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DICTAMEN 425/2018

(Seccion 28)

La Laguna, a 11 de octubre 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 (...), por dafios ocasionados como
consecuencia del funcionamiento del servicio publico sanitario (EXP. 419/2018
IDS)".

FUNDAMENTOS

1. Se dictamina sobre la adecuacion juridica de la Propuesta de Resolucion (PR),
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 dada la
cuantia reclamada (100.000 €), de acuerdo con el art. 11.1.D.e) de la Ley 5/2002, de
3 de junio, del Consejo Consultivo de Canarias. Esta legitimada para solicitarla el Sr.
Consejero de Sanidad del Gobierno de Canarias, de acuerdo con el art. 12.3 de la

citada ley.

3. El 6rgano competente para instruir y resolver de este procedimiento es la
Direccion del Servicio Canario de Salud, de acuerdo con lo dispuesto en el art.
60.1.n) de la Ley 11/1994, de 26 de julio, de Ordenacion Sanitaria de Canarias.

Mediante Resolucion de 23 de diciembre de 2014 de la Directora, se delega en la
Secretaria General del Servicio la competencia para incoar y tramitar los expedientes
de responsabilidad patrimonial derivados de la asistencia sanitaria por el Servicio

Canario de Salud.

* Ponente: Sr. Belda Quintana.
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4. En el andlisis a efectuar de la Propuesta de Resolucidn, resultan de aplicacién,
tanto la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun (LRJAP-PAC),
como 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) de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo
Comdn de las Administraciones Publicas (LPACAP), al haberse iniciado el

procedimiento antes de la entrada en vigor de la Ley 39/2015.

También son aplicables la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad; la
Ley 11/1994, de 26 de julio, de Ordenacion Sanitaria de Canarias; y la Ley 41/2002,
de 14 de noviembre, reguladora de la Autonomia del paciente y de los derechos y

obligaciones en materia de Informacion y Documentacion Clinica.

1. En lo que se refiere a los antecedentes de hecho, teniendo en cuenta la
reclamacion formulada el 14 de julio de 2016 por el afectado y la documentacion

médica incorporada al expediente, son los siguientes:

El afectado fue diagnosticado en 2013 de una hernia discal lumbar, siendo
preciso para su curacion someterse a una intervencién quirargica, que se denomina
discectomia lumbar, la cual se llevo a cabo en el Hospital Universitario de Ntra. Sra.
de La Candelaria (HUNSC) el dia 11 de octubre de 2013.

En enero de 2014 se inicio el tratamiento rehabilitador de su dolencia en el
Centro hospitalario referido, aplicAndosele como parte de dicho tratamiento
infiltraciones de acido hialurénico y toxina botulimica en la zona inguinal derecha e

izquierda.

2. El dia 21 de agosto de 2015, el afectado acudi6 al Servicio de Neurocirugia del
HUNSC manifestando que padecia desde uno dos meses atrds de urgencia miccional,
dificultad para controlar su esfinter anal y disfuncion eréctil, dolencias que entiende
ocasionadas exclusivamente por las infiltraciones inguinales que se le practicaron

durante su rehabilitacion.

3. El afectado considera que ha habido un funcionamiento deficiente del
Servicio, puesto que por causa de las infiltraciones mencionadas se le han ocasionado
diversos problemas urologicos, que segun su parecer se deben a una deficiente

aplicacion de tales infiltraciones, razén por la que reclama una indemnizacion total
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de 100.000 euros (esta cuantia se fijo en el escrito de alegaciones correspondiente al

tramite de vista y audiencia).

1. En lo que se refiere al procedimiento, el mismo comenz6 a través de la
presentacion del escrito de reclamacion de responsabilidad patrimonial el dia 14 de
julio de 2016.

El dia 12 de agosto de 2016, se dictd la Resolucion de la Secretaria General del
Servicio Canario de la Salud por la que se admiti6é a tramite la reclamacion

formulada.

2. En lo que se refiere a su tramitacion, el procedimiento cuenta con el informe
del Servicio de Inspeccion y Prestaciones del SCS (SIP) y los informes de los Servicios
de Urologia, Neurocirugia y Rehabilitacion del HUNSC. Ademas, se acordd la apertura
del periodo probatorio, si bien el interesado no solicité la practica de prueba alguna,
si se le admiti6 como prueba diversa documentacion aportada con dicha finalidad

previamente al inicio de dicho tramite.

Asi mismo, se le otorgd el trAmite de vista y audiencia al interesado, que

presentd escrito de alegaciones.

3. El dia 8 de agosto de 2018, se emitid la Propuesta de Resolucién definitiva,
vencido el plazo resolutorio varios afios atras, sin justificacion 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 o
economicos que pudiera comportar de acuerdo con lo dispuesto en los arts. 42.1y 7;
43.1y 4; 141.3 y 142.7 LRJAP-PAC.

4. Por otra parte, concurren los requisitos constitucional y legalmente
establecidos para el ejercicio del derecho indemnizatorio, previsto en el art. 106.2

de la Constitucion y desarrollados en los arts. 139 y ss. de la LRJAP-PAC.

En este sentido, la reclamacion se ha presentado dentro de plazo, puesto que los
problemas que entiende ocasionados por el SCS se constataron médicamente en
agosto de 2015, segun se refiere en el informe del Servicio de Rehabilitacion del
HUNSC (pagina 79 del expediente) y la reclamacion se presentd en julio de 2016

dentro del plazo de un afio exigido legalmente (art. 142.5 LRIJAP-PAC).
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1. La Propuesta de Resolucion, desestima la reclamacion efectuada, puesto que
el organo instructor considera, con base en los informes emitidos por los servicios
sanitarios actuantes, que no concurren los requisitos que conforman Ia

responsabilidad patrimonial de las Administraciones Publicas.

