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La responsabilidad médica en la pluralidad
normativa del Ecuador

RESUMEN: El derecho constitucional a la salud, no debe ser entendido como la obligacién
que tiene el estado ecuatoriano para garantizar la ausencia de enfermedades, sino mas bien,
como un conjunto de deberes y derechos constitucionales que deben ser garantizados para
que la salud pueda ser el puente de ejercicio de otros derechos. En la prestacion de esos
servicios de salud, por su riesgo propio, pueden generarse hechos dailosos que, suponen el
establecimiento de responsabilidad civil o penal excluyendo de estas a la responsabilidad

médica, la misma que serd abordada a la luz desde la pluralidad normativa en el Ecuador.
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Medical responsibility in the normative plurality of
Ecuador

ABSTRACT: The constitutional right to health should not be understood as the obligation of
the Ecuadorian state to guarantee the absence of diseases, but rather as a set of constitutional
rights and duties that must be guaranteed so that health can be the bridge exercise of other
rights. In the provision of these health services, due to their own risk, harmful events may be
generated that involve the establishment of civil or criminal liability, excluding medical

liability, which will be addressed in the light of the normative plurality in the Ecuador.
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Introduccién

El Ecuador a partir de la vigencia del Constitucion del afio 2008, se convirti6 en
un Estado constitucional de derechos y justicia, en el que el eje de la actividad
estatal gira alrededor del ser humano, garantizandole una serie de derechos y
garantias fundamentales que procuran el buen vivir. El articulo 32 de la

Constitucion, (Constitucion de la Républica del Ecuador 2015)consagra a la
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salud como un derecho fundamental y establece que la misma, se constituye
ademdas como un puente para el ejercicio de otros derechos; por otra parte, la
misma Constitucion en su articulo 54, determina que, quien preste un servicio
de manera defectuosa o en el ejercicio de una profesion ponga en riesgo la vidae
integridad de las personas, tendra responsabilidad civil y/o penal, sin embargo,
dichas reglas constitucionales no consideran el gran abanico normativo que
regula la prestacion del servicio a la salud en el Ecuador situaciéon que genera,
que los principios propuestos por el derecho médico sean analizados de manera
aislada y consecuentemente no se estructure con claridad la regulacién de la
relacién médico paciente, pero atin peor, genera que esas reglas constitucionales

se apliquen obviando los principios de la responsabilidad médica.

Asi como en el derecho civil, cuando se produce un dafio producto del
incumplimiento de una obligacion, el mismo que a mas de estar acreditado, de
ser antijuridico y de que sobre el mismo exista nexo causal entre el sujeto y el
dano, genera responsabilidad civil; o, cuando en el derecho penal, una vez que la
conducta, ademas de tipica, es antijuridica y culpable, convirtiéndose en un
delito susceptible de sancién y por lo tanto de responsabilidad penal, en materia
de derecho médico, cuando las obligaciones de medios o resultados que surjan
de la relacién médico-paciente se incumplen, sobre estds se genera una
responsabilidad médica, la misma que, a la luz de la regla constitucional ya
mencionada, debe ser conectada con los elementos indemnizatorios objeto del
derecho civil, o sancionatorios, objeto del derecho penal, y solo en este caso, se
habra cumplido la disposiciéon consagrada como un derecho constitucional
respecto de la responsabilidad generada a partir de la indebida prestacion de
actos de salud en el ejercicio de una profesion, para este analisis, profesiones de

salud.

En materia de salud, por mandato constitucional, el Estado Ecuatoriano tiene
dos deberes principales, el primero, respetar las disposiciones que producto de
los mecanismos de integracién normativa entre sistemas juridicos nacionales o
internacionales se causan, como por ejemplo, cumplir con los Estandares de

proteccion del Derecho Humano a la salud («Ley Organica de Salud Del
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Ecuador» 2015) emitidos por la Corte Interamericana de Derechos Humanos, en
especial con la responsabilidad médica del estado por las entidades que presten
el servicio de salud; el segundo, hacer respetar los principios, valores y normas
que, en materia de salud, si bien estan creadas en la Constitucion, estan reguladas
en distintos cuerpos normativos jerarquicamente inferiores, pero que regulan la
prestacion de servicios de salud, y en este marco, el Estado Ecuatoriano debe,
procurar que los hechos que resulten dafiosos producto de esa prestacion sean
sometidos a un proceso de responsabilidad, ya sea para la reparaciéon de esos

dafos o para la sancidn de esas conductas.

Con esto, lo que buscamos analizar y exponer, es la forma en la que, partiendo
de la diversidad normativa del Ecuador, se construyen los elementos del derecho
médico, la forma en la que se edifican las obligaciones de medios o resultados
inherentes a la relacion médico-paciente y las consecuencias de su
incumplimiento, una vez mds, no como un sistema de atribucion de
responsabilidad propio del derecho civil o penal, sino como un mecanismo
auténomo de responsabilidad médica la cual sera determinada a la luz del
cumplimiento de la lex artis, lex artis ad-hoc y deber objetivo de cuidado, para
finalmente, vincular este ejercicio con las medidas de reparacién o sancién

establecidas.

La salud como un derecho constitucional

El Ecuador, es un Estado Constitucional de derechos y Justicia a partir de la
vigencia de la Constitucion aprobada en Montecristi en el afio 2008, esta nueva
concepcidn constitucional, coloca por intermedio de los derechos fundamentales
y las garantias constitucionales, al ser humano como el eje de la actividad estatal,
en un ejercicio que busca aproximar a los ciudadanos y al Estado validando, no
la construccion legal, como en el Constitucion de 1998, sino mas bien, la eficacia
en el ejercicio de derechos y garantias; de esta manera, la Constitucién de 2008,
contiene principios, valores y normas los cuales, creados por la Constitucion y
tutelados por el Estado, conduzcan a la sociedad a la consecuciéon del tan

anhelado buen vivir.
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Previo a continuar, es necesario que, en este punto, hagamos una breve
conceptualizacion de esta categoria de principios, valores y reglas constante en la
Constitucion apoyados en los conceptos del maestro Robert Alexy. Los
principios, deben ser entendidos como mandatos de optimizaciéon que disponen
el cumplimiento de determinada situacion en la mayor medida posible de
acuerdo a las condiciones coyunturales de hecho y derecho, es decir, los
mandatos tienen una estructura abierta en las que no estan dados, los supuestos
de hecho a los que se debera atribuir una consecuencia juridica. Las reglas por
otra parte, son mandatos definitivos que contienen situaciones concretas de
hecho y derecho posible las cuales deben o no cumplirse; en medio de estas dos
definiciones, encontramos a los valores constitucionales, los cuales se
constituyen como la clasificacion axioldgica de la que se desprende el propdsito
de las normas contenidas en el ordenamiento juridico. Para graficar esto, nos
permitimos sefialar el siguiente ejemplo: la Constitucién consolida como un
valor alaigualdad, el numeral 2 del articulo 11 de la Constitucidn, (Constitucién
de la Républica del Ecuador 2015) contiene el principio de igualdad «2. Todas las
personas son iguales y gozaran de los mismos derechos y oportunidades», este
principio de igualdad estd incorporado en la regla que consta en el segundo inciso
del articulo 32 de la Constitucion «El Estado garantizara este derecho mediante
politicas econdmicas, sociales, culturales, educativas y ambientales; y el acceso
permanente, oportuno y sin exclusion a programas, acciones y servicios de
promocion y atencion integral de salud, salud sexual y salud reproductiva,
mediante la cual el Estado tiene como obligacidn garantizar el acceso permanente,

oportuno y sin exclusién a los servicios de atencion integral de salud.

