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DICTAMEN 52/2018

(Seccion 128)

La Laguna, a 7 de febrero de 2018.

Dictamen solicitado por el Excmo. Sr. Consejero de Sanidad del Gobierno de
Canarias en relacion con la Propuesta de Resolucion del procedimiento de
responsabilidad patrimonial iniciado por la reclamacion de indemnizacién
formulada por (...), por dafios personales ocasionados como consecuencia del

funcionamiento del servicio publico sanitario (EXP. 10/2018 IDS) .

FUNDAMENTOS

1. Se dictamina sobre la adecuacion juridica de la Propuesta de Resolucion
formulada por la Secretaria General del Servicio Canario de la Salud (SCS) tras la
presentacién y tramitacion de una reclamacion de indemnizacién por los dafios que

se alegan producidos por el funcionamiento del servicio publico sanitario.

2. La solicitud del dictamen de este Consejo Consultivo es preceptiva de acuerdo
con el art. 11.1.D.e) de la Ley 5/2002, de 3 de junio, del Consejo Consultivo de
Canarias. Esté legitimado para solicitarla el Sr. Consejero de Sanidad del Gobierno de

Canarias, de acuerdo con el art. 12.3 de la citada Ley.

3. Asimismo, en cuanto a la legitimacion pasiva, recae en el Servicio Canario de
la Salud, aun cuando, en este caso, la asistencia sanitaria objeto de reclamacion se
presté en el centro concertado Hospital San Juan de Dios. Por ello, se le atribuye
también a dicho Hospital la legitimacién pasiva en el presente procedimiento al ser
éste -segun el reclamante- el presunto responsable de la asistencia sanitaria que le
causé el dafio por el que reclama. A tal efecto se le notifica la admision a tramite de

la reclamacion y se le otorga tramite de audiencia.

" Ponente: Sr. Brito Gonzalez.
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Y es que, siendo el concierto sanitario un tipo de contrato de gestion indirecta
para la prestacion de un servicio publico, es de aplicacién, por razones temporales,
el Real Decreto Legislativo 3/2011, de 14 de noviembre, por el que se aprueba el
Texto Refundido de la Ley de Contratos del Sector Publico, que en su art. 214
establece que sera obligacion del contratista indemnizar todos los dafios y perjuicios
que se causen a terceros como consecuencia de las operaciones que requiera la

ejecucién del contrato.

Como hemos manifestado en diversas ocasiones (Dictamenes 143/2017, 406/2016
y 59/2014, entre otros):

«(...) Si los centros sanitarios privados, al prestar a los usuarios del servicio publico de
salud asistencia sanitaria en virtud de un concierto, les causan dafios, ellos seran los
obligados a resarcirlos, salvo que demuestren que la lesién tuvo su origen inmediato y directo
en una orden de la Administracion. Esta conclusion lleva necesariamente a esta otra: En los
procedimientos de reclamacion de responsabilidad patrimonial por tales dafios estén
legitimados pasivamente tanto la Administracion titular del servicio publico de salud, el SCS
en este caso, como el centro sanitario privado concertado, porque si se acredita que el dafio
ha sido causado por la actuacion de éste, entonces esta obligado a resarcirlo en virtud de los
articulos 98 y 162.c) TRLCAP».

4. En cuanto a la competencia para tramitar y resolver el procedimiento,
corresponde a la Administracion autondémica, actuando mediante el mencionado
Servicio, titular de la prestacion del servicio publico a cuyo funcionamiento se

vincula el dafo.

5. Manifiesta el reclamante que fue intervenido quirtrgicamente de cataratas en
su ojo derecho el 24 de octubre de 2014 en la Hospital San Juan de Dios y de la
misma dolencia en su ojo izquierdo el dia 31 de octubre de 2014, lo cual también se
hizo en el mismo Centro hospitalario, consistiendo ambas intervenciones en una

facoemulsificacion con implante de lente intraocular.

El afectado no presentd problema durante ninguna de las dos intervenciones, ni
durante el posoperatorio de las mismas, desarrollandose ambos procesos médicos sin

complicaciones de ningun tipo.

En febrero de 2016, el afectado acude al Servicio de Urgencias del Hospital
Universitario de Ntra. Sra. de La Candelaria (HUNSC) por presentar problemas en su
ojo derecho y se le diagnostica desprendimiento de retina en dicho ojo, siendo
intervenido de la misma el 15 de febrero de 2016, no constando complicaciones tras

ella.
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El afectado considera que el desprendimiento de retina padecido se debe a la
mala actuacién médica acaecida durante la cirugia de cataratas en su ojo derecho, lo
que le ha provocado no sélo dicho desprendimiento sino la grave pérdida de vision en

el mismo, reclamando por ello una indemnizacion de 100.000 euros.

6. Resulta de aplicacion, la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen
Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun
(LRJAP-PAC), conforme a lo dispuesto en la disposicion transitoria tercera, a), en
relacion con la disposicion derogatoria Unica, apartado 2, a) y la disposicion final
séptima de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun
de las Administraciones Publicas, ya que el presente procedimiento se inicié antes de

la entrada en vigor de esta ultima.

Resulta igualmente aplicable el Reglamento de los Procedimientos de las
Administraciones Puablicas en materia de Responsabilidad Patrimonial (RPAPRP)
aprobado por el Real Decreto 429/1993, de 26 de marzo, en virtud de lo dispuesto en
la disposicion transitoria tercera, a), en relacion con la disposicion derogatoria 2, d)

y la disposicion final séptima de la citada Ley 39/2015.

