamacion.

\Y

1. En la tramitacién del procedimiento se han observado los tramites legalmente
exigibles. No obstante, el plazo de resolucion esta vencido, sin que se justifique la
demora, lo que, sin perjuicio de los efectos y responsabilidades que ello comporte,

no exime a la Administracion de resolver expresamente (arts. 42.1y 7 y 141.3 de la
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Ley 3071992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones

Publicas y Procedimiento Administrativo Comun).
Constan en este procedimiento las siguientes actuaciones:

Por Decreto n® 62/2006, de 27 de julio de 2006, de la Presidencia del Cabildo de
Tenerife, contra quien se dirige la reclamacion de la interesada, se acuerda
inhibicion formal por incompetencia a favor del Servicio Canario de la Salud, a quien
se solicita que se tenga al Consorcio Sanitario de Tenerife como parte interesada en
el procedimiento, lo que, como se ha sefialado en multitud de ocasiones por este

Consejo, no es procedente.

Por fax de 21 de septiembre de 2006 la Secretaria General del Servicio Canario
Salud pide al Consorcio que le remita la reclamacion de la interesada, asi como la
historia clinica del fallecido, lo que se hara el mismo dia. No obstante, el 10 de

octubre de 2006 se piden los originales, que se remiten el dia 13.

El 19 de octubre de 2006 se identifica el procedimiento y se insta a la interesada
a mejorar su reclamacion con la aportaciéon de copia compulsada de su DNI y libro de
familia, de lo que recibe notificacion la interesada el 8 de noviembre de 2006. Mas,
no presenta aquélla su DNI sino el del fallecido, por lo que se le requiere de nuevo el

29 de diciembre de 2006, presentando el suyo el 12 de enero de 2007.

Por Resolucién de 25 de marzo de 2008 de la Secretaria General del Servicio
Canario de la Salud, se admite a tramite la reclamacion interpuesta y se suspende el
plazo para resolver entre la solicitud y la recepcion del informe del Servicio.
Asimismo, incorrectamente, se notifica al Hospital Universitario de Canarias para que
se persone como parte, pudiendo proponer medios de prueba. De ello recibe
notificacion el Consorcio el 11 de abril de 2008, siendo el ultimo tramite del que se

notifica, y la reclamante el 8 de abril de 2008.

El 25 de marzo de 2008 se solicita informe al Servicio de Inspeccién y

Prestaciones, que lo emite el 24 de noviembre de 2008.

El 9 de abril de 2008 se insta a la interesada a concretar los motivos a los que
atribuye el fallecimiento de su esposo, asi como el Servicio del que haya podido
derivar el dafio, y la cuantificacion econdémica del mismo si fuera posible. De ello
recibe notificacion la reclamante el 23 de abril de 2008; no obstante, sélo identifica
al Hospital Universitario de Canarias como responsable del dafio por el que reclama,
sin concretar el mismo ni sus motivos, asi como tampoco la cuantificacion econémica

del perjuicio.
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Tal escrito es remitido desde el Servicio de Normativa y Estudios al de Inspeccién

y Prestaciones el 2 de mayo de 2008.

Se dicta acuerdo probatorio el 9 de diciembre de 2008, notificAndose a la
interesada el 17 de diciembre de 2008. Tal acuerdo admite la documental solicitada,
gue se da por practicada al constar ya toda la documentacion propuesta por la parte
interesada y por la Administracion en el expediente. No obstante, no se admite la
testifical para que declare L.E., “toda vez que, en su condicion de reclamante, tiene
la posibilidad de presentar por escrito, en cualquier momento de la tramitacion del
expediente, las alegaciones y consideraciones que estime pertinentes” (apartado
primero del acuerdo probatorio). Este Consejo considera conforme a Derecho la
denegacion de la prueba testifical, por las razones manifestadas en el acuerdo

probatorio.

Por acuerdo de 27 de enero de 2009, notificado a la interesada en febrero de
2009 (el dia resulta ilegible), se determina la apertura de tramite de audiencia,
presentandose escrito de alegaciones el 16 de febrero de 2009 en el que se limita la
reclamante a sefialar que la falta de cuidado facultativo y de celo profesional, asi
como la deficiente asistencia médica prestada a su esposo fue la causa del

fallecimiento.

El 16 de abril de 2009 se dicta Propuesta de Resolucién desestimando la
reclamacion de la parte interesada, que es informada favorablemente por el Servicio
Juridico el 29 de julio de 2009. No se remite Propuesta de Resolucién posterior al
citado informe, entendiendo que el anterior se eleva a definitivo con la solicitud del

Dictamen de este Consejo.

Vv

1. En cuanto al fondo del asunto, la Propuesta de Resolucién, como se ha
sefialado, desestima la pretensién de la parte reclamante con fundamento en las
consideraciones resultantes del informe del Servicio de Inspeccion y Prestaciones
realizado el 24 de noviembre de 2008, en el que se concluye que ha habido una
adecuada praxis en el proceso asistencial del fallecido, sin que pueda haber
actuacién médica de la que pueda derivar la muerte de M.R.G.H., cuestionandose la

relacion de causalidad.

Ademads, la Propuesta de Resolucién sefiala que nos encontramos ante una

reclamacion que se limita a describir los hechos derivados del cuadro clinico sufrido
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por el esposo de la reclamante, sin que se aporte ningun argumento que justifique el
motivo de la reclamacion, limitandose, ademas, las alegaciones a afirmar la falta de
cuidado facultativo y de celo profesional, asi como la deficiente asistencia médica

prestada a su esposo, sin que se argumente por qué se afirma esto.

2. Asi pues, nos hallamos ante una reclamacion movida por el hecho, doloroso,
por otra parte, del fallecimiento del esposo de la reclamante, lo que no es per se
causa de reclamacion, pues no existe relacion de causalidad entre el dafio sufrido y

el funcionamiento del Servicio.

En este supuesto no cabe duda de que el fallecimiento del esposo de la
reclamante es un perjuicio para ella, pero no es un dafo resarcible, pues no sélo no
se prueba, sino que ni siquiera se argumenta ni expone la relacién causal existente
ente el hecho fatal y el funcionamiento del Servicio, sin hacerse mencion alguna al
momento en el que se considera que se actud inadecuadamente ni por qué, durante

el proceso asistencial del fallecido.

Por todo ello consideramos que ha de desestimarse la pretension de la parte

reclamante, siendo conforme a Derecho la Propuesta de Resolucion.

CONCLUSION

La Propuesta de Resolucion es ajustada a Derecho, debiendo desestimarse la

pretensién de la interesada.
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