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e EI principal objetivo de este encuentro es profundizar en los temas mas
actuales en el ambito de la legislacion sanitaria y la defensa del paciente

e Los especialistas en Derecho Sanitario destacan la necesidad de
considerar al paciente como eje central del sistema sanitario,
defendiendo sus derechos, regular la profesion a través de los colegios
profesionales y colaborar con las autoridades sanitarias

e Tecnologia y salud y su proyeccion sobre el Derecho Sanitario, la Ley
Omnibus y el futuro de los colegios profesionales, la objecion de
conciencia, las estrategias actuales para la reduccion de errores
médicos o las novedades jurisprudenciales en materia sanitaria, en los
ambitos civil, penal, administrativo y laboral, son algunos de los
principales temas abordados en el encuentro

Ayer jueves comenzé el XVI Congreso Nacional de
Derecho Sanitario, donde los mejores profesionales
vinculados al sector del Derecho y la Salud se reunen
en el Colegio Oficial de Médicos de Madrid gracias a la
Asociaciéon Espafola de Derecho Sanitario, con el
objetivo de analizar y debatir temas de maxima
actualidad relativos a esta materia. El acto inaugural
ha contado con la presencia de Ricardo de Lorenzo y
Montero, presidente de la Asociacion Espafola de
Derecho Sanitario y del Comité Organizador del
congreso; el Dr. Juan José Rodriguez Sendin,
presidente del Consejo General de Colegios Oficiales
de Médicos de Espana; el Prof. Dr. Maximo Gonzalez
Jurado, presidente del Consejo General de Enfermeria
y Belén Prado Sanjurgo, viceconsejera de Ordenaciéon Sanitaria e Infraestructuras
de la Comunidad de Madrid. Respecto al contenido del congreso, Ricardo de
Lorenzo y Montero ha destacado que “se van a abordar varios temas de gran
interés en Derecho Sanitario desde diferentes puntos de vista, como por ejemplo la
Ley Omnibus, que se estudia desde la perspectiva del futuro de los colegios
profesionales y de la modificacion de la Ley 2/2007, y que va a desvirtuar lo que en
la génesis se pretendia que iba a ser la Ley de Sociedades Profesionales”.
Igualmente se va a abordar la objecion de conciencia, sobre la que ha solicitado su
“‘urgente regulacion legal”’, ha afadido. En la Conferencia Inaugural, titulada
“Tecnologia y salud: su proyeccion sobre el Derecho Sanitario”, Margarita Alfonsel
Jaén, secretaria general de la Federaciéon Espafola de Empresas de Tecnologia
Sanitaria (FENIN), ha hablado sobre la acumulaciéon del conocimiento y los avances
tecnoldgicos ocurridos en el sector de la salud.




De cdmo la asistencia médica ha evolucionado profundamente en los ultimos anos v,
también, sobre los significativos cambios que se han producido en la configuraciéon
de los servicios de salud. “Se trata de un sector muy dinamico que persigue
conseguir seguridad y eficacia en los productos sanitarios, que deben ser utilizados
por profesionales sanitarios”, ha afirmado Margarita Alfonsel. “El paciente -ha
continuado la experta- es el eje principal del sistema y para el ambito empresarial
también, ya que se innova para mejorar su salud y su la calidad de vida”. La primera
mesa redonda, “El proyecto de la Ley Omnibus y el futuro de los colegios
profesionales”, ha sido moderada por el Prof. Dr. Maximo Gonzalez Jurado,
presidente del Consejo General de Enfermeria, que ha resaltado la obligacion e
importancia de defender los derechos del paciente. En este sentido, ha asegurado
que “éstos no se pueden poner en tela de juicio y hay que respetarlos”™. En esta
misma linea ha expresado su intencidon de “estar al lado de los pacientes
observando, dia tras dia, todos los hechos que se producen en el sistema sanitario
espafnol y colaborar, a la vez, con las autoridades sanitarias”. “Porque ordenar la
profesion y garantizar una buena practica supone garantizar la seguridad de los
pacientes”, ha anadido el experto.

