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-NOTICIAS-

Seleccion de las principales noticias aparecidas en los medios de comunicacion
durante el mes de noviembre de 2025 relacionadas con el Derecho Sanitario y/o
Bioética.

-BIOETICA y SANIDAD-

1.- CUESTIONES DE INTERES.

2.- FORMACION Y PUBLICACIONES.




-DERECHO SANITARIO-
1-LEGISLACION

I. INICIATIVA LEGISLATIVA

Proposicion de Ley 122/000233 sobre programa de cribado neonatal del Sistema
Nacional de Salud.

congreso.es

Il. PROYECTOS NORMATIVOS EN INFORMACION PUBLICA

Proyecto de Orden por la que se deroga la Orden SND/354/2020, de 19 de abril,
por la que se establecen medidas excepcionales para garantizar el acceso de la
poblacion a los productos de uso recomendados como medidas higiénicas para
la prevencion de contagios por el COVID-19 y por la que se dejan sin efectos las
resoluciones de fijacion de importes maximos de precios de venta al publico de
productos relacionados.

sanidad.gob.es

Proyecto de Orden por la que se incluyen nuevas sustancias en el anexo 1 del
Real Decreto 2829/1977, de 6 de octubre, por el que se regulan las sustancias y
preparados medicinales psicotropicos, asi como la fiscalizaciéon e inspeccion de
su fabricacion, distribucion, prescripcion y dispensacion.

sanidad.gob.es

lll. LEGISLACION COMUNITARIA

Decision (UE) 2025/2371 de la Comision, de 26 de noviembre de 2025, relativa
al aviso relativo a la funcionalidad y el cumplimiento de las especificaciones
funcionales de determinados sistemas electronicos incluidos en la Base de Datos
Europea sobre Productos Sanitarios a que se refiere el articulo 34, apartado 1,
del Reglamento (UE) 2017/745 del Parlamento Europeo y del Consejo.

boe.es


https://www.congreso.es/public_oficiales/L15/CONG/BOCG/B/BOCG-15-B-277-1.PDF
https://www.congreso.es/public_oficiales/L15/CONG/BOCG/B/BOCG-15-B-277-1.PDF
https://www.sanidad.gob.es/normativa/audiencia/docs/2025.11.05_Texto_y_MAIN_IP_TA_POM_por_la_que_se_deroga_la_Orden_SND3542020,_de_19_de_abril.pdf
https://www.sanidad.gob.es/normativa/audiencia/docs/2025.11.05_Texto_y_MAIN_IP_TA_POM_por_la_que_se_deroga_la_Orden_SND3542020,_de_19_de_abril.pdf
https://www.sanidad.gob.es/normativa/audiencia/docs/2025.10.22Texto_y_MAIN_IP_POM_incluyen_nuevas_sustancias_en_el_anexo_1_del_RD_28291977,_de_6_de_octubre.pdf
https://www.sanidad.gob.es/normativa/audiencia/docs/2025.10.22Texto_y_MAIN_IP_POM_incluyen_nuevas_sustancias_en_el_anexo_1_del_RD_28291977,_de_6_de_octubre.pdf
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=DOUE-L-2025-81813
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=DOUE-L-2025-81813

IV. LEGISLACION ESTATAL

Resolucion 4B0/38485/2025, de 17 de noviembre, del Instituto Social de las
Fuerzas Armadas, sobre Cartera de Servicios de Asistencia Sanitaria

boe.es

V. LEGISLACION AUTONOMICA.

MURCIA

Orden de la Consejeria de Salud relativa al calendario de vacunacion 2025 para
todas las edades de la vida de la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia,
asi como para grupos y situaciones de riesgo y para situaciones especiales.

borm.es

Resolucion de la Directora Gerente del Servicio Murciano de Salud, sobre las
condiciones econdémicas aplicables a la prestacion de servicios de asistencia
sanitaria con medios ajenos en el ambito de la Region de Murcia.

borm.es

Resolucion de la Direccidon Gerencial del Servicio Murciano de Salud por la que
se aprueba la parte especifica del temario correspondiente a las pruebas
