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Libro ‘Claves actuales de la responsabilidad
patrimonial sanitaria’: vision académica y profesional

FPor Maria Zoballos Zurille, Profesora Ayedonte Doctore, Universidad de Castillo-Lo Mancha.

El libra 'Claves actuales de la responsabilidad pa-
trimonial sanitaria’ (editorial Aronzadi) ofrece una
radiograha de la situacicn actual de las reclamacio-
nes en el ambito de la salud. L3 abra =& encuentra
estructurada en ¥l capitulos en los gue sus cuatro
autores (dos abogadas de MBE Legal -Javier Morenio
Aleman e Ignacio Boj Albarracin- y dos catedraticas
de universidad, Carmen Gonzalez Carrasco y Muria
Garrido Cuenca) diseccionan can maestria las cues-
tiones mas importantes en sede de responsabilidad
patrimanial sanitaria.

Esta autoria conjunta entre abogados y academi-
cos resulta sumamente enriguecedora pues com-
bina dos perspectivas distintas: la practica y la
académica.

El interés del libra va in crescendo conforme se
avanza en su lectura. Los dos primeras capitulos, de
caracter introductorio, sirven para situar al lector en
el terna, ofreciendo una panoramica de |z evolucion
del tratamiento de |z responsabilidad patrimonial
sanitaria y de su marco normativo.

El capitulo que sigue, el tercero, s& centra n una
cuestion chjeto de un intenso debate durante da-
cadas, la jurisdiccidn competente, especialments
cuanda entra en escena la accidn directa contra |z
asepura de la Administracion contemplada en el art.
Th de la LES.

Por su parte, el capitulo IV, que versa sobre la le-
gitimacion pasiva en las reclamaciones de dafios de-
rivados de la asistencia sanitaria publica, aborda
cuestiones sumamente especificas y complejas, lo
que enriquece aun mas el trabajo realizado coma,
por ejemplo, la falta de legitimacian pasiva de la
asepuradora de responsabilidad civil del personal al
servicio de la Administracion publica sanitaria en re-
lacion con la accion de responsabilidad civil instada
por los perjudicados, o la responsabilidad derivada
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de la prestacion sanitaria prestada por mutuas pa-
tronales de accdentes de trabajo. Coma no podia
ser de atra manera, tras la crisis sanitaria desenca-
denada por la Covid-19, tambign se alude al trata-
miento de la responsabilidad sanitaria en tiempos
de pandemia,

A continuacion, en el capitulo V' se abre la caja de
pandora: el requisito de la antijuridicidad del dafio.
Los aubores muestran la evolucion de los distintos
criterios de imputacion utilizados para determinar
el nacimiento de la responsabilidad sanitariz, anali-
zandao de manera exhauwstiva |a jurisprudencia del
Tribumal Supremo. Destaca, a juicio de quien escribe
estas lineas, el apartado dedicadao al estudio de un
tema clave en el Derecho de dafios a la salud: el
dafio desproporcionadao.

El capitulo Wi dedicadao a la imputacién por culps
o funcicnamiento anormal sin prueba del nexo cau-
zal, se centra en otro aspecto fundamental: |2 doc-
trina de |la pérdida de oportunidad, en concreto, en
Ia jurisdiccian contencioso-administrativa.

¥ no salo =& examina esta doctrina, sino gue tam-
bién se aborda la problematica de la determinacian
del guontum indemnizatorio en este ipo de supues-
tos, marcada por una gran inseguridad juridica. Fi-
naliza el capitulo analizando la responsabilidad
patrimonizl en el ambito de la medicina reproduc-
tiva, materia caracterizada por estar en constante
cambio y evolucion.

El capitulo ¥l es el mas extenso del libro. Ello se
debe a que agrupa en el algunos de los supuestos
mas interesantes sobre la cuantificacion del dafio
indemnizable. Comienza con el gque podria califi-
carse comeo una de las cuestiones estrella de los al-
timos afos: |a responsabilidad patrimenial por
deficiencias en el deber de la informacion, marcads
por la disparidad de criterios utilizados para fijar |2
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cuantia de la indemnizacian. El siguiente epigrafe
busca dar respuesta a la siguiente cuestion, {res-
ponde el servicio publico sanitario por los dafios de-
rivados de los productos y medicamentos que
suministra, aplica o prescribe? En &l se destaca el
papel de lz denominada dausula del progresa v exa-
mina el tristemente célebre case Alg Octa, sobre el
gue han corrido rios de tinta en bz doctrina.

Los siguientes epigrafes, se centran en la aplicacian
del baremo de trafico a la responsabilidad sanitaria,
recordemaos, siempre con caracter crientativa, v
plantean =i es necesaric un baremo especial para
los dafios derivados de la asistencia sanitaria, ba-
rema gue, pese a los intentos de su regulacidn, no
ha wisto la luz.

Ello a pesar de gue la Ley 35/2015% incluye una dis-
posicion adicional que establece que el baremo de
accidentes de trafico debe ser tenido en considera-
cicin como base para el futura baremo de dafios sa-
nitarios, lo cual resulta razonable, dado el detalle del
baremo para accidentes de trafico.

Termina el capitula VI, con una cuestion trascen-
dental, el efecto del tiempe en el dafio sanitario,
examinando el dies o guo de |a prescripcion de la
accion de manera sumamente detallada.

Completa y redondea la obra, el capitule VI, que
pstudia Iz responsabilidad patrimenial de la Admi-
nistracian enwia penal ¥, concretamente, sila accion
penal v la patrimonial son compatibles.

El capitulo 1€ aborda la interesante cuestion del
aseguramiento de la responsabilidad patrimonial sa-
nitaria & incide en unc de los aspectos mas proble-
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miaticos: la accion de regreso de la aseguradora de
la Administracion contra la aseguradora de los tra-
bajadores o funcionarios de la Administracion sani-
taria. Los autores analizan el juego de los arts. 36. 1
de la LRISP y 433 de la LCS & indicen n un caso par-
ticularmente complejo: la accidn de regreso cuando
=g alcanza acuerdo con el perjudicade en el proce-
dimiento de origen, ilustrado con un supuesto con-
creto para facilitar al lector la compresion de un
escenario complicada.

A modo de broche de ore, los autores ponen
zobre la mesa una interesante cuestion: octros me-
dios de resolucion extrajudicial de reclamacicnes
frente a la Administracion sanitaria. En concreto,
profundizan socbre la interesante cuesticn de los
fondos de ayudas pablicas en el ambito de |a res-
ponsabilidad patrimonial sanitaria. llustran este
tema haciendo referencia a algunos de los casos
miads sonados: contagios de VIH y VHE en transfusio-
nes de sangre, dafios derivados de la toma de tali-
domida v de la vacunacion, con especial referencia
a la vacuna frente a la COVID-19.

Por el interés del tema, el acierta en la eleccicn
de los asuntos gue se tratan, la profundidad y agu-
deza en el analisis de estos, estamos ante una obra
que no puede faltar sobre la mesa de los especialis-
tas en Derecho sanitario, de los abogados v profe-
sionales del Derecho en general, ni de cualguier
persona gue tenga interés en esta apasionante te-
matica. Ademas de abordar ko= temas clave en sede
de responsabilidad patrimenial sanitaria, la ocbra
tiene el valor afadido de hacerlo con concrecion y
enfoque practico, lo que la conwvierte en una cbra
especialmente interesante.