De los conceptos aportados se desprender que, para que un derecho, pueda
ser comprendido como fundamental, el mismo debe estar revestido de una
secuencia légica en la que i. Provenga de un principio constitucional, ii. Tenga
una eficacia directa factica y juridicamente, y, iii. Que contemple un contenido
esencial que serd garantizado por el Estado; en esta 1dgica, el derecho a la salud,

mas alla del texto del articulo 32 de la Constitucion, cumple con la adecuacion
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juridica expuesta, consolidindose como un derecho constitucional mediante el

cual, ademads, se realizan otros derechos.

Ahora bien, una vez que hemos comprendido a la salud como un derecho
constitucional, es importante que establezcamos las dimensiones practicas que
tiene éste derecho fundamental. La Organizacion Mundial de la Salud, ha
definido a la salud como un estado de completo bienestar fisico, mental y social,
por lo que el objetivo esencial de tal derecho, deberia ser la garantia que el Estado
conceda a la sociedad de poder disfrutar del maximo nivel de salud hecho en el
que encontramos la obligacién que tiene el Estado para brindar prevencion,
promocion y proteccion con el objetivo de alcanzar ese estado de bienestar. Por
otra parte, el deber del estado en relacién a este derecho esta conectado con la
prestacion de los servicios de salud, con la asistencia sanitaria para que, cuando
ese estado de bienestar se afecte en razon de la necesidad terapéutica o el interés
personal, ese servicio desde la dimension individual o colectiva, sea prestado no
solo garantizando el ejercicio de derechos, sino ademas cumpliendo con la
aplicacion del avance y el desarrollo de la ciencia y la norma técnica, conceptos a

los que nos referiremos con mayor profundidad mas adelante.

Lo dicho, nos permite entender que la salud como un derecho fundamental,
tiene una dimension vinculada por un lado con la tutela de los derechos que su
ejercicio supone -no puede existir derecho a la educacién o al trabajo sin que
exista salud- y, por otro lado, con los derechos prestacionales que se engloban en
la prestacion de servicios de salud. De manera contraria a lo que sucede en otras
legislaciones, como la colombiana por ejemplo, en donde la salud no es un
derecho fundamental y esta dptica prestacional esta limitada a la aplicacion de
leyes con menor jerarquia constitucional, en el Ecuador, ese derecho prestacional
surge de la regla constitucional del segundo inciso del articulo 32 de la
Constitucion y de los deberes que asume el Estado y que se describen en los
articulos 358 (Constitucion de la Républica del Ecuador 2015) «El sistema
nacional de salud tendra por finalidad el desarrollo, proteccién y recuperacion
de las capacidades y potencialidades para una vida saludable e integral, tanto

individual como colectiva, y reconocera la diversidad social y cultural. El sistema
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se guiara por los principios generales del sistema nacional de inclusién y equidad
social, y por los de bioética, suficiencia e interculturalidad, con enfoque de género
y generacional», 360 «El sistema garantizard, a través de las instituciones que lo
conforman, la promocién de la salud, prevencion y atencion integral, familiar y
comunitaria, con base en la atencion primaria de salud; articulara los diferentes
niveles de atencion; y promovera la complementariedad con las medicinas
ancestrales y alternativas. La red publica integral de salud sera parte del sistema
nacional de salud y estarda conformada por el conjunto articulado de
establecimientos estatales, de la seguridad social y con otros proveedores que
pertenecen al Estado, con vinculos juridicos, operativos y de
complementariedad», y, 362 «La atencién de salud como servicio publico se
prestara a través de las entidades estatales, privadas, autonomas, comunitarias y
aquellas que ejerzan las medicinas ancestrales alternativas y complementarias.
Los servicios de salud seran seguros, de calidad y calidez, y garantizaran el
consentimiento informado, el acceso a la informacién y la confidencialidad de la
informacion de los pacientes. Los servicios publicos estatales de salud seran
universales y gratuitos en todos los niveles de atenciéon y comprenderan los
procedimientos de diagnodstico, tratamiento, medicamentos y rehabilitacion
necesarios» todos estos respecto del sistema nacional de salud y la atencién de

salud como un servicio publico.

El Articulo 358 de la Constitucion establece dos circunstancias importantes
para nuestro analisis, la primera, los objetivos del sistema nacional de salud y la
segunda, describe los principios por los cuales se guiara el mismo, destacando el
reconocimiento que se realiza a los principios de bioética. Este articulo se
complementa, para la configuracion organica del sistema nacional de salud, con
el contenido del articulo 359 de la Constitucidn, en el que se establece la
conformacion del sistema nacional de salud y reconoce, como ya habiamos
mencionado, todas las dimensiones del derecho a la salud. (Constitucion de la
Républica del Ecuador 2015)

El Articulo 360 (Constituciéon de la Républica del Ecuador 2015) de la

Constitucién enuncia como un deber para el Estado, como ya mencionamos de
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manera previa, que las instituciones del sistema nacional de salud, deben
garantizar la promocién de salud y la atencién integral. En ese ejercicio de
respetar y hacer respetar los derechos constitucionales para el Estado, sumado a
los deberes que tiene el mismo, en el articulo 362 de la Constitucion se configura
a la salud como un servicio publico que puede ser brindado por entidades
publicas y privadas, y consagra a nuestro criterio, los tres derechos
fundamentales en relaciéon con la prestacion de servicios de salud, el
consentimiento informado, el acceso a la informacién y la confidencialidad de la

informacion.