El “Proyecto de Ley Omnibus” incluye un paquete de 47 medidas que pretenden
simplificar todos los procedimientos administrativos en el sector servicios, asi como
una reforma de los colegios profesionales que contempla, entre otros temas, la
eliminacion de restricciones injustificadas a la publicidad de los servicios
profesionales y la supresion de tramites habituales para los colegiados como son,
por ejemplo, la obligacion de comunicar el ejercicio fuera del territorio del colegio de
inscripcidon. En este sentido, el Dr. Juan José Rodriguez Sendin ha hablado sobre la
colegiacion obligatoria y ha asegurado que “la ley viene con la voluntad de provocar
mejoras y con el objetivo de que las prestaciones del servicio sean mucho mejores”.
El experto ha manifestado también que "hay aspectos claramente mejorables, como
por ejemplo la eficacia reguladora, ya que se podria desarrollar mas de lo propuesto
por la propia ley”. “Por otro lado, tenemos la sospecha de que el desarrollo de la ley
quiere modificar la colegiacién. No concebimos que los profesionales sanitarios no
tengan una regulaciéon que venga dada por la propia profesion”, ha afirmado.

Bajo el titulo “Novedades jurisprudenciales en materia sanitaria, en los ambitos civil,
penal, administrativo y laboral”, la segunda mesa redonda, dirigida por Alfonso Atela,
de la Asociacion Espanola de Derecho Sanitario, ha profundizado en las novedades
jurisprudenciales en materia sanitaria acontecidas desde la clausura del anterior
Congreso de Derecho Sanitario en todos los érdenes jurisdiccionales cuyas
competencias afectan al ambito sanitario, contando para ello con los magistrados del
Tribunal Supremo: D. Juan Antonio Xiol Rius, presidente de la Sala 12; D. Alberto
Jorge Barreiro, magistrado de la Sala 22; D. Juan José Gonzalez Rivas, magistrado
de la Sala 32; y Diha. Milagros Calvo Ibarlucea, magistrado de la Sala 42. En el primer
taller de trabajo, moderado por Raquel Murillo Solis, abogado y jefe de Departamento
de Responsabilidad Civil Profesional de la Agrupacién Mutual Aseguradora (A.M.A),
se han abordado las estrategias actuales para la reduccién de errores sanitarios.
Entre ellas cabe destacar aspectos como el consentimiento informado, las técnicas
de informacion y comprobaciéon dirigidas a la prevencién de errores, asi como la
historia clinica, todas ellas técnicas que posibilitan la creacion de sistemas
preventivos.



Sobre este tema Carmen Hernando de Larramendi, vicepresidenta del Consejo
Asesor de Medicina y Salud de la Fundacion MAPFRE, ha explicado que “nuestra
intencién es promover la prevencion y la seguridad y, para ello, es fundamental la
identificacion del paciente”. “Hay problemas que se solucionarian muy facilmente;
por ejemplo, el no trabajar con camas sino con personas con nombres y apellidos”,
ha anadido la experta.

El Segundo Taller de Trabajo, patrocinado por PROMEDE, versara sobre la
valoracion del dano corporal, la pérdida de oportunidad y el dafo desproporcionado.
Como es conocido, el dano desproporcionado, o la culpa virtual, supone la inversion
de la carga de la prueba, desde el paciente hacia el profesional sanitario, de tal
forma que, a través de dicha institucién, corresponde al profesional la demostracion
de que no ha vulnerado con su actuaciéon la lex artis ad hoc. Por su parte, la
doctrina de la pérdida de la oportunidad se ha desplazado, en la actualidad, desde
el campo de la valoracién de los danos hacia la determinacion de la concurrencia, o
no, del requisito de la relacion de causa a efecto, entre la actuacion del profesional
sanitario y el dano producido. Por su parte, el Tercer Taller de Trabajo, patrocinado
por El Defensor del Paciente de la Comunidad de Madrid, analizara las cuestiones
relativas al diagndstico, tratamiento y responsabilidad por la asistencia sanitaria
urgente.