1. El procedimiento comenzé a través de la presentacion del escrito de

reclamacion de responsabilidad patrimonial, efectuado el 6 de abril de 2016.

El dia 24 de febrero de 2016, se dictd la Resolucidon de la Secretaria General del
Servicio Canario de la Salud por la que se admiti6 a tramite la reclamacion

formulada.

2. En lo que se refiere a su tramitacion, cuenta con el informe del Servicio de
Inspeccion y Prestaciones de la Secretaria General del SCS y los informes de los

Servicios de Oftalmologia del HUNSC y del Hospital San Juan de Dios

Ademas, se acordo la apertura del periodo probatorio, no proponiéndose la
practica de prueba alguna y se le otorgd el tramite de vista y audiencia sin que el

afectado presentara escrito de alegaciones.

3. El dia 27 de diciembre de 2017, se emiti6 la Propuesta de Resolucién, vencido
el plazo resolutorio, sin justificacién para ello; pero esta demora no obsta para
resolver expresamente, existiendo deber legal al respecto, sin perjuicio de los

efectos administrativos que debiera conllevar y los legales 0 econémicos que pudiera
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comportar de acuerdo con lo dispuesto en los arts. 42.1y 7; 43.1y 4; 141.3 y 142.7
LRJAP-PAC.

4. Concurren los requisitos legalmente establecidos para hacer efectivo el
derecho indemnizatorio previsto en el art. 106.2 de la Constitucion (arts. 139 y ss.
LRJIAP-PAC).

1. La Propuesta de Resolucion desestima la reclamaciéon formulada, pues el
organo instructor considera que la totalidad de los informes médicos incorporados al
expediente determinan que no existe relacion de causalidad entre las intervenciones
de cataratas a las que se sometié el interesado y el posterior desprendimiento de

retina padecido; sin que el reclamante haya presentado prueba en contrario.

2. En los informes de los dos Servicios de Oftalmologia que han tratado al
interesado se concluye afirmando que el desprendimiento de retina sufrido por el
mismo es del todo ajeno a la cirugia de cataratas y ello es asi en virtud de dos
razones que se especifican en ambos informes: la primera, que dicha cirugia no
presenté complicaciones durante su realizacion y el postoperatorio y, la segunda, que
transcurrié un excesivo tiempo entre la realizacion de las intervenciones de cataratas
y la aparicion del desprendimiento, alrededor de quince meses, durante los cuales
tampoco el interesado experimentd ninguna complicacion derivada de dicha cirugia,
pudiendo ocasionarse tal patologia por los antecedentes médicos del interesado

(miopia).

Por contra, el interesado no ha aportado ningln elemento probatorio que pueda
servir de base a todas sus alegaciones, que por tal motivo carecen de todo

fundamento y no pueden considerarse probadas en modo alguno.

Este Consejo Consultivo ha sefialado de modo reiterado y constante en lo que se
refiere a la acreditacion de la realidad del hecho lesivo y la relacion causal necesaria
entre el funcionamiento del servicio y los dafios por los que se reclama, que la carga
de probar este nexo causal incumbe al reclamante, segun el art. 6.1 RPAPRP,
precepto éste que reitera la regla general que establecen los apartados 2 y 3 del art.
217 de la Ley 1/2000, de 7 de enero, de Enjuiciamiento Civil (LEC), conforme a la
cual incumbe la prueba de las obligaciones al que reclama su cumplimiento y la de su
extincion al que la opone. Por esta razén el citado art. 6.1 RPAPRP exige que en su
escrito de reclamacion el interesado especifique la relacion de causalidad entre las

lesiones y el funcionamiento del servicio publico; y proponga prueba al respecto
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concretando los medios probatorios dirigidos a demostrar la produccion del hecho
lesivo, la realidad del dafio, el nexo causal entre uno y otro y su evaluacién
econOmica. Sobre la Administracion recae el onus probandi de la eventual
concurrencia de una conducta del reclamante con incidencia en la produccion del
dafio, la presencia de causas de fuerza mayor o la prescripcion de la accion, sin
perjuicio del deber genérico de objetividad y colaboracién en la depuracion de los
hechos que pesa sobre la Administracion (arts. 78.1 y 80.2 LRIJAP-PAC) y del principio
de facilidad probatoria (art. 217.7 LEC) que permite trasladar el onus probandi a

quien dispone de la prueba o tiene mas facilidad para asumirlo.

Teniendo en cuenta la distribucion de la carga de la prueba sefalada, es el
interesado quien debié aportar algin elemento probatorio al procedimiento que le
permitiera acreditar que el desprendimiento de retina sufrido se debi6é a una
complicacion de la primera operacion (cataratas) o al mal funcionamiento de los

servicios sanitarios dependientes del SCS.

Se destaca el hecho de que el propio interesado en su escrito de reclamacion
alega también que se investigue el caso y se depuren las posibles responsabilidades;
evidenciando con ello que no tenia siquiera la certeza de que su dolencia se debiera

a una complicacién de la primera operacion por un mal funcionamiento del Servicio.

Como dijimos, el reclamante no ha acreditado tal relacion de causalidad entre el
funcionamiento del Servicio, que ha sido correcto y adecuada a la lex artis, y el dafio

padecido por el que reclama.

CONCLUSION

La Propuesta de Resolucién, de sentido desestimatorio, es conforme a Derecho

en virtud de los argumentos expuestos en el presente Dictamen.
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