Hasta este punto, hemos expuesto de manera breve el eje a través del cual, la
salud como un derecho fundamental, se aterriza en la practica, como el deber
maximo del estado de garantizar el acceso a la misma, no obstante, se genera la
siguiente consulta, si la salud es un derecho fundamental y por lo tanto, la
atencion de salud es un derecho inherente a los ciudadanos ;Qué normas regulan
la prestacion de los servicios consagrados como derecho en relacién a la salud?,
la respuesta sencilla a esta interrogante indicaria que los derechos creados por la
Constitucion, estan instrumentados para su ejecucion en la leyes inferiores,
razon por la cual, para la regulacion de la atencion de salud, debemos remitirnos
a disposiciones jerarquicamente inferiores; si bien esta respuesta es cierta,

consideramos importante comprender el porqué de la misma.

El articulo 425 de la Constitucién (Constitucidon de la Républica del Ecuador
2015)establece el orden jerarquico de aplicacion de las normas, sin perjuicio del
contenido absoluto de dicho articulo, para nuestro andlisis, citaremos 4
categorias: en primer lugar, la Constitucion y tratados internacionales, lo cual se
explica en la coexistencia de sistemas juridicos nacionales e internacionales con
aplicacion en Ecuador, dejando en una orilla a la normativa y justicia nacional y
en la otra, a la normativa y justicia internacional, recordemos en este punto el
ejemplo de la obligatoriedad que tiene el Estado Ecuatoriano de adoptar y
ejecutar los estandares de proteccion de los derechos humanos en materia de
salud. En un segundo plano, el articulo citado, coloca a las leyes organicas, en

materia de salud, puntualmente dos nos resultan importantes, Ley Orgéanica de
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Salud, conocida como Ley 67 contenida en el Registro Oficial Suplemento 423
del 22 de diciembre del 2006, (Ministerio de Salud Publica del Ecuador 2014)y,
la Ley Organica del Sistema Nacional de Salud, Ley 80 incluida en el Registro
Oficial 670 del 25 de septiembre del 2022; («Ley Organica de Salud Del Ecuador»
2015) en un tercer plano, las leyes ordinarias, siendo importante para nuestro
analisis la Ley 77 Derechos y Amparo al Paciente del Registro Oficial Suplemento
626 del 3 de febrero de 1995; (Ministerio de Salud Publica del Ecuador 2014)
finalmente, un cuarto en el que estan incluidos los acuerdos y resoluciones, en
nuestro caso, los emitidos por la Autoridad Sanitaria Nacional, el Ministerio de
Salud Publica, en el que, respecto de los derechos constitucionales creados
alrededor de la salud, citaremos al Cédigo de Etica Médica, Acuerdo Ministerial
14660 del Registro Oficial 5 del 17 de agosto de 1992, Acuerdo Ministerial 5326,
Modelo de Aplicacion del Consentimiento Informado en la préctica asistencia,
Registro Oficial Edicién Especial 510 de 22 de febrero del 2016 (Ministerio de
Salud Publica del Ecuador 1992) y al Acuerdo Ministerial 5216, Reglamento de
Informacién Confidencial en el Sistema Nacional de Salud, Registro Oficial 427
del 29 de enero del 2015. (Ministerio de Salud Publica 2014)

La Ley Organica de Salud regula todas las acciones que permitan efectivizar
el derecho a la Salud, por otra parte, la Ley Orgdnica del Sistema Nacional de
Salud, establece los principios y normas para la organizacién y funcionamiento
del Sistema Nacional de Salud, estos dos cuerpos normativos en concreto,
parecen ser el ejemplo mas claro de cémo, los derechos creados por la
Constitucidn, tienen en la norma inferior, para su desarrollo, el mecanismo que
les permite ejercitarse en cumplimiento de una facultad constitucional aplicada
al hecho concreto, la prestacion de los servicios de salud. En una escala inferior
nos encontramos a la Ley 77, la misma que en un primer momento enumera las
instituciones que brindan servicios de salud y que ademads enuncia cinco
derechos del paciente, atencion digna, derecho a no ser discriminado, derecho a
la confidencialidad, derecho a la informacién y derecho a decidir. Estos tres
cuerpos normativos, sin embargo, tienen una caracteristica en comun, y es que

todas, tienen un periodo de promulgacion anterior a la Constitucion del 2008,
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por lo que su esencia nace de un estado legal y no ciertamente de un estado de
derechos y justicia, mas alla de esto, en estas normas encontramos deberes
establecidos para el Estado, principios rectores de la actuacion para la prestacion
del servicio de salud y derechos que, a la luz de este estado constitucional
convencionalizado, se configuran dentro del bloque de constitucionalidad
situacion que genera que estas disposiciones, aunque se encuentren fuera del
texto constitucional tengan igual fuerza normativa por lo que el Estado se

encuentra obligado en ellos a respetarlos y a garantizar su cumplimiento.

En un cuarto eslabon, es importante referirnos a las resoluciones emitidas
por la Autoridad Sanitaria Nacional, el Ministerio de Salud Publica, el mismo
que, en ejercicio de su potestad normativa, ha emitido y emite en la actualidad,
distintos y diversos acuerdos ministeriales que buscan marcar el camino para la
atencion de salud. Por un lado, el Cédigo de Etica Médica, promulgado en 1992,
contiene los deberes que tienen los profesionales de la salud, para con la sociedad
en general, para con los pacientes, entre si mismos y su forma de actuar, todo
esto en una disposicion que lejos de considerar principios rectores, asienta tipos

de conductas que deben o pueden ser aplicadas por los profesionales médicos.

Mas recientemente o al menos de forma posterior ala Constitucion del 2008,
en este mismo cuarto escalon, se encuentran vigentes dos acuerdos ministeriales
que siguiendo la légica constitucional, en este caso y de manera directa, se
configuran como reglas de cumplimiento obligatorio para la prestacion de
servicios de salud, en un ejemplo visible nuevamente de disposiciones que
pertenecen al bloque constitucional del derecho a la salud debido al derecho que
regulan, por una parte, el Acuerdo Ministerial 5316, que regula el ejercicio del
derecho ala informacién y consentimiento informado, el uno como un mandato
genérico que busca ademas poner en ejercicio la autonomia de voluntad del
paciente en la toma de decisiones sobre su atencién o no; y, por otra parte, el
Acuerdo Ministerial 5216, sobre la confidencialidad de la informacion y su
descripcién no solo como una obligacién de no hacer que recae sobre el

profesional de la salud en cuanto a divulgar la informacién del paciente, sino mas
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bien, como todo el proceso de registro y manejo de la informaciéon médica del

paciente.

