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LA INMUNIDAD EN TIEMPOS DE PANDEMIA O LA PANDEMIA DE LA INMUNIDAD
19 de mayo de 2020
ARTICULO
Ariel O. Caro Pérez”

Introduccion con consecuencias catastroficas para los pacientes,
es de suma importancia abordar los asuntos médico-
legales como es el tema objeto de este trabajo.

Las autoridades sanitarias del mundo se han
enfrentado a situaciones nunca antes vistas, con
efectos mortales sobre su poblacion y con un
trastoque del funcionamiento de las instituciones
hospitalarias y de los modelos de salud. Nuestro pais
no ha sido la excepcion. Decretada la pandemia,? al
igual que muchos paises, en Puerto Rico la
gobernadora, hon. Wanda Vazquez Garced, decreté
un estado de emergencia.? Mediante ese decreto
ejecutivo la primera mandataria delined los
contornos de una administracion publica dentro de
una crisis sanitaria. Para ello, abrazo el vehiculo de las
ordenes ejecutivas con una recurrencia nunca antes
vista en nuestro pais.>?

Este articulo tiene el propdsito de discutir el
controversial tema de la inmunidad conferida a los
profesionales de la salud y a las instituciones
hospitalarias ante reclamaciones en dafios vy
perjuicios por actos constitutivos de impericia
meédica u hospitalaria, en situaciones de emergencias
decretadas por el gobierno. El analisis cobra
particular importancia en los tiempos presentes
donde la humanidad ha sido castigada por el flagelo
del COVID-19 (coronavirus) y los Estados se han visto
obligados a tomar medidas extremas de urgencia que
inciden sobre sus instituciones, estructuras, actividad
econémica, convivencia social, prestacién de
servicios médicos y derechos de los ciudadanos.
Precisamente por enfrentarnos a un asunto de salud

* El autor es profesor a jornada parcial de la Facultad de Derecho de la Universidad Interamericana de Puerto Rico. Ademds, es abogado
postulante y preside la Comision de Salud y Responsabilidad Médico-Hospitalaria del Colegio de Abogados y Abogadas de Puerto Rico.

1 Seguin el Diccionario Real de la Academia Espafiola una pandemia es una enfermedad epidémica que se extiende a muchos paises o que
ataca a casi todos los individuos de una localidad o regién. Pandemia, DICCIONARIO DE LA LENGUA ESPANOLA (disponible en
https://dle.rae.es/pandemia). La epidemia de COVID-19 fue declarada por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como una
emergencia de salud publica de preocupacion internacional el 30 de enero de 2020. No obstante, el 11 de marzo de 2020, el Director
General de la OMS, doctor Tedros Adhanom Ghebreyesus, anuncié que la enfermedad se habia convertido en una pandemia. La OMS
caracteriza a COVID-19 como una pandemia, OPS ARGENTINA,
https://www.paho.org/arg/index.php?option=com_content&view=article&id=10436:la-oms-caracteriza-a-covid-19-como-una-
pandemia&Itemid=226 (ultima visita el 15 de mayo de 2020).

2 El 12 de marzo de 2020, la gobernadora emitid el Boletin Administrativo Nim. OE-2020-20, conocida como la orden ejecutiva para
declarar un estado de emergencia ante el inminente impacto del COVID-19 en el pais. Dicha orden fue promulgada al amparo del Art.
6.10 de la Ley del Departamento de Seguridad Publica, Ley Nim. 20-2017. 25 LPRA §§ 3501-3714 (West 2020).

3 Para un analisis juridico del uso, alcance y validez de las 6rdenes ejecutivas en periodos de emergencia, véase Jorge M. Farinacci Fernos,
Las ordenes ejecutivas, el poder legisiativo y las emergencias, 3 Amicus, REv. PoL. PUB. Y LEG. UIPR __ (2020). Para un estudio mas
abarcador sobre los poderes del ejecutivo sobre esa materia, véase, William Vazquez Irizarry, Los poderes del Gobernador de Puerto Rico
y el uso de drdenes ejecutivas, 76 Rev. JUR. UPR 951 (2007).
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Entre las drdenes ejecutivas promulgadas, el
22 de abril de 2020 la gobernadora Vazquez Garced
emitié una en la que les concedié inmunidad a los
profesionales de la salud y a las instituciones
sanitarias ante reclamaciones de impericia médica
ocasionados durante la emergencia decretada por el
COVID-19.% Este trabajo pretender analizar la validez
juridica de la orden tomando en consideracion los
poderes del ejecutivo, el interés del estado en regular
esta materia, los interés reclamados por los
profesionales de la salud vy las instituciones
hospitalarias, asi como los derechos de los pacientes
reconocidos en nuestro ordenamiento juridico.
Discutiremos, ademas la respuesta legislativa al
debate publico creado como consecuencia de la
promulgacién de la referida orden ejecutiva.’
Finalmente expondremos nuestro analisis sobre si
constituye una correcta y adecuada politica publica la
concesion de inmunidad médica, aln en periodos de
emergencia.

4 Boletin Administrativo 2020-036, Orden ejecutiva de la
gobernadora de Puerto Rico, Hon. Wanda Vdzquez Garced, para
otorgar inmunidad a las facilidades y profesionales de la salud
que asisten al gobierno de Puerto Rico en la respuesta a la
emergencia del Covid-19 (en adelante OE 2020-036).