La Medicina de Urgencias y Emergencias en Espana ha ido consolidandose con el
paso de los anos de tal forma que se muestra en constante relacién con el conjunto
social y con sus condicionamientos politicos, econémicos y organizativos. En este
sentido, en nuestro pais anualmente se generan mas de 32 millones de demandas
de asistencia urgente. El médico de urgencias y emergencias, en sus diferentes
dispositivos asistenciales, es el profesional reconocido por la poblacién y los
organos de responsabilidad organizativa del sistema sanitario espafnol para atender
esa demanda, y esa ingente demanda asistencial genera problemas de diagnostico
y tratamiento, e impone una responsabilidad especifica a los profesionales
sanitarios. Excepcionalmente este taller contara con cuatro magistrados y cuatro
especialistas médicos de urgencia.

Uno de los temas mas actuales abordados en el encuentro y que sera objeto de
debate en la cuarta mesa redonda es la objecién de conciencia. Sobre este aspecto
el Dr. Juan José Rodriguez Sendin ha indicado que “la regulacion de la objecion de
conciencia vendria a reglamentar la situacion actual y a poner orden”. “No
solamente hablando de valores intrinsecos, sino también de valores técnicos que
afectan a los profesionales sanitarios”, ha puntualizado. “La objecién de conciencia
es un derecho fundamental, y por eso se va a solicitar la urgente regulacion de esta
materia”, ha comentado el experto.

A lo largo de este congreso, durante los dias 23 y 24 de octubre, también se
abordaran otros temas como la seguridad de los pacientes; la nueva directiva
europea sobre asistencia transfronteriza; la prestacién socio-sanitaria entre el
Sistema Nacional de Salud y el Sistema de Atencion a la Dependencia; las clinicas
privadas y los profesionales sanitarios ante el trabajador autbnomo; y la Farmacia
ante el pacto por la Sanidad.



@E Asociacion Espafiola de Derecho Sanitario

DISCURSO DE APERTURA DEL XVI CONGRESO NACIONAL DE
DERECHO SANITARIO A CARGO DE RICARDO DE LORENZO

llma. Sra. Viceconsejera de Ordenacién Sanitaria e
Infraestructuras de la Comunidad Auténoma de Madrid; [Imo. Sr.
Presidente del Consejo General de Colegios de Médicos de
Espafna; Excmo. Sr. Presidente del Consejo General de
Colegios de Enfermeria de Espafia. Excma. Sra. Presidenta del
—Consejo de Farmacéuticos, Presidente de la Asociacidon
Iberoamericana de Derecho Sanitario, Presidentes de las
Asociaciones Argentina , Chilena y Mejicana de Derecho
Sanitario. Defensor del Paciente de la Comunidad de Madrid.
Excelentisimos Sres. Magistrados y Fiscales del Tribunal
Supremo y de los Tribunales Superiores de Justicia, miembros
de la Asociacion Espafola de Derecho Sanitario y de las
Asociaciones Iberoamericanas. Queridos amigos,

Como siempre, lo primero es expresar nuestro respetuoso agradecimiento a sus Majestades
los Reyes quienes nos honran un afo mas con su presidencia de Honor. Agradecer
igualmente la presencia en nuestro Comité de Honor a las altas autoridades que han tenido la
deferencia de aceptar nuestra invitacion, y la asistencia hoy de todos quienes han apoyado
nuestra trayectoria y nos honran con su patrocinio y naturalmente a todos vosotros para
quienes se hace, pero que sobre todo hacéis este Congreso y esta Asociacion.

Bienvenidos al XVI Congreso Nacional de Derecho Sanitario,

Como es sabido, la Asociacién de Derecho Sanitario naci6 en el afio 1992, con el deseo de
propiciar el encuentro adecuado entre dos grandes humanismos, como son el Derecho y la
Medicina, entendida ésta ultima en su mas amplio sentido de ciencia sanitaria o ciencia de la
salud.

Como su propia denominacién indica, la Asociacion se articulo, en aquellas fechas, alrededor
del Derecho Sanitario, pretendiendo abarcar una realidad que, por un lado, superaba el viejo
término asistematico de legislacién sanitaria y, por otro, hacia referencia a una nueva
disciplina emergente, que debia definir el sector acotado de su realidad y los principios que la
servian de fundamento. Sector acotado como las relaciones entre los usuarios o pacientes y
el Sistema Nacional de Salud y, fundamentalmente, entre aquellos y el médico o los
profesionales sanitarios.