En la descripcion realizada en los apartados previos hemos sintetizado de
manera amplia pero util, la estructura de la salud como un derecho fundamental
en el Ecuador, partiendo del reconocimiento que tiene la misma, sus
dimensiones y alcances y la forma en la que, los principios y valores concatenados
a ésta por intermedio de reglas con jerarquia constitucional y otras con
vinculacién constitucional hacen efectivo los deberes del Estado para la
prestaciéon y atencion integral de salud, garantizando los derechos que
constitucionalmente se vinculan con tal ejercicio como la informacidn,
consentimiento informado y confidencialidad; con esto, nos corresponde

regresar al enunciado del articulo 32 de la Constitucion.

El articulo 32 de la Constitucion consagra alrededor de la salud como un
derecho fundamental, la realizacion de otros derechos y enuncia los mismos no
de forma taxativa sino mas bien ejemplificativa, por lo que, el derecho
constitucional del articulo 32 no solo supone el desarrollo de derechos como la
educacion, la alimentacion o el trabajo social descritos en el mismo texto
constitucional, sino que, la intencién del legislador constituyente, tenia un
alcance mayor relacionado a todos aquellos derechos que, cumpliendo con los
estandares mencionados de provenir de un principio constitucional, eficacia
directa fdctica y juridica y contenido esencial se encuentren reconocidos en la
carta suprema. Asi, el numeral 9 del articulo 11 de la Constitucién (Constitucion
de la Républica del Ecuador 2015) «El mas alto deber del Estado consiste en
respetar y hacer respetar los derechos garantizados en la Constitucion. El Estado,
sus delegatarios, concesionarios y toda persona que actte en ejercicio de una
potestad publica, estaran obligados a reparar las violaciones a los derechos de los
particulares por la falta o deficiencia en la prestacion de los servicios publicos, o
por las acciones u omisiones de sus funcionarias y funcionarios, y empleadas y
empleados publicos en el desempefio de sus cargos. El Estado ejercera de forma
inmediata el derecho de repeticién en contra de las personas responsables del

dafo producido, sin perjuicio de las responsabilidades civiles, penales y
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administrativas», establece que el mas alto deber del Estado, es respetar y hacer
respetar los derechos garantizados en ésta, el mismo numeral mas adelante
establece una regla de reparacion ante la violacién de los derechos de los
particulares por la falta o deficiencia en la prestacion de los servicios publicos; el
principio mencionado, tiene una vinculacidon directa con el articulo 54 de la
Constitucion (Constitucion de la Républica del Ecuador 2015) «Las personas o
entidades que presten servicios publicos o que produzcan o comercialicen bienes
de consumo, seran responsables civil y penalmente por la deficiente prestacion
del servicio, por la calidad defectuosa del producto, o cuando sus condiciones no
estén de acuerdo con la publicidad efectuada o con la descripcién que incorpore.
Las personas seran responsables por la mala practica en el ejercicio de su
profesion, arte u oficio, en especial aquella que ponga en riesgo la integridad o la
vida de las personas», a su vez, este articulo establece que las personas que presten
servicios publicos de forma deficiente seran responsables civil y penalmente,
pero ademads genera una responsabilidad especial por la mala practica profesional

sobre todo cuando esta afecte la integridad o vida de las personas.

Al respecto de este articulo, en un primer momento, es necesario que
regresemos sobre el articulo 362 (Constitucion de la Républica del Ecuador 2015)
de la Constitucion, «362. — La atencion de salud como servicio publico se prestara
a través de las entidades estatales, privadas (...)» en este articulo se define,
indistintamente del sujeto, a la prestacién de salud como un servicio publico,
hecho que vincula, el ejercicio de la esfera prestacional del derecho ala salud con
la realizacion de los derechos de un grupo de atencidn prioritaria —secciéon
novena del capitulo tercero, derechos de las personas y grupos de atencién
prioritaria- cuya prestacion deficiente, abre el camino para el ejercicio de una
responsabilidad civil o penal. En un segundo plano, aunque quizds con una
trascendencia mayor en la préctica, el articulo 54 de la Constitucion, conecta a
ese hecho dafoso —deficiente prestacion- con el ejercicio de una profesiéon y con

la tutela de bienes juridicos de mayor jerarquia, la integridad personal y la vida.

A partir de este punto entonces, el analisis ya no versa sobre los ambitos o

esferas de la salud como un derecho, sino de los efectos que supone la
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vulneracion de ese derecho, tanto en lo referente a la afectacion a ese estado de
bienestar, cuanto a la vulneracién que nace de la imposibilidad de recibir una
atencion integral de salud. La Constitucion a partir de aqui, nos exige conectar
los procesos de determinacion de responsabilidad contemplados en el derecho
civil y en el derecho penal, al ejercicio de una potestad mediante la cual se

ejercitan derechos.

Responsabilidad civil, responsabilidad y responsabilidad médica

La Constitucion del Ecuador en su articulo 54, genera ante el dafio causado por
una inadecuada prestacion de servicios, el camino para la reparacion de dicho
hecho dafoso y sus consecuencias, el establecimiento de responsabilidades de
tipo civil y/o penal, conectando por ende, al derecho civil y al derecho penal al
derecho constitucional de la salud; de manera complementaria y a criterio
nuestro, excesiva, la misma Constitucion en el articulo en mencidn, incrementa
el ambito de aplicacion y su relevancia, al anotar otro tipo de responsabilidad, la
responsabilidad producida por la mala practica profesional, y deja abierta la

puerta para que este tercer tipo se adecue a cuanta rama profesional exista.

Todos quienes ostenten una profesion y brinden un servicio en ejercicio de
esta, podran en determinado momento ser requeridos por responsabilidad
profesional, de esta manera, los abogados podremos tener responsabilidad por la
incorrecta sustanciaciéon de un proceso judicial para el que se nos haya
autorizado como defensa técnica, los disefiadores seran responsables por los
danos que ocasione la inadecuada ejecucion de su plan constructivo e incluso los
economistas, seran responsables por las consecuencias que sus clientes puedan
sufrir por la incorrecta aplicacion de estandares financieros o econdmicos para

el desarrollo de sus negocios.

A pesar de esto, la intencion del constituyente, en un ejercicio propio de esa
sociedad de riesgo, estaba dirigido a establecer una responsabilidad por mala
practica, sobre todo en aquellos casos en los que se ponga en riesgo derechos
fundamentales como la vida y la integridad personal, en los ejemplos anteriores,

salvo en casos excepcionales, ninguno de estos profesionales podrd poner en
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riesgo la vida de sus clientes como lo harian los profesionales de la salud en la
prestacion de servicios y en el desarrollo de los actos médicos. Sin perjuicio del
analisis que posteriormente realizaremos sobre el acto médico, el mismo, es
definido por el Doctor Javier de la Torre Prado (Prado, 2012.) como «toda accién
que efectiia el médico en el ejercicio de la profesion, sea en su condiciéon de
directivo, autoridad, funcionario, docente, asistencia, terapeuta, investigador,

consultor u otra».