> Véase, Rafael Cox Alomar, ¢Gobernadora o Dictadora? EL
NUEVO Dia, 23 de marzo de 2020,
www.elnuevodia.com/opinion/columnas/gobernadoraodictad
ora-columna-2563664 (ultima visita 15 de mayo de 2020);
Rivera Schatz urge a Wanda Vdzquez un proyecto de ley sobre
inmunidad a médicos, PRIMERA HORA, 23 de abril de 2020;
https://www.primerahora.com/noticias/policia-
tribunales/notas/rivera-schatz-urge-a-wanda-vazquez-un-
proyecto-de-ley-sobre-inmunidad-a-medicos (ultima visita 15
de mayo de 2020); Tata Charbonier pide a la gobernadora
retirar orden ejecutiva sobre inmunidad a médicos y hospitales,
PRIMERA HoRA, 23 de abril de 2020,
https://www.primerahora.com/noticias/gobierno-
politica/notas/tata-charbonier-pide-a-la-gobernadora-retirar-
orden-ejecutiva-sobre-inmunidad-a-medicos-y-hospitales
(Ultima visita 16 de mayo de 2020); Ariel O. Caro Pérez, Los
pacientes y el acceso a la justicia; EL Nuevo Dia, 23 de abril de
2020,
https://www.elnuevodia.com/opinion/columnas/lospacientesy
elaccesoalajusticia-columna (Ultima vista 15 de mayo de 2020);
Ariel O. Caro Pérez, Inmunidad Médica: La Batalla de Troya es

Inmunidad

En el ambito civilL como los son las
reclamaciones por impericia profesional médica, la
inmunidad ha sido definida por la doctrina como la
ausencia de responsabilidad civil que pueda tener
una persona por sus actos u omisiones negligentes
que generen alguna lesidn, dafio o perjuicio.® El
Tribunal Supremo ha determinado que “no se trata
de una defensa personal ante reclamaciones en su
contra, sino de inexistencia de causa de accién”.” Por
tanto, el Alto Foro ha sentenciado que aquel que
disfrute de inmunidad no puede ser objeto de un
litigio, independientemente de que su conducta sea
antijuridica, negligente culposa o constitutiva de
impericia médica.?

En su origen la doctrina juridica se referia a la
inmunidad soberana que postulaba que el Estado no
podia ser demandado a menos que lo autorice.’

otra, EL Nuevo Dia, 30 de abril de 2020,
https://www.elnuevodia.com/opinion/columnas/inmunidadme
dicalabatalladetroyaesotra-columna (ultima visita 15 de mayo
de 2020).

® El tema de la inmunidad es sumamente abarcador y en
nuestro ordenamiento se ha extendido a un sinnimero de
sujetos de derecho y supuestos. Este trabajo se limita
exclusivamente a la inmunidad en las reclamaciones médicas.
Para una exposicion detallada sobre a quienes se les ha
extendido esta figura véase, Consejo Cond. Plaza del Mar v.
Jetter, 169 DPR 643, 656 (2006).

7 Lind v. Rodriguez, 112 DPR 67, 69 (1982). Véase, ademds,
Rodriguez Ruiz v. Hosp. San Jorge, 169 DPR 850 (2007); Flores
Roman v. Ramos Gonzalez, 127 DPR 601 (1990); Vazquez
Negronv. E.L.A,, 113 DPR 148 (1982); Vazquez v. E.L.A., 109 DPR
19 (1979).

& Rodriguez Figueroa v. Centro de Salud Mario Canales
Torresola, et al., 197 DPR 876, 884 (2017).

° En efecto, mediante la aprobacién de la Ley de Reclamaciones
y Demandas contra el Estado, Ley Num. 104 de 29 de junio de
1955, seglin enmendada, se autorizé demandar al Estado Libre
Asociado de Puerto Rico por los dafios y perjuicios que se hayan
causado por las actuaciones negligentes de sus funcionarios o
agentes mientras actlen en sus capacidades oficiales. 32 LPRA
§§ 3077, 3082. Véase Galarza Soto v. E.L.A., 109 DPR. 179
(1979).
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Tiene su origen en los gobiernos mondrquicos en los
cualeselrey no erasujeto de responsabilidad por que
gozaba de poderes absolutistas. Se decia que el
monarca “no hacia nada mal”, por lo que no podia
responder ante sus “inferiores”.’® Con el
establecimiento de los estados democraticos, la
inmunidad fue limitdndose y se permitié que los
ciudadanos demandaran al gobierno para reclamar
sus derechos, como ocurrié en nuestra jurisdiccién
con la aprobacion de Ley de Reclamaciones y
Demandas contra el Estado, la conocida ley 104 de
1955.11

Vemos pues que la inmunidad constituye la
antitesis a la reivindicacion juridica de las victimas de
un dafio. En nuestro ordenamiento, una persona
perjudicada por un acto u omision culposo o
negligente de origen extracontractual tiene el
derecho de buscar la reparaciéon por el dafio o
perjuicio sufrido. En virtud del Articulo 1802 del
Cddigo Civil,*? todo aquel que cause dafio a otro,
interviniendo culpa o negligencia, vendra obligado a
reparar el dafio causado. Para ello, es imprescindible
que la parte demandante establezca mediante
prueba los siguientes requisitos: 1) la existencia de
una accién u omisiéon culposa o negligente; 2) la
antijuricidad de la misma; 3) la produccion de un
dafio; y 4) la relacién causal entre la accién u omisién
y el dafio.®* La amplia trayectoria jurisprudencial ha
establecido consistentemente que el concepto de
culpa recogido en el Art. 1802 es infinitamente
abarcador, “tanto como lo pueda ser la conducta
humana".'* Tal norma es tan amplia que "permiten
que el derecho de responsabilidad civil
extracontractual responda a los cambios vy
necesidades sociales de la época".*

10 Meléndez v. E.L.A., 81 DPR 824, 826-827 (1960). Para un
andlisis histérico de la inmunidad soberana como norma
proveniente del Common Law véase, Defendini Collazo et al. v.
E.L.A., 134 DPR 28, 40 (1993).

1132 LPRA § 3085.

1231 LPRA § 5154.

1B valle Izquierdo v. E.L.A., 157 D.P.R. 1 (2002).