Con el transcurso del tiempo, la expresion "Derecho Sanitario" ha hecho fortuna hasta el
punto que ésta es, precisamente, la denominacion con la que, en las principales
Universidades Publicas y Privadas de nuestro pais se engloban los estudios conducentes a la
obtencion de Masters y Diplomaturas en la materia, bibliotecas libros e incluso la ha asumido
la Asociacién Mundial antes llamada de Derecho Médico en su Congreso de Jerusalén.

A lo largo de todos estos afos, y dicho sea sin el mas minimo atisbo de envanecimiento los
Congresos Anuales de Derecho Sanitario han puesto sobre el tapete los problemas mas
diversos que afectaban al Sistema Nacional de Salud, a las profesiones sanitarias, a los
pacientes y usuarios y, en fin, a la dinamica de relaciones juridicas que se entablan entre los
anteriores con cotidianidad.



En muchas ocasiones anticipandose al surgimiento del problema y ofreciendo posibles
soluciones al mismo; en otras constituyendo el foro de debate que permitia eliminar o suavizar
las aristas que impedian el entendimiento adecuado entre los actores sanitarios; y, siempre y
en todo caso, con el maximo deseo de colaboraciéon y de mediacién entre dichos agentes
sanitarios.

Desde dicha fecha, hasta hoy, la importancia del objetivo antes expuesto ha venido sirviendo
de estimulo para que las personas e instituciones que estamos interesados y preocupados
por el analisis de las cuestiones que afectan al ambito de actuacién del Derecho Sanitario
hayamos tratado de influir en su conformacion, esforzandonos en poner de manifiesto la
complejidad de la materia sobre la que se deben proyectar las teorias y realidades cientificas
y teniendo siempre presente que las materias abordadas pertenecen a realidades cientificas
diferentes.

Fue, pues, en los origenes de la constitucion de la Asociacion Espafnola de Derecho
Sanitario, el reconocimiento multidisciplinario del campo acotado el factor que aconsejé
construir la base asociativa con personas provenientes de diferentes sectores
relacionados con la sanidad, si bien unidas por el concreto interés que suscitaban las
actividades del Derecho y de las Ciencias de la Salud. A lo largo de todos estos afios, y
en torno a dieciséis Congresos Nacionales e Internacionales ya, hemos sido fieles a este
propoésito original. El aiio 2009, ha sido ano electoral, con una altisima participaciéon de
nuestros asociados, se ha respaldado a la actual Junta en todo su conjunto, con la unica
incorporacién de un nuevo miembro, el Jurista, Antonio De Torres Viguera. La Comisién
Cientifica por su parte ha incorporado nuevos miembros como son por razén del cargo
D. Juan José Rodriguez Sendin D. Carlos Carnicer D. Antonio Hernandez-Gil Alvarez
Cienfuegos y D? Carmen Peia Lépez a quienes agradecemos su aceptacion y les damos
hoy publica bienvenida.

La existencia de una nueva Junta directiva con estas caracteristicas supone a la vez
conservar en buena medida el espiritu que ha animado a la Asociacion en estos 16 afnos de
su existencia, pero sobre todo poner por delante el afan de renovacién y el planteamiento
constante de una linea de concepto ya consolidado a tiempos, realidades y problemas en
continua evolucion siendo fieles a esta ideal original consistente en que su ocupacioén habitual,
o lo que, en materia de Seguridad Social, se denomina “medio fundamental de vida”, estuviera
relacionado con el Derecho o con las Ciencias de la Salud. Me resulta obligado, el recuerdo a
dos miembros desaparecidos que pertenecieron a nuestra Comisiéon Cientifica, mencionando
especificamente al llustrisimo Sefior D. José Joaquin Jiménez Sanchez y al Excelentisimo
Sefor D. José Manuel Martinez — Pereda Rodriguez, egregios magistrados, este ultimo
fallecido el pasado mes de Diciembre, cuya participacion en las actividades de la Asociacion,
como miembros de la Comisién Cientifica, ha constituido una eficaz guia de actuacion y un
seguro camino para la celebracion de los correspondientes Congresos.