Desarrollaremos los tipos de responsabilidad aportados por la Constitucion
del Ecuador al referirse a la deficiente prestacion de un servicio, puntualmente el
servicio de atencién en salud y su vinculo con las diferentes ramas del derecho,
finalizando en la construccién del concepto de responsabilidad médica y de una

rama autéonoma del derecho aplicable en estos casos, el derecho médico.
Responsabilidad civil, derecho civil y la prestaciéon de servicios de salud

Con la intencién de no generar un debate sobre su concepto, por no ser el
objeto central de este estudio, utilizaremos como definicién del derecho civil, la
propuesta por la Real Academia Espafiola, asi el derecho civil es «la rama del
derecho que se ocupa de las cuestiones que afectan a la persona privada, desde su
nacimiento y relaciones familiares hasta el fallecimiento y sucesion; igualmente
el régimen de su patrimonio, de las obligaciones y contratos, y la responsabilidad
civil», (Espafiola, n.d.) esta definiciéon es absolutamente aplicable a nuestro
derecho civil pero ademas incluye un elemento importante a la misma, la

responsabilidad civil.

El libro IV del cédigo civil, regula las obligaciones y los contratos entre
personas. Entre diversas disposiciones, para la prestacion de servicios de salud y
por ende para la ejecucién del acto médico, es necesario que exista un acuerdo
entre dos partes, el profesional médico y el paciente, este acuerdo es
comprendido como un contrato de prestaciéon de servicios profesionales, el
mismo que es consensual, es decir, se perfecciona por el acuerdo entre las partes
y del cual surgen tres tipos de obligaciones, las de hacer, las de no hacer y las de

dar. Aqui, una primera conclusion, si bien la prestacion del servicio de salud se
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brinda en el ejercicio de una potestad publica -la atencién en salud- esa
prestacion se despliega en el ejercicio de una actividad profesional, mediante la
cual, el médico compromete su actuar con el paciente; como la prestacion de ese
servicio se realiza con la intencidn de tutelar un bien juridico como la salud y la
vida, el médico puede actuar incluso, cuando no exista ese acuerdo, por ejemplo,
en el caso de la atencion de emergencia a una persona inconsciente, en este caso,
si bien no existe una expresion de la voluntad de doble via, es decir, médico-
paciente y paciente-médico, de todas maneras, el médico tiene respecto del

paciente que cumplir con las obligaciones propias de su profesion.

Nos encontramos entonces, respecto de las relaciones que surgen de la
prestacion de servicios de salud desde la 6ptica del derecho civil, con dos tipos
de relaciones, la primera, la relaciéon directa, expresa o no entre el médico y el
paciente de la cual se deriva la obligacion del médico de atender la necesidad del
paciente; si bien esta relacion es no solo legal sino también legitima, debemos
recordar que la prestacion de salud, puede brindarse a través de instituciones -
personas juridicas- publicas o privadas y de esta posibilidad, nace un segundo
tipo de relacion en la atencion integral en salud, las relaciones complejas, en estas
interviene una tercera persona, la casa de salud, de esta forma, la relacion de
prestacion de servicios se da entre el hospital o clinica y el médico y de estos para
con el paciente, obligaciones que en todo caso, seguiran siendo de hacer o no

hacer.

Desde otra perspectiva, esa obligacion de hacer o no, se deviene de la propia
condicién profesional del médico, por lo que, en el acto médico no existe una
obligacién asumida por la voluntad de las partes, sino por el mandato que tiene
el profesional de la salud de atender la necesidad del doliente, por la obligacion
propia derivada de un principio bioético como la no maleficencia o de la
disposicion del articulo 1562 del Cédigo Civil (Congreso Nacional 2019) «Los
contratos deben ejecutarse de buena fe, y por consiguiente obligan, no sdlo a lo
que en ellos se expresa, sino a todas las cosas que emanan precisamente de la
naturaleza de la obligacion, o que, por la ley o la costumbre, pertenecen a ella».

Esta distincién entre, la obligacién contractual y la obligacidn extracontractual,
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es importante en medida de que la determinacién de responsabilidad civil se

configura de una manera distinta en cada caso.

Antes de analizar estos escenarios, definamos a la responsabilidad civil, en un
compendio de diversas corrientes, podemos resumir como un concepto de
responsabilidad civil a la obligacién que tiene una persona de reparar el dafo
causado a otra, en la teoria de dafos, esta se establece con la intenciéon de
indemnizar los perjuicios provocados. Por lo tanto, la responsabilidad civil,
puede ser ademas de dos tipos, contractual y extracontractual, la primera,
producida por el incumplimiento de una obligacién contenida en un acuerdo o
la deficiente prestacion de la misma, en este caso, la reparaciéon no busca el
equilibrio de las cosas al estado anterior a la ocurrencia del hecho dafioso, sino
una compensacion por el daflo provocado; en el segundo tipo, no existe un
acuerdo o convencidn de voluntades de la que se desprenda el incumplimiento,
sino una obligacién que nace —bajo la salud como un derecho prestacional- de la

condicion del profesional y en este contexto se establece una indemnizacion.

Con esta breve exposicién, para que exista responsabilidad civil en la
prestacion de servicios de salud, indistintamente del origen de la relacion en la
que se ejecuta el acto médico, es necesario que concurran cuatro elementos: i. La
existencia y acreditacion de un dafo. — si bien todo acto médico supone un
riesgo per-se, el dafo que se produzca, debe derivarse de manera directa de la
inadecuada prestacion del servicio de salud y debe ademds el mismo estar
debidamente acreditado o al menos satisfacer tres rasgos, debe ser directo del
incumplimiento de la obligacidn, debe ser actual, y esto quiere decir no solo
contemporaneo al momento del reclamo, sino que, en caso de ser futuro, que el
mismo efectivamente ocurra, y, debe ser real, en otras palabras, que el mismo,
efectivamente haya ocurrido facultando su reparacion; ii. El dafio debe ser
antijuridico, este caracter se entiende cuando, el dafio que sufre, en nuestro caso
concreto, el paciente, es un daflo que no estaba obligado a soportar, como un
ejemplo, el pago que todos los ciudadanos realizamos a favor del Servicio de
Rentas Internas, supone una afectacion de nuestro patrimonio puesto que