A pesar de la amplitud reconocida, la
responsabilidad civil extracontractual soélo se
extiende a conducta considerada antijuridica y que
no presente una causa excluyente de
responsabilidad. La inmunidad precisamente es una
de las causas excluyentes de antijuricidad por
razones de orden o politica publica.® Porque niega el
acceso a los tribunales, de forma que se diluciden los
reclamos de las victimas que hayan sufrido un dafio
como consecuencia de un acto culposo o negligentes.
es que las exclusiones de responsabilidad, como la
inmunidad, tienen que ser legisladas. Asi el Tribunal
Supremo ha resuelto que la figura de la inmunidad es
conferida por la Asamblea Legislativa en atencién a
consideraciones de politica publica que rebasan los
limites de los actos u omisiones del individuo que la
disfruta.l” Por tanto, la inmunidad tiene que estar
expresamente legislada ya que “salvo disposicion
expresa concediéndole inmunidad a un grupo o
sector de la poblacién, ... la norma general es que
existe responsabilidad en todo caso que medie culpa
o negligencia...”.*®

La Orden Ejecutiva 2020-036

Base legal v aplicacion

Se dispuso que salvaguardar la salud, la vida y
la seguridad de todos los puertorriquefios es la mas
alta prioridad gubernamental, por lo que, a tono con
ello, el 12 de marzo de 2020 la primera mandataria
decretd el estado de emergencia mediante la OE-
2020-20. Reclamd que su autoridad para promulgar
esta y todas las ordenes emitidas durante este

14 Reyes v. Sucn Sanchez, 98 DPR 305(1970); Garcia Gémez v.
E.L.A., 163 DPR 800 (2005).

15 Lépez v. Porrata Doria, 169 DPR 135, 152 (2006).

16 Consejo Cond. Plaza del Mar v. Jetter, 169 DPR en la pag. 657.
7 Romero Arroyo v. E.L.A., 127 DPR 724, 745 (1991).

18 Consejo Cond. Plaza del Mar v. Jetter, 169 DPR en la pag. 658.
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periodo surgen del Articulo 6.10 de la Ley del
Departamento de Seguridad Publica de Puerto Rico.
Dispone que ese estatuto la faculta para darle
“vigencia a aquellos reglamentos, érdenes, planes o
medidas estatales para situaciones de emergencia o
desastre o variar los mismos a su juicio."*® La orden
establece que era necesario viabilizar el acceso a los
servicios de salud estableciendo aquellas medidas
necesarias para agilizar los servicios de las
instituciones hospitalarias, facilidades de salud,
meédicos, profesionales de enfermeria, y todo
personal técnico de salud que diariamente se
exponeny laboran para salvar vidas ante la amenaza
del COVID-19.

Se establecid que, para asegurar el acceso al
mejor tratamiento posible, dentro de las
circunstancias del estado de emergencia provocado
por el COVID-19, “se hace necesario viabilizar la
inmunidad que establece esta Orden Ejecutiva” para
que le sea de aplicacion a hospitales y el personal
clinico. Dicha concesidn, a juicio de la gobernadora,
es “para asegurar acceso a tratamiento a toda la
poblacion y que nuestros proveedores de servicios y
profesionales de la salud puedan ejercer sus
funciones sin la aprehensién o el temor de sentirse
amenazados por una reclamacion de impericia
medica mientras prestan asistencia al Gobierno de
Puerto Rico como parte de la respuesta a la
emergencia decretada ante el COVID-19”.%°

La concesidon de la inmunidad se extendera
durante el transcurso y duracion de la emergencia.?*
Sera extensiva a las facilidades y profesionales de la
salud que asisten al Gobierno de Puerto Rico en la
respuesta a la emergencia del COVID-19. La orden es
sumamente abarcadora en cuanto al ambito de

19 OE 2020-036. Ver Ley 20-2017.

20 d.

21 Sec. Segunda, OE 2020-036, pag. 2.

22 Se extendié ademds a otras facilidades que operan al amparo
de la Ley NUm. 101 de 26 de junio de 1965, segin enmendada;
la Ley NUm. 2 de 7 de noviembre de 1975, segiin enmendada; a
aquellas autorizadas mediante legislacion federal para proveer

aplicacién. Define como Facilidades de Salud
cualguier establecimiento que se dedique a la
prestacion de servicios médicos tales como
hospitales generales y especiales, Centros de
Diagndstico y Tratamiento, centros de rehabilitacién,
facilidades de cuidado extendido, casas de salud,
centros de rehabilitacidn, centro de enfermedades
renales, incluyendo unidades ambulatorias de
hemodialisis, centros de cirugia ambulatoria,
programas de servicios de salud en el hogar,
laboratorios  clinicos, facilidades radioldgicas,
consultorios médicos, clinicas de salud, servicios de
telemedicina, servicios médicos al hogar,
departamentos de tele-consulta, entre otros.??

Igual de amplia es la definicion de profesional
de la salud a quienes se les extendid la inmunidad.
Ademas de los médicos en todas sus especialidades o
clasificaciones, incluye el personal de enfermeria,
dentistas, terapistas respiratorios, terapistas
ocupacionales, paramédicos, voluntarios y “otros
proveedores de servicios de salud que estén
asistiendo los esfuerzos del Gobierno de Puerto Rico
durante los esfuerzos de respuesta a la emergencia
del COVID-19".%3

Alcance de |a inmunidad

En las secciones novena y décima de la orden
se define y determina su alcance. Aplicara a cualquier
reclamacion y/o responsabilidad impuesta por dafios
y perjuicios sufridos por un caso de alegada impericia
médica y/o por negligencia incurrida sobre pacientes
“admitidos, atendidos en sala de emergencia,
referidos, transferidos, recibidos por un trasladado, o
gue fueran trasladados a otra institucion durante el
estado de emergencia...”.?*

servicios de salud a la comunidad o las autorizadas a proveer
servicios de salud coma parte de los esfuerzos de respuesta de
emergencia ante la pandemia del COVID-19. Sec. Tercera, OE
2020-036, pags. 2-3.