Sin que en nada desmerezca esto la actuacién de D. José Joaquin Jiménez Sanchez, y
solamente por razones de cercania de su fallecimiento y profunda amistad hacia él, que
espero que ustedes comprendan, quiero poner de manifiesto que, con toda seguridad, en lo
que se refiere a D. José Manuel Martinez — Pereda Rodriguez, desde los propios origenes
de la Asociacion hasta el mismo momento de su muerte, sin sus aportaciones doctrinales, sus
indicaciones siempre acertadas y su participacién activa en todo tipo de eventos, la
Asociacion Espanola de Derecho Sanitario no estaria conformada como lo esta en la
actualidad. Pero si era un magnifico profesional, era aun mejor persona. En fin, como dicen
los marinos de mi tierra, "remé mucho y llegé bien".




En esta evolucion de la Asociaciéon Espanola de Derecho Sanitario que venia
exponiendo, antes del sentido recuerdo anterior, la Asociacién se ha ido acomodando a
lo largo del tiempo a la realidad siempre cambiante del Derecho Sanitario, desde el
analisis de la primitiva relacién médico paciente construida en torno al Derecho Comun
hasta la publificacién de la asistencia sanitaria que se aprecia en el momento presente;
desde la responsabilidad civil hacia la responsabilidad patrimonial; desde la gestiéon de
la asistencia sanitaria en base a centros, servicios y establecimientos sanitarios sin
personalidad juridica propia hasta las nuevas formas de gestion de los servicios
sanitarios.

Desde la Carta de Derechos de los Pacientes hasta el actual catalogo de derechos y deberes
de los mismos establecido, con caracter basico, en la Ley de Autonomia del Paciente y de
Derechos y Obligaciones en Materia de Informacién y Documentacién Clinica; del seguro de
responsabilidad profesional suscrito por los profesionales sanitarios individualmente; a los
seguros de responsabilidad civil/ patrimonial suscritos por las Comunidades Autbnomas para
la cobertura de los danos ocasionados por el funcionamiento normal o anormal del servicio
publico sanitario; y tantos y tantos otros temas.

Por ultimo, en este proceso evolutivo que he venido desgranando, se ha constatado la
continua incorporacion a la Asociacion Espafola de Derecho Sanitario de otros
colectivos cuyas funciones se relacionan con el Derecho Sanitario, como el sector
farmacéutico, el sector asegurador, el sector de la odonto — estomatologia, el de
tecnologia sanitaria y de la enfermeria , distintos de los sectores médico y juridico que
originariamente predominaban en la Asociacién; sectores éstos que constituyen, hoy
en dia, uno de los ambitos mas pujantes y participativos de este Ente Asociativo.

En esta edicién, como en las anteriores, contamos con el reconocimiento de interés sanitario
concedido por la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid y por el Ministerio de
Sanidad y Politica Social, asi como las declaraciones de los Consejos de Médicos y
Enfermeria. Pretendemos que estos reconocimientos queden reflejados en éste nuevo
Congreso, poniendo de manifiesto, una vez mas, la dimensién doctrinal, la repercusién social
y el afan de participacion y superacion profesional en los ambitos juridico y sanitario y en
todas sus manifestaciones.

Y concluyo agradeciendo la presencia de todos una vez mas. Al Colegio de Médicos de
Madrid y a su personal por haber propiciado que el Congreso se pueda desarrollar con éxito.
A Siasa Congresos por todas las facilidades que prestan a los congresistas, a mi Junta
Directiva por su incondicional apoyo, asi como a nuestro Comité Cientifico, Y a todas las
personas que me han respaldado y ayudado para llegar al dia de hoy que aunque no las
identifiquen fisicamente son las artifices de todo lo que pueda salir bien en estos dias y que
me van a permitir personalizar en Maria Jesus Hernandez nuestra secretaria.

Agradecimiento que hago extensible a los patrocinios con los que la Asociacién ha contado
para la organizacién de este Congreso y de sus actividades, y muy especialmente ademas de
quienes ya he citado, a la FUNDACION MAPFRE; FUNDACION DENTAL ESPANOLA;
PROMEDE; A.M.A.; FARMAINDUSTRIA, GESINDE; FUNDOSA; CHIESSI; MUTUAL
MEDICA Y DEFENSOR DEL PACIENTE DE LA COMUNIDAD DE MADRID.

Os deseo a todos que estas jornadas de trabajo sean provechosas, muchas gracias a todos.