determinado monto de dinero que nos pertenece es excluido de nuestro haber,
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para ser entregado al fisco luego de la declaracion correspondiente, sin embargo,
en este caso y pese a existir un dafo, el mismo esta dispuesto y permitido por la
norma, y es que la legislacion tributaria del caso ordena tal pago, por lo que en
este caso, estamos en la obligacién de soportar el dafo, siendo este un dano
juridico; iii. Debe existir la atribucién de culpa al médico, culpa que se atribuye
por no obrar con la diligencia del caso, o de otra forma, por actuar en grado de
la culpa que consta del articulo 29 del Cédigo Civil (Congreso Nacional 2019)
«Laley distingue tres especies de culpa o descuido: Culpa grave, negligencia grave,
culpa lata, es la que consiste en no manejar los negocios ajenos con aquel cuidado
que aun las personas negligentes y de poca prudencia suelen emplear en sus
negocios propios. Esta culpa, en materias civiles, equivale al dolo. Culpa leve,
descuido leve, descuido ligero, es la falta de aquella diligencia y cuidado que los
hombres emplean ordinariamente en sus negocios propios. Culpa o descuido, sin
otra calificacion, significa culpa o descuido leve. Esta especie de culpa se opone a
la diligencia o cuidado ordinario o mediano. El que debe administrar un negocio
como un buen padre de familia es responsable de esta especie de culpa. Culpa o
descuido levisimo, es la falta de aquella esmerada diligencia que un hombre
juicioso emplea en la administraciéon de sus negocios importantes. Esta especie
de culpa se opone a la suma diligencia o cuidado. El dolo consiste en la intencién
positiva de irrogar injuria a la persona o propiedad de otro» consideramos que
este ultimo simplemente no existe en el acto médico; y iv. Debe existir una
relacion de causalidad entre la actuacion culposa y el dafo, en este caso, la misma
debe ser directa —relacién solida entre los elementos- y, necesaria —sin la

actuacién no hubiese dafo-.

Entonces, si los elementos descritos se han configurado en la prestacion del
servicio de salud y sobre ellos se ha generado el incumplimiento de la obligacion
derivada del acto médico, estariamos frente a la responsabilidad civil que
habiamos marcado, esta dispuesta por el articulo 54 de la Constitucién, la misma
que da paso, luego de haberse garantizado el debido proceso, al reconocimiento
de perjuicios conforme el Codigo Civil en los articulos 1572 «La indemnizacion

de perjuicios comprende el dafio emergente y el lucro cesante, ya provengan de
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no haberse cumplido la obligacion, o de haberse cumplido imperfectamente, o
de haberse retardado el cumplimiento (...)» y, articulo 2232 «En cualquier caso
no previsto en las disposiciones precedentes, podra también demandar
indemnizacidn pecuniaria, a titulo de reparacion, quien hubiera sufrido danos
meramente morales, cuando tal indemnizacién se halle justificada por la
gravedad particular del perjuicio sufrido y de la falta (...) La reparacion por
dafios morales puede ser demandada si tales dafios son el resultado préximo de
la accién u omision ilicita del demandado, quedando a la prudencia del juez la
determinacion del valor de la indemnizacion atentas las circunstancias, previstas

en el inciso primero de este articulo».

Responsabilidad penal, derecho penal y la prestacion de servicios de
salud

De la misma forma que para la definicion de derecho civil, por no ser esta rama
del derecho el objeto central de este analisis, utilizaremos como concepto del
derecho penal el definido por la Real Academia de la Lengua «Rama del derecho
que estudia las normas penales, las conductas que las infringen y la imposicion
de penas o sanciones aplicables a los autores de delitos y faltas», en este concepto
sin embargo, nos permitiremos afadir lo siguiente, y es que el derecho penal bajo
la lupa de la prestacion de servicios de salud, debe comprenderse como el

conjunto de normas que tiende a proteger los bienes juridicos fundamentales.

Con esto, mas alla de la relaciéon que genera el articulo 54 de la Constitucion
con la responsabilidad penal, el derecho penal por si mismo es una fuente de
proteccion de derechos para lo cual ocupa dos vias, una de estas la prohibicion
dispuesta para que los sujetos se abstengan de ejecutar conductas que atenten
contra derechos, la otra, aplicada cuando el sujeto ha incurrido por omisién o
comision en el despliegue de esa conducta en cuyo caso se aplica la sancion

establecida para cada tipo penal.

Cuando el sujeto haya infringido la norma penal, se habra cometido una
infraccién juridica, esta infraccion serd definida como un delito, y el delito sera

entendido como la conducta tipica, antijuridica y culpable; entenderemos como
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conducta a la acciéon u omision del sujeto; la tipicidad hace referencia a que la
infraccidon cometida, debe estar descrita en la norma, concepto vinculado con el
principio de legalidad del articulo 77 numeral 3 de la Constituciéon «En todo
proceso en el que se determinen derechos y obligaciones de cualquier orden, se
asegurara el derecho al debido proceso que incluira las siguientes garantias
basicas (...) 3. Nadie podra ser juzgado ni sancionado por un acto u omisién que,
al momento de cometerse, no esté tipificado en la ley como infraccién penal,
administrativa o de otra naturaleza; ni se le aplicara una sancioén no prevista por
la Constitucién o la ley. Sélo se podra juzgar a una persona ante un juez o
autoridad competente y con observancia del tramite propio de cada
procedimiento»; la antijuridicidad, como ya se menciond, es la obligacién que
tiene o no el sujeto que recibe el dano de soportarlo, elemento que tiene en el
principio de necesidad su principal excepcion; la culpabilidad, no es otra cosa
sino, la calidad que tiene el sujeto para ser imputable, por la conducta culposa -
siempre en actos de salud, existird conducta culposa-. Nuestra corriente penal
actual y a efectos del acto médico, la teoria para esta imputacion sera la dispuesta
por el maestro Clause Roxin, la imputacién objetiva (Melid) «La imputacién
objetiva, hace parte de la sociedad de riesgo, lo que implica que la medicina sea
vista como una actividad peligrosa, es decir, la contingencia de generar lesiones
o muertes en la prestacion del servicio de salud, resultados que no siempre
pueden ser atribuibles juridicamente a los galenos, pues ya no es suficiente la
constatacion de la causalidad, sino que ademas se requiere,, analizar ex ante, si el
galeno incremento el riesgo socialmente permitido y si éste fue el que finalmente
se concretd en el resultado muerte o lesion del paciente», teoria fundamental para
conectar a la norma constitucional del articulo 54, la mala practica profesional y

la responsabilidad penal.
Ahora, al tenor del Cddigo Organico Integral Penal (COIP), existen

principalmente dos delitos que tienen relaciéon directa con la responsabilidad
penal del articulo 54 de la Constitucion, el primero el tipificado en el articulo 146
del COIP (Asamblea Nacional del Ecuador 2014) «Homicidio culposo por mala