23 Sec. Cuarta, OF 2020-036, pag. 3.

% d.
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La orden establece que la inmunidad no sera
extensiva a “actos u omisiones que constituyan un
crimen, delito, fraude, en los que medie malicia o
negligencia crasa, actos intencionales, o aquellos que
constituyan una reclamacion falsa”. En un lenguaje
un tanto confuso, parece indicar que para que sea
aplicable, el profesional de la salud no podrd
“apartarse de la mejor prdactica de la profesion y
mediando la prestacién de servicios de salud bajo el
estandar de cuidado razonable durante la
emergencia del COVID-19”.%°

De hecho, la orden define el estdndar de
cuidado razonable exigible en un lenguaje
igualmente confuso. Dice que sera “aquel exigible en
las circunstancias particulares y en consideracion a
los conocimientos contemporaneos sobre la
enfermedad, bajo las condiciones existentes al
momento de recibir y ofrecer cuidado al paciente”.
Afade que se tomard en consideracién la
disponibilidad de medicamentos, equipo, pruebas y
suplidos “dentro de las limitaciones de inventario y
demanda mundial...”.?®

Andlisis
Legitimidad

Desde la promulgaciéon de esta orden se
generd un intenso debate sobre si la primera
ejecutiva podia, por decreto ejecutivo, crear una
exclusion de antijuricidad, como hizo en este caso, al
conceder una amplia inmunidad, practicamente sin
limites en su dambito de aplicacién, evadiendo el
proceso legislativo. Los defensores, entre ellos
naturalmente el Colegio de Médicos y los duefios de
hospitales, plantearon que, tratandose de un estado

%5 |a seccién décima dispone: “Se extiende la inmunidad que
detalla esta Orden Ejecutiva a toda facilidad o profesional de la
salud que sin apartarse de la mejor practica de la profesiéon y
mediando la prestacién de servicios de salud bajo el estandar de
cuidado razonable durante la emergencia del COVID-19 se le
impute haber incurrido en mala-practica de la medicina y/o

de emergencia, la gobernadora tiene amplios e
inherentes poderes constitucionales para promulgar
medidas para atender un estado de emergencia
como el actual. Por otro lado, la orden hace
referencia a que diversos gobernadores han
promulgado ordenes ejecutivas similares para
atender la crisis de salud como consecuencia de la
pandemia.?’

Plantean ademas que su poder dimana de las
facultades conferidas por el Art. 6.10 de la Ley 20-
2017. Esa disposicion le confiere al ejecutivo
‘poderes  extraordinarios’ en situaciones de
emergencia o de desastre. Es al amparo de esta ley
gue puede decretar un estado de emergencia en
todo el territorio de Puerto Rico o en parte del
mismo. En lo pertinente mientras dure dicho estado
de emergencia o desastre, tendrd, ademas de
cualesquiera otros poderes conferidos por otras
leyes, la facultad de: a) dictar, enmendar y revocar
reglamentos y drdenes que estime convenientes
para regir durante el estado de emergencia o
desastre; b) darle vigencia a reglamentos, érdenes,
planes o medidas estatales para situaciones de
emergencia o desastre o variar los mismos a su juicio.
Dice el estatuto que los reglamentos dictados u
ordenes emitidas durante un estado de emergencia
o desastre tendran fuerza de ley mientras dure dicho
estado de emergencia o desastre. 28

Por el contrario, como hemos mencionado, la
orden generd oposicién por muchos sectores por
diversos fundamentos. En lo concerniente a la fuente
de legitimidad, el presidente del Senado, hon.
Thomas Rivera Schatz, publicamente le pidid a la
gobernadora que enviara un proyecto de ley para
atender legislativamente el asunto.? La delegacion

negligencia en el ejercicio de prestar asistencia durante la
emergencia”. OE 2020-036, pag. 4.

26 Sec. Sexta, OF 2020-036, pag. 3.

27 OE 2020-036 pég. 1

28 Sec. 6.10 20 LPR 2017.

2 Ver nota al calce 6.
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del Partido Independentista Puertorriquefio (PIP) en
la Asamblea Legislativa presentd una demanda de
sentencia declaratoria y decreto de
inconstitucionalidad de la orden por violacion a la
separacion de poderes.®® Plantearon que al decretar
la imposibilidad de reclamar dafios sufridos por un
caso de impericia médica en el tratamientoy cuidado
de la salud de pacientes durante el estado de
emergencia, la Orden Ejecutiva tiene el efecto de
enmendar la legislacion vigente al amparo de la cual
se presentan dichas reclamaciones. Sostuvieron que
ello es una funcién eminentemente legislativa por lo
que la referida orden usurpaba sus funciones
legislativas.3?

Es importante indicar, que los demandantes
presentaron un auto de certificacion al Tribunal
Supremo para que asumiera jurisdiccion y atendiera
la controversia presentada de forma directa. El
Tribunal Supremo denegd el auto solicitado, no
obstante, los jueces asociados hon. Luis Estrella
Martinez y hon. Angel Colon Pérez emitieron votos
disidentes. Ambos magistrados entendieron que por
tratarse de una controversia novel y de alto interés
publico el Alto Foro debié acoger el recurso y resolver
la controversia sin mayor tramite. El juez asociado
Coldn Pérez abordd frontalmente la controversia.
Sentencio que:

La Orden Ejecutiva OE-2020-
036 promulgada por la honorable
Wanda Vazquez Garced el 22 de abril
de 2020 — para otorgar inmunidad a
las facilidades y profesionales de la
salud que asistan al Gobierno de
Puerto Rico en la respuesta a la
emergencia del COVID-19 — infringe

30 Juan Dalmau Ramirez et als vs. Hon. Wanda Vazquez Garced,
SJ2020CV02636. Accidon presentada por el senador hon. Juan M.
Dalmau Ramirez y el representante a la Camara hon. Denis
Marquez Lebrén.

la clausula de separacién de poderes
contemplada en la Seccién 2 del
Articulo Uno de la Constitucion del
Estado Libre Asociado de Puerto Rico.
Ello, pues lo dispuesto en dicha orden
trastoca la legislacion vigente en
cuanto a reclamaciones por dafios y
perjuicios en el contexto de impericia
profesional médico-hospitalaria, en
clara contravencion de la prerrogativa
constitucional delegada a la Asamblea
Legislativa para adoptar las leyes que
componen el ordenamiento juridico
puertorriquefio. Recordemos que el
sistema republicano de gobierno
instaurado por nuestra Constituciéon
no permite que nuestro pais sea
gobernado a partir de decretos
ejecutivos.®

Coincidimos con el andlisis del magistrado
disidente. El principal problema estructural de la
orden ejecutiva es que crea una exclusion de
responsabilidad sin tener autoridad para ello. Como
hemos expuesto, le corresponde a la Asamblea
Legislativa aprobar legislacion para concederla bajo
consideraciones de politica publica, puesto que es la
excepcion al principio general de que toda victima de
un dafio tiene derecho a acudir a los tribunales para
ser resarcida conforme el mandato del Art. 1802 del
Cdédigo Civil. Esa legendaria norma estatutaria no
puede ser eludida en nuestro sistema por un decreto
ejecutivo, pues atentaria contra el poder legislativo y
constituiria una violacién a la separacion de poderes.