En relacion con ello, se considera por el SCS que no se ha demostrado la
existencia de relacion de causalidad entre las actuaciones médicas efectuadas en
relacion con su hernia discal lumbar, intervencion quirdrgica e infiltraciones, y los

problemas uroldgicos que padece.

Finalmente, en la PR se sefiala que no se ha podido determinar la etiologia de
sus problemas uroldgicos porque el interesado se ha negado que se le practicaran las
pruebas diagndsticas precisas, si bien también se afirma en la misma que dentro de
los riesgos propios de la operacion que se le practicé se hallan los padecidos por él,
tal y como incluso consta en la documentacion correspondiente al consentimiento
informado, sin que obre prueba alguna que permita considerar que dicha

intervencion se llevé a cabo de manera deficiente.

2. Primeramente, procede sefialar que el afectado no ha aportado ninguna
prueba que acredite la realidad de sus alegaciones, es decir, que los diversos
problemas uroldgicos que padece se deban a las infiltraciones que le fueron aplicadas
por el Servicio de Rehabilitacion del HUNSC; pero tampoco que hayan sido originadas

por la discectomia lumbar que se le practico.

El afectado solo ha aportado como prueba un informe de (...) (pagina 384 del
expediente) en el que, después de practicarle una prueba diagndstica por imagen, se
afirma que los hallazgos son compatibles con un rectocele en grado moderado en el
esfuerzo, en un contexto de posible sindrome de periné descendente entre otros,
siendo evidente que tales resultados no permiten considerar por si mismos que los
padecimientos que sufre el interesado se deban a la actuacion de los servicios

sanitarios dependientes del SCS.

3. Ademas de todo ello, se afirma por el Servicio de Rehabilitacion del HUNSC
que entre la dltima infiltracion que se le practicé y el comienzo de las molestias
urologicas, al menos el momento en el que se constataron clinicamente,
trascurrieron cerca de diez meses y se aflade que dichas infiltraciones afectan
Unicamente a estructuras anatomicas de la cadera y del mdusculo piramidal,

estructuras éstas alejadas de la préstata, lo que implica que no existe relacion
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anatémica ni temporal alguna entre las infiltraciones y los dafios alegados por el

interesado (pagina 80 del expediente).

Asimismo, el Servicio de Urologia del HUNSC afirma en su informe que no se ha
podido determinar el origen exacto de las dolencias del interesado por haberse
negado a la realizacion de las pruebas oportunas, si bien se sospecha que los
problemas de miccion que presenta el paciente podrian deberse a una ingesta diaria
de agua excesiva, pues tras variarla dichos problemas se vieron atenuados (paginas
369 a 371 del expediente).

4. lgualmente, en el informe del SIP también se sefiala que dentro de los riesgos
de la intervencion estan algunas de las dolencias que refiere el interesado en su
escrito de reclamacion, tal y como consta en el documento de consentimiento
informado firmado por el paciente con carécter previo a la operacién quirurgica de

hernia discal (discectomia):

«El paciente fue operado de hernia discal lumbar mediante procedimiento quirdrgico de:
Discectomia lumbar, en fecha 11-10-2013, previa firma -por parte del paciente- del
documento juridico de Consentimiento Informado. En él y en el parrafo 50 se contempla las
posibles complicaciones, tales como: Alteracion del esfinter vesical o anal» (pagina 347 del

expediente).

5. Por tanto, el interesado no ha logrado probar que los problemas urolégicos y
de otra indole que presentd meses después de la intervencidn quirlrgica a la que se
sometié y del tratamiento rehabilitador con infiltraciones, sean debidos a una

actuacion contraria a la lex artis.

En este sentido, ya se ha sefialado reiteradamente por este Consejo Consultivo
(por todos, Dictdmenes 62/2018, de 21 de febrero; 106/2018, de 15 de marzo; y
116/2018, de 27 de marzo), en linea con la jurisprudencia del Tribunal Supremo (SSTS
de 24 de septiembre de 2004, 23 de septiembre de 2009, 29 de junio de 2011 y 11 de
abril de 2014, entre otras muchas) que en lo relativo a la responsabilidad patrimonial
de las Administraciones Publicas en el ambito sanitario, es el criterio de la lex artis el
delimitador de la normalidad de la asistencia sanitaria, de modo que a los servicios
publicos de salud no se les puede exigir mas que ejecuten correctamente y a tiempo
las técnicas vigentes en funcion del conocimiento de la practica sanitaria, poniendo

al servicio de los pacientes todos los medios sanitarios disponibles.

Se trata, pues, de una obligacién de medios, no de resultados, por lo que s6lo

cabe sancionar su indebida aplicacion, sin que, en ningun caso, pueda exigirse la
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curacién del paciente, considerdndose ademas que para que la pretension
resarcitoria pueda prosperar el art. 6.1 RPAPRP, en coherencia con la regla general
del art. 217 de la Ley 1/2000, de 7 de enero, de Enjuiciamiento Civil, impone al
reclamante la carga de probar los hechos que alega como fundamento de su
pretensién resarcitoria (por todos, Dictamen 316/2018, de 17 de julio), lo que resulta
plenamente aplicable a este caso, pues de la documentacion incorporada al
expediente no se puede concluir y considerar como probada una relacion de causa a
efecto entre la asistencia sanitaria prestada, que se ha ajustado a la lex artis ad hoc,

y los padecimientos por los que reclama el afectado.

CONCLUSION

La Propuesta de Resolucién, desestimatoria de la reclamacion formulada por

(...), resulta conforme a Derecho.
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