practica profesional. -La persona que al infringir un deber objetivo de cuidado,
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en el ejercicio o practica de su profesion, ocasione la muerte de otra, serd
sancionada con pena privativa de libertad de uno a tres afos. El proceso de
habilitacién para volver a ejercer la profesion, luego de cumplida la pena, serd
determinado por la Ley. Sera sancionada con pena privativa de libertad de tres a
cinco afos si la muerte se produce por acciones innecesarias, peligrosas e
ilegitimas. Para la determinacion de la infraccion al deber objetivo de cuidado
debera concurrir lo siguiente: 1. La mera produccion del resultado no configura
infraccion al deber objetivo de cuidado. 2. La inobservancia de leyes, reglamentos,
ordenanzas, manuales, reglas técnicas o lex artis aplicables a la profesion. 3. El
resultado danoso debe provenir directamente de la infraccion al deber objetivo
de cuidado y no de otras circunstancias independientes o conexas. 4. Se analizara
en cada caso la diligencia, el grado de formacion profesional, las condiciones
objetivas, la previsibilidad y evitabilidad del hecho», sobre este tipo penal, el cual
se crea en el COIP como producto de corriente que ha sido denominada como
populismo penal, cabe mencionar que, se vincula de manera directa con el
segundo inciso del articulo 54 de la Constitucion citado anteriormente, en virtud
de que en ambos casos se considera a la mala practica profesional como el eje de
la responsabilidad en el un caso y del delito en el otro; podremos dialogar de
manera amplia sobre la pertinencia o no de llevar al ambito punitivo al acto

médico, no obstante, esa discusidon debe ser analizada como un tema auténomo.

Del citado articulo 146, se desprende un concepto nuevo, el deber objetivo de
cuidado, éste debe ser comprendido como el deber de diligencia que tiene una
persona en razén de su conducta; la legislacion del Ecuador, no ha desarrollo
plenamente este concepto, por el contrario, lo ha tipificado de manera negativa
en los numerales 2 y 4 del articulo 146, de estos se puede deducir entonces, que
el deber objetivo de cuidado supone la inobservancia de normas y de la lex artis
para el ejercicio del acto médico, hecho para el que debera analizarse la diligencia,
el grado de formacion y las condiciones objetivas para la prestacion del mismo.
Por otro lado, considerando la teoria de la imputacién objetiva, la misma se

adecua en los numerales 1y 3 del articulo 146 del COIP.
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El segundo delito, estd tipificado en el articulo 152 del COIP «La persona que
lesione a otra sera sancionada de acuerdo con las siguientes reglas: 1. Si como
resultado de las lesiones se produce en la victima un dano, enfermedad o
incapacidad de cuatro a ocho dias, sera sancionada con pena privativa de libertad
de treinta a sesenta dias. 2. Si produce a la victima un dafo, incapacidad o
enfermedad de nueve a treinta dias, serd sancionada con pena privativa de
libertad de dos meses a un afo. 3. Si produce a la victima un dafo, incapacidad
o enfermedad de treinta y uno a noventa dias, sera sancionada con pena privativa
de libertad de uno a tres afos. 4. Si produce a la victima una grave enfermedad o
una disminuciéon de sus facultades fisicas o mentales o una incapacidad o
enfermedad, que no siendo permanente, supere los noventa dias, serd sancionada
con pena privativa de libertad de tres a cinco afos. 5. Si produce a la victima
enajenacion mental, pérdida de un sentido o de la facultad del habla, inutilidad
para el trabajo, incapacidad permanente, pérdida o inutilizacién de algun érgano
o alguna grave enfermedad transmisible e incurable, sera sancionada con pena
privativa de libertad de cinco a siete afos. Si la lesiéon se produce durante
concentraciones masivas, tumulto, conmocién popular, evento deportivo o
calamidad publica, sera sancionada con el maximo de la pena privativa de
libertad prevista para cada caso, aumentada en un tercio. La lesion causada por
infringir un deber objetivo de cuidado, en cualquiera de los casos anteriores, sera
sancionada con pena privativa de libertad de un cuarto de la pena minima
prevista en cada caso. Para la determinacion de la infraccion del deber objetivo
de cuidado se considerara lo previsto en el articulo 146. No seran punibles las
lesiones derivadas de acciones terapéuticas ejecutadas por profesionales de la
salud en cumplimiento del principio de necesidad que precautele la salud del
paciente.» Sobre este articulo nos referiremos de manera puntual a dos de sus
elementos, el primero el hecho de que, al devenir las lesiones de la infraccion al
deber objetivo de cuidado, las mismas suponen una pena menor, esto quizas
tiene su logica en que, este tipo de lesiones se genera en una conducta culposa
contraria a las otras lesiones descritas de las que se desprende una intencién de

causar dano; el segundo, a la aplicacion del principio de necesidad, el cual
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clarificaremos con un ejemplo, si el médico a efectos de controlar una
hemorragia requiere realizar una maniobra determinada que suponga una lesiéon
para el paciente, pero que, a través de la misma, se garantiza el bien juridico
superior, en este caso la vida, la lesion no sera punible, convirtiendo tal dafio en
uno que la victima esta obligado a soportar. Como hemos visto, la
responsabilidad penal, una vez que ha sido imputada a un sujeto, supone el

establecimiento de sanciones relacionadas a la privaciéon de libertad del mismo.

Responsabilidad médica, derecho médico y la prestacion de servicios de
salud

Hemos realizado un recorrido por casi la totalidad de ambitos que tienen
relacion con el derecho a la salud, partiendo desde su configuracién como un
derecho constitucional, el puente que esto significa para el desarrollo de otros
derechos, las esferas del mismo, los niveles normativos aplicables y las
responsabilidades que supondria su deficiente prestacion. Durante este recorrido,
hemos visto que es diverso y amplio el ordenamiento juridico de la salud, no
obstante, y pese a esa pluralidad normativa, no hemos encontrado de manera
organica ciertos elementos que, si bien son considerados para el establecimiento
de las responsabilidades civiles o penales no estan asentados en una rama propia
del derecho, lo que no significa que los mismos no puedan o deban entenderse

como autéonomos.

Nace entonces la necesidad, no solo por un tema de seguridad juridica sino
como una necesidad real de adecuar el derecho ala salud, de contar con unarama
especifica que comprenda la prestacion de los servicios de salud y en este punto
es donde emerge el derecho médico como una rama auténoma del derecho. El
derecho médico es el conjunto de normas que regulan la relacion médico
paciente y la prestacion de los servicios de salud, esta rama, asi como todas las
que pertenecen al ambito del derecho, tiene elementos particulares: i. El acto

médico, ii. La relacion médico-paciente y iii. La responsabilidad médica.