31 Al momento de la redaccién de este escrito, dicho caso se
encuentra pendiente de adjudicacion ante el Tribunal de
Primera Instancia, Sala de San Juan.

32 Dalmau Ramirez v. Vazquez Garced, CT 2020-04, Resolucidn
de 29 de abril de 2020 (Voto disidente del juez asociado Coldn
Pérez).
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En el caso de las reclamaciones por dafios
causados por impericia médica, cobra importancia
cardinal el asunto puesto que el Tribunal Supremo ha
reconocido que existe una fuerte politica publica de
que los pacientes tengan acceso a los tribunalesy que
sea en ese foro donde se dilucide su derecho a ser
compensado una vez pruebe su reclamacion.®* Por
otro lado, también se ha resuelto que los pacientes
tienen un derecho constitucional a consentir o
rechazar un tratamiento médico sin sujecion a
condicion meédica, al amparo del derecho a la
intimidad, la honra y la inviolabilidad del ser humano.
El ejercicio de ese derecho constitucional aplica ex
propio vigore por lo que los pacientes pueden
reclamar el auxilio judicial para la vindicacion de su
derecho constitucional cuando sea menoscabado por
un profesional de la salud o por instituciones médico-
hospitalarias.?*

Entendemos pues que los enunciados de
politica publica, la existencia de normas estatutarias
y derechos constitucionales que asisten a los
pacientes superan las prerrogativas de la
gobernadora de actuar mediante decreto ejecutivo
evadiendo el tramite legislativo constitucional, aun
en época de emergencia. Nétese que el Art. 6.10 de
la Ley 20-2017, que es la fuente en la que se ampara
el gobierno, le concede poderes a la gobernadora en
tiempo de emergencia con respecto a reglamentosy
ordenes ejecutivas solamente. No le confiere poder
para derogar o dejar sin efecto leyes o normas
legislativas, ni mucho menos suprimir derechos
constitucionales. Coincidimos con el profesor
Farinacci Fernds de que el poder principal para
adoptar normas sustantivas durante una emergencia
le corresponde a la Asamblea Legislativa al palio de
los amplios poderes de razon de Estado que tiene la

33 Martinez Marrero v. Gonzélez Droz, 180 DPR 579 (2011).

34 | dpez Tirado vs. Testigos de Jehova, 177 DPR 893 (2010). Para
un analisis del derecho a la autodeterminacion corporal
conforme fuera reconocido en caso de Lozada Tirado, véase
Ariel O. Caro Pérez, Aunque pueda ocasionar la muerte: una

Legislatura, tanto inherentemente como
expresamente al amparo de la Seccién 19 del Articulo
Il de la Constitucion.®

La orden es excesiva en su aplicacion

La orden tiene una gran amplitud, puesto que
es extensiva a todo profesional de la salud autorizado
a ejercer sus disciplinas y a practicamente todas las
entidades que ofrezcan servicios de salud,
diagnodstico y tratamiento durante la emergencia.
También, aplica a voluntarios, sin definir quienes son,
en qué circunstancias y sobre que labor o
participacidon tenga con el paciente. Se trata de un
ambito de regulacion, que al igual que otras partes de
la pieza, sufre de una amplitud desmedida. Por otro
lado, la vigencia de la orden es durante el estado de
emergencia, sin definir sus contornos o limites,
confiriendo un poder absoluto al ejecutivo sobre la
permanencia de una causa de exclusion de
responsabilidad. Ello genera una preocupacion
legitima sobre su extension quedando solo al amparo
de una determinacion ejecutiva, sin la intervencion
de la Asamblea Legislativa.

Nos parece que el defecto principal es que su
ambito de regulacion trasciende el tratamiento de
condiciones causadas por el coronavirus y se
extiende a posibles actos de impericia médica sobre
pacientes tratados u hospitalizados por otras
condiciones de salud que no tengan relacion con el
virus en cuestion. En esa situacion, ese paciente se
veria privado de reclamar.

La orden dispone que el propdsito es
brindarles a los profesionales de la salud y a las
instituciones de salud la libertad de ejercer la
medicina sin temor a ser objeto de una reclamacién
por impericia médica. Aunque loable ese

reflexion sobre el Derecho de los pacientes a su
autodeterminacion corporal. 83 Rev. JUR. UPR 1089 (2014).

35 Farinacci Fernds, Las drdenes ejecutivas, el Poder legislativo y
las emergencias, supra nota 3.
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fundamento, lo cierto es que afortunadamente en el
pais no se generd una crisis sanitaria de proporciones
mayores, como ocurrid en otros paises, tales como
Espafia, Italia, Inglaterra y en estados como Nueva
York, California o Florida. Consistentemente las
autoridades del pais han planteado que los hospitales
solamente han tenido una ocupacion del 30% y no ha
habido desenlaces fatales significativos.3® Hay que
reconocer que las medidas de aislamiento social, la
intensa participacion de los organismos sanitarios del
pais, la excepcional labor de los profesionales de la
salud y las instituciones, unido a la cooperacién de la
poblacion ha permitido que no se desarrollara un
brote con efectos catastréficos como ocurrié en otras
jurisdicciones.

Respuesta legislativa

Recientemente se presentaron tres piezas
legislativas sobre este asunto, dos (2) en el Senado y
una en la Cdmara de Representantes. Una de ellas,
interesantemente, fue un proyecto de ley enviado
por la gobernadora a la Asamblea Legislativa. Se trata
del P. del S. 1575 presentado el 27 de abril de 2020.
Dicho proyecto fue aprobado por el Senado vy
recientemente el 11 de mayo de 2020 por la
Cadmara.?” Por ser el proyecto de administracion, que
es anticipable que habrd de convertirse en ley,
concentremos nuestro andlisis en el mismo.3® Este
proyecto pretende enmendar el articulo 2 de la Ley
Numero 104 de 29 de junio de 1955, segun
enmendada (Ley de Reclamaciones y Demandas
contra el Estado) a los fines de extender lainmunidad
en las acciones por dafios y perjuicios por actos de
impericia médico-hospitalaria a los profesionales de

36 Al momento de la redaccion de este escrito y tras mas de 60
dias de confinamiento social, las estadisticas oficiales del
Departamento de Salud reflejan que hay 2,589 pacientes
positivos al virus y han ocurrido 122 muertes. Resultados de
Pruebas para COVID-19 en Puerto Rico, DEPARTAMENTO DE SALUD
GOBIERNO DE PUERTO Rico,
http://www.salud.gov.pr/Pages/coronavirus.aspx (Ultima visita
16 de mayo de 2020).

la salud que laboren en instituciones privadas cuando
asistan al Estado y sea decretado un estado de
emergencia.

En su exposicién de motivos, se dispone que
“debido a la vulnerabilidad que se encuentra nuestra
isla en tiempos recientes, debido a las consecutivas
emergencias experimentadas, ya sea por desastres
naturales como huracanes o terremotos, o
pandemias, entre otros, entendemos que es
meritorio darle seguridad a la continuidad de
asistencia médica en estos casos, y se enmiende la
Ley NUmero 104.. a los fines de extenderle la
inmunidad que cobija a los hospitales publicos a las
facilidades y profesionales de la salud privados que
asistan al Gobierno cuando sea decretado un estado
de emergencia por el Gobernador de turno”. El
proyecto en efecto lo que persigue es una vez se
decrete un estado de emergencia automaticamente
se extendera la inmunidad a aquellos médicos y
profesionales de la salud que estén asistiendo en la
misma, sin necesidad de gestion ulterior. Su vigencia
serd retroactiva al 15 de marzo de 2020 y hasta 30
dias luego de que la emergencia sea dejada sin
efecto.

A pesar de que en la exposicién de motivos se
refiere a inmunidad, el proyecto lo que hace es
enmendar la ley 104 sobre reclamaciones vy
demandas contra el Estado para extender los limites
de compensacion establecidos en dicho estatuto.
Dispone el proyecto:

Ademads, los limites aqui
impuestos le seran aplicables a

37 Al presente no ha sido firmado por la gobernadora.

38 E| senador hon. Miguel Romero presentd el 24 de abril la R.
C. del S. 524. En esencia se trata de una resoluciéon concurrente
gue tenia el efecto de validar legislativamente la OE-2020-036.
La misma fue aprobada en el senado. Por otro lado, la
representante hon. Maria Milagros Charbonier presentd la R. C.
de la C 685 que no ha sido considerada.
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médicos, profesionales y facilidades
de salud privadas siempre y cuando:
1) la reclamacion sea a raiz de
servicios dados en apoyo al Gobierno,
relacionados especificamente a una
emergencia; 2) dicha emergencia
haya sido decretada por el
Gobernador o Gobernadora; 3) el
servicio no se apartdé de la mejor
practica de la profesion y 4) medio la
prestacion de servicios de salud bajo
el estandar de cuidado razonable.

Conforme a lo anterior, entendemos que e/
proyecto de ley no confiere inmunidad, sino que
establece limites en la compensacion que tendria un
paciente que sufre dafios por impericia médico
hospitalaria durante un estado de emergencia
decretado. Lo anterior es corroborado pues en la
exposicion de motivos de la pieza legislativa,
haciendo referencia a la orden ejecutiva se dispone
que:

Es importante sefialar que la OE 2020-
36, no afecta la causa de accion de un
paciente el cual haya sido victima de mala
practica por parte de un profesional o
institucion de salud, ya que establece
claramente que, si la conducta del hospital o
profesional de la salud se aleja de los
estandares médicos establecidos por normas,
reglamentos y leyes, el paciente o el familiar
podrd instar su reclamacion de impericia
médica segun es reconocido legalmente. En
ninguna circunstancia, se limita el derecho
que ostenta cada ciudadano a que se le
concedan remedios cuando sean victimas de
algun dafio o perjuicio.3®

3% Exposicidn de motivos, P. del S. 1575 de 27 de abril de 2020,
7ma Ses. Or., 18va Asam. Leg., en la pag. 4 (énfasis suplido).
40197 DPR 876 (2017).

Inmunidad y limites de compensacion

La confusién doctrinal sobre lo que es
inmunidad 'y los que son los limites de
responsabilidad que surge en las acciones en dafios y
perjuicios en contra del ELA, los Municipios, y en lo
pertinente, en contra de ciertos profesionales de la
salud e instituciones sanitarias fue aclarado por el
Tribunal Supremo en el caso de Rodriguez Figueroa v.
Centro de Salud Mario Canales Torresola #°.

Como expusimos anteriormente, el Tribunal
sostuvo que la inmunidad es la ausencia de
responsabilidad segun establecida por la Asamblea
Legislativa por consideraciones de politica publica
(“un individuo que disfrute de inmunidad no puede ser
objeto de un litigio, independientemente de que haya
realizado un acto u omision, culposo o negligente).
Por otro lado, indico el Alto Foro que el “limite de
responsabilidad’ se refiere a una limitacion impuesta
por la Asamblea Legislativa a las cuantias
compensables por actos u omisiones culposos o
negligentes”. (citas omitidas). Puntualizd que en la
medida en que un individuo no pueda ser incluido
como demandado en un pleito al estar cobijado por
una inmunidad no cabe hablar de limites de
compensabilidad.** Afiadié el Tribunal que, al ser la
figura de la inmunidad mds abarcadora, absorbe la
proteccion que confiere el limite a la responsabilidad.
Aunque ambas figuras persiguen un fin similar, son
mutuamente excluyentes, en tanto la aplicacién de
una necesariamente excluye la aplicacion de la otra.*?
Ahora bien, cuando el estatuto limita Ia
responsabilidad, permite que el reclamante presente
la acciény de prosperar su demanda la cuantificacion
del dafio tiene que cefiirse a los limites de
compensabilidad estatutarios.