Como habiamos sefialado de manera previa a cada una de las ramas del

derecho, el acto médico es toda actividad realizada por el profesional de la salud
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en ejercicio de una profesion y que tiene por objetivo atender la necesidad del
paciente. En este elemento es fundamental comprender que, el avance constante
de la medicina y su vinculacién intima con el actuar diario de las personas, nos
ha colocado en una etapa del desarrollo médico y juridico, que en palabras del
maestro Marcelo Lopez Mesa, (Lopez Mesa 2021) es entendido como la
medicalizacion de la vida, concepto que no supone otra cosa sino el
endiosamiento de la técnica y la ciencia. De esta teoria entonces, para
comprender de mejor manera al acto médico, es necesario analizarlo desde la
optica de los dos tipos de medicina que se aplican en la actualidad, nos referimos
ala medicina terapéutica y a la medicina perfectiva o embellecedora; la medicina
terapéutica es aquella en la que el acto médico se brinda para atender una
necesidad terapéutica del paciente, atencion sin la cual su salud y vida corren
grave peligro, ejemplo de esta, la atencion oncoldgica o de cirugia emergente, en
cambio, la medicina perfectiva o embellecedora, es aquella en la que el acto
médico se presta para atender un interés del paciente, que, sin mediar una
necesidad terapéutica busca un grado de perfeccién o satisfaccion por intermedio
de un procedimiento o intervencién que no resulta emergente o urgente. Por lo
tanto, el acto médico se analizara en relacion a la necesidad que genere la relacion

médico paciente.

El segundo elemento del derecho médico es la relaciéon médico paciente, la
misma que se constituye como el vinculo entre el profesional de la salud y el
paciente o cliente, paciente, cuando la necesidad de atencion se de en el marco
de la medicina terapéutica, y paciente, cuando la relacion se establezca en la
medicina perfectiva. Esta relacion, la cual debe ser adecuada a la prestacion de
un servicio, conforme se analizé cuando tratamos la responsabilidad y el derecho
civil, supone la existencia de dos tipos de obligaciones, las obligaciones de medios,
en las que el deber del médico o profesional de la salud no garantiza un resultado,
sino la aplicacién de todos los medios necesarios para mejorar la condicion de
salud del paciente, es decir, cuando la relacién médico paciente se genera a partir
de la medicina terapéutica, la misma supone una obligacion de medios para el

profesional, aqui, el medic6 debera aplicar en la mejor medida posible la lex artis,
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lex artis ad-hoc y del deber objetivo de cuidado. En otra parte, las obligaciones
de resultados, las cuales nacen de la relacién generada entre el médico y el
paciente bajo el ambito de la medicina perfectiva o embellecedora, en este caso,
el deber del médico es alcanzar el objetivo planteado por el paciente y aceptado

por el profesional.

Previo a analizar a la responsabilidad médica como el tercer elemento del
derecho médico, es importante que entendamos los principios de la relacién
meédico paciente. La Constitucion en el articulo 362, la Ley Organica de Salud, la
ley 77 derechos y amparo al paciente e incluso los acuerdos ministeriales 5316 y
5216, han creado y regulado como derechos constitucionales a la informacion, la
confidencialidad y el consentimiento informado, si continuamos esta légica,
estos tres derechos se configuran como los principios de dicha relacion, puesto
que los mismos suponen mandatos que deben ser aplicados por los profesionales
de la salud en ejecucion del acto médico; de esta manera, la informacién como
un principio garantiza el ejercicio del derecho de autonomia de la voluntad para
la libre eleccion del paciente en aceptar o no un tratamiento por ejemplo; el
consentimiento informado se constituye como un proceso que integra el derecho
a la informacion y a la autonomia de la voluntad y que se ejecuta no solo con la
suscripcion de un documento sino con la legitimidad que se brinda mediante la
aceptacion al acto médico y que cuenta con caracteristicas especiales vy,
finalmente, la confidencialidad de la informacion, se estructura para preservar
entre otros los derechos de intimidad del paciente, sino también como todo un
proceso que busca resguardar la informacion generada en la aplicacion del acto

médico objeto central de la relaciéon médico paciente.

Con este breve antecedente y como consecuencia de todo el analisis que
hemos realizado, finalmente la responsabilidad médica es el dafio generado por
el profesional de la salud al paciente en la ejecucion de un acto médico y que pone
fin ala relacién médico paciente. Es esta, y no otra, la responsabilidad que deberia
generarse de la deficiente prestacion de los servicios de salud, pues solo esta
contiene para su determinacién, un analisis sobre los hechos facticos y el

cumplimiento normativo de la salud como un derecho.
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Como el objetivo que tiene el derecho médico, no es indemnizatorio ni
sancionatorio, sino regulador, debe eso si sobre la responsabilidad médica,
partiendo del principio de reparacion integral contenido en la Constitucion, ser
juzgado a la luz del derecho civil o penal, en otros términos, el ejercicio de
atribucion de responsabilidad que supone la inadecuada prestacion de un
servicio de salud, debe no solo considerar los elementos del derecho civil o penal,
sino los del derecho médico, en cuyo caso es sobre la responsabilidad médica el

ejercicio de determinacion indemnizatorio o punitivo.

Conclusion

El derecho constitucional a la salud supone no solo el deber del estado de
garantizar a la sociedad las condiciones que coadyuven a un estado de completo
bienestar, sino también, la obligaciéon de que, en la bisqueda o recuperacion de
ese estado de bienestar, se presten servicios de salud que cumplan con principios
minimos y que se orienten a la satisfaccion, en este caso si, de la salud como un

derecho y por su intermedio el ejercicio de otros derechos en pro del buen vivir.

En el Ecuador, los legisladores de turno, seguramente por una concepcion
primitiva de la salud y por un desconocimiento del avance de las ramas del
derecho, no se han preocupado en condesar la gran variedad de leyes de todo
nivel jerdrquico que se encuentran vigentes, en unos casos, generando conflictos
que en razdn de la jerarquia y/o la temporalidad, generan inseguridad juridica

para el analisis y practica del derecho a la salud.

Pese a no contar con un cuerpo normativo unico en materia de salud, el
derecho médico tiene todos los elementos necesarios para ser considerado como
una rama auténoma del derecho, de tal manera que su ejercicio no depende o no
es una ramificacion del derecho civil o del derecho penal, sino un conjunto
normativo propio con un ambito de aplicacion definido y que, ademas, soporta

en si, la regulacion del ejercicio de derechos constitucionales.

La responsabilidad médica no se configura como una férmula exacta, como

si pasa con la responsabilidad civil o la responsabilidad penal, por el contrario,
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supone un analisis detallado de todas las implicaciones que supone la actividad

vocacional por excelencia, la salud y sus profesiones.
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