41 Id. en la pag. 884.
42 Rodriguez Figueroa v. Centro de Salud Mario Canales
Torresola, 197 DPR a las pags.884-885.
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Como es de conocimiento en la comunidad
juridica, la ley 104, impuso una limitacion a la
responsabilidad de “un maximo de setenta y cinco
mil dolares ($75,000) por los dafios sufridos por una
persona y hasta ciento cincuenta mil dodlares
(5150,000) cuando los dafios y perjuicios se le
causaron a mas de una persona, o cuando sean varias
las causas de accién a que tenga derecho un solo
perjudicado. Esa limitacion de la compensabilidad fue
validada constitucionalmente por el Tribunal
Supremo al concluir que no violaba la igual
proteccion de las leyes*. La ley 104 no confiere
inmunidad, sino que establece una limitacién de
responsabilidad en términos de compensacion. Es el
Art. 41.050 del Cédigo de Seguros de Puerto Rico, la
fuente principal de la concesion de inmunidad a
ciertos profesionales de la salud.*> Debido a que este
estatuto ha sufrido innumerables enmiendas a través
de la historia su lenguaje es uno confuso que ha
requerido diversas interpretaciones, tanto de los
tribunales como mediante piezas legislativas para
aclarar su alcance.

Conforme a este articulo, por gozar de
inmunidad no podra presentarse una reclamacion en
dafios y perjuicios en contra de un profesional de la
salud, ya sea empleado, contratista o docente en el
cumplimiento de sus deberes y funciones para el: 1)
Estado Libre Asociado de Puerto Rico, sus
dependencias, instrumentalidades, 2) el Centro
Compresivo de Cancer de la Universidad de Puerto
Rico, 3) los municipios, 4) el Hospital San Antonio de
Mayaglez, 5) el Centro Médico de Mayagiez-

43 Ley de pleitos contra el Estado, 32 LPRA §§ 3077-3092a.

4 Véase Vazquez Negrén v. E.L.A., 109 DPR 19 (1979).

4526 LPRA § 4105. Existen otros estatutos como la Ley del Buen
Samaritano, que confiere inmunidad en ciertas circunstancias y
que es de aplicacion a médicos que ofrezca servicios de
emergencia, gratuitos, fuera de una institucion médica y en el
gue no haya intervenido negligencia crasa. 20 LPRA §§ 31 et
seq.; Elias Vega v. Chenet, 147 DPR 507 (1999).

46 Aunque de forma confusa en su lenguaje, el mencionado Art.
41.050 enumera los sujetos de derecho a quienes le es de

Hospital Ramon Emeterio Betances, su Centro de
Trauma y dependencias y: 6) a los profesionales de la
salud que prestan servicios a pacientes referidos por
la Corporacion del Fondo del Seguro del Estado. Esta
inmunidad es para los médicos o profesionales de la
salud, no es extensiva a las instituciones quienes
habran de responder, lo Unico que por los limites de
responsabilidad del estado. 4°

A tono con lo anterior entendemos que el P
del S. 1575 claramente no confiere inmunidad, sino
limitacion de responsabilidad aplicable a médicos,
profesionales y facilidades de salud privadas siempre
y cuando: 1) la reclamacion sea a raiz de servicios
dados en apoyo al Gobierno, relacionados
especificamente a una emergencia decretada por el
Gobernador o Gobernadora; 2) el servicio médico no
se haya apartado de la mejor prdctica de la profesion
y bajo el estandar de cuidado razonable.

Consideraciones de politica publica:

conveniencia o adecuacidad

Los médicos y demdas componentes del
sistema de salud merecen el mas amplio apoyo vy
admiracion por su encomiable labor durante esta
pandemia. Exponen a riesgo su vida por el bienestar
de sus pacientes. No hay cuestionamiento del poder
del estado para tomar medidas que fortalezcan y
protejan a la clase médica. Como hemos indicado
anteriormente?’, en términos sustantivos, la
discusion y el andlisis serio debe ser si es conveniente
y necesario para nuestro estado de derecho el que se
conceda inmunidad ante reclamos de impericia

aplicacion la limitacién de cuantia antes discutida. Para un
andlisis mds abarcador, véase Rodriguez Ruiz v. Hosp. San Jorge,
169 DPR 850, 857 (2007), Flores Romdn v. Ramos Gonzalez, 127
DPR 601 (1990).

47 Ariel O. Caro Pérez, Inmunidad Médica: La Batalla de Troya es
otra, EL Nuevo Din, 30 de abrii de 2020,
https://www.elnuevodia.com/opinion/columnas/inmunidadme
dicalabatalladetroyaesotra-columna (ultima visita 15 de mayo
de 2020).
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profesional en estos tiempos. Es innegable el hecho
de que los profesionales de la salud en nuestro paisy
en el resto del mundo han asumido un rol esencial y
protagonico en el manejo de esta crisis de salud. Por
otro lado, a los pacientes solo les queda la confianza
en sus médicos e instituciones de que los van a tratar
con el profesionalismo y competencia requerida para
curar o aliviar su estado de salud. Cuando ocurre una
falla en esa relacion es que cobra importancia vital el
estado de derecho.

Resulta imprescindible analizar diversas
alternativas. En primer lugar, el no conceder
inmunidad. Esa postura parte de la idea de que los
meédicos y hospitales gozan de unas protecciones
legales que otras partes no tienen. Dicho de otro
modo, a los pacientes se les hace muy dificil probar
Sus casos puesto que se requiere un estandar mayor
de analisis y de prueba.

Histéricamente, el Tribunal Supremo ha
impuesto unos requisitos sumamente estrictos para
gue prospere una demanda en contra de los médicos
y hospitales. Contrario a otros casos de negligenciay
culpa, el médico goza de una presuncion de
correccion.®® Es decir, le corresponde a la victima
rebatir esa presuncion de correccién con la
presentacion de prueba pericial. En nuestro
ordenamiento juridico este es el Unico caso en el cual
existe una presuncion a favor de la parte mas
poderosa en la relacién juridica. Por otro lado, estos
son los Unicos casos en los cuales se requiere
presentar prueba pericial para establecer un caso
prima-facie so pena de ser desestimado.*® Es decir,
si el demandante no presenta un perito, su causa de
accion no prosperard. Por tanto, todo caso de
impericia médica tiene que estar respaldado por la

48 Arrieta v. Dr. De la Vega, 165 DPR 538 (2005); Lépez v. Dr.
Cafiizares, 163 DPR 119 (2004).

49 Medina Santiago v. Vélez, 120 DPR 380 (1984); Rios Ruiz v.
Mark, 119 DPR 816 (1987).

50 QOliveros v. Abreu, 101 DPR 209 (1973).

opinion de un experto que sostenga la impericia del
meédico o del hospital demandado.

Para que prospere una demanda por
impericia médica, el demandante tiene que probar
gue la actuacién del médico se apartd de la norma de
atencién médica minima exigida de conformidad con
los adelantos tecnoldgicos, los medios de
comunicacién y ensefianza vigentes.”® Es decir, a
diferencia de otros demandados (incluyendo otros
profesionales) en los cuales basta probar que
incurrieron en una conducta negligente, para que un
meédico responda, un perito médico de su misma
especialidad debera establecer que se apartd de las
normas prevalecientes de la medicina conforme
establecidas por los modernos medios de ensefianza
y comunicacion.

Pero ademas de lo anterior, el médico goza de
multiples defensas afirmativas que brindan caracter
protector a su disciplina. Entre ellas esta el error
razonable de juicio,®® la divergencia de criterios,>?
los riesgos inherentes,> y la inmunidad, entre otras
gue no estan tampoco disponibles para otros
demandados.

Llas victimas de impericia  médica
constantemente enfrentan la angustiosa realidad de
no poder contar con prueba pericial accesible que
evalué sus casos y que esté disponible para declarar
a su favor en el juicio. Aun persiste el llamado Cddigo
del Silencio entre los colegas médicos para no
prestarse a declarar en contra de otro médico. Ello
hace mds onerosa la litigacion pues el paciente tiene
que buscar prueba pericial fuera de Puerto Rico,
aumentando los costos, complicando la litigacién o
recurriendo a prueba pericial que no alcanza las
expectativas de calidad necesarias en para este tipo
de casos.”*

1 Moralesv. Hosp. Matilde Brenes, 102 D.P.R. 188 (1974).

52 pérez Cruz v. Hospital La Concepcién, 115 DPR 721 (1984).
>3 Arrieta v. De la Vega, 165 DPR 538.

> Véase Opinidn concurrente del Juez Asociado hon. Francisco
Rebollo Lopez emitida hace mas de hace mds de 25 afios en
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A tono con lo anterior, incluso en la actual
emergencia por el COVID-19 seria extremadamente
dificil que prospere una accion por impericia médica,
toda vez que se ha discutido a nivel mundial que, por
lo novel del virus, sus particulares cualidades vy
mutaciones, no se ha podido establecer una norma
de atencion médica exigible para el diagndstico o
tratamiento de las condiciones de salud que provoca.
Se han podido establecer unas guias para atender a
los pacientes en estado de urgencias, no obstante, no
existen vacunas o medicacién para curar al
paciente.> Por tanto, razonablemente el médico
estaria protegido por la presuncion de correccion que
le cobija en nuestro ordenamiento entre otras
defensas puesto que no podria precisar con éxito cual
es el estandar médico aplicable.

La segunda postura es conceder amplia
inmunidad. Los defensores platean que ante lo novel
y catastréfico de este virus se deben proteger para
que ejerzan la medicina libre de presiones. Aunque
parezca loable esa postura, la realidad es que en la
actualidad existe inmunidad para los médicos que
laboran para el estado o para instituciones
educativas, y en ciertas instancias en instituciones
privadas como hemos indicado. Esta alternativa
protege solamente a una parte, puesto que deja
desprovisto de remedios al paciente victima de un
mal manejo médico. Esta alternativa niega el acceso
a los tribunales y favorece a las aseguradoras. En
Puerto Rico la ley requiere que los médicos vy
hospitales tengan pdlizas de seguros para responder
por los dafios causados, por lo que la inmunidad los
beneficiaria enormemente.>®

Una tercera alternativa es que se establezcan
limites de cuantia en la valoracién del dafio dentro de

Cirino Vizcarrondo v. Clinica Gubern, 129 DPR 977, 998-1000
(1992) la cual presenta una radiografia vigente actualmente.
5 Véase Information for Healthcare Professionals about
Coronavirus (COVID-19), CDC,
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/index.html
(ultima visita 19 de mayo de 2020), en donde se podra ver como

los términos que dispone la Ley 104 de pleitos contra
el estado ($75,000/$150,000). Adjudicada una
reclamacioén a favor de los pacientes, caeria dentro
de los limites de practicamente todas las pdlizas de
seguros. Esta alternativa concilia todos los intereses
envueltos y permite un adecuado balance de
intereses.

Esta es la opcidn que se recoge en el P. del. S.
1575 como hemos discutido anteriormente. En el
balance de interés, y a pesar de que no favorecemos
las limitaciones al ejercicio de los derechos, nos
parece que esta es la adecuada alternativa en una
situacion de emergencia como la que sufrimos en la
actualidad. No obstante, debe limitarse a la crisis
actual del COVID-19 y no de forma general a toda
emergencia, ya que cada situacion se debe atender a
tenor con sus particularidades. No nos parece que
una activacién automatica de la limitacion de
responsabilidad ante toda situacion de emergencia
sea la mejor politica publica. Podria constituir una
cesion legislativa muy amplia de la facultad de legislar
para el bienestar y la salud de los puertorriquefios,
gue pudiera menoscabar los derechos de las victimas
de impericia médica en situaciones que no
necesariamente presenten un estado de alarma
apremiante. De igual modo, debe limitarse a
tratamientos médicos ofrecidos a pacientes con
condiciones médicas de emergencia como
consecuencia del COVID-19y no a toda condicion. De
lo contrario podria ser un subterfugio para extender
los limites de responsabilidad a entidades o médicos
privados por actos de impericia causados durante la
emergencia, pero por condiciones de salud que no
estén relacionadas.

diariamente el Center for Disease Control and Prevention
elabora guias, estandares de cuidado vy circunstancias noveles
asociadas a los efectos sobre la salud provocados por el COVID-
19.

%6 26 LPRA § 4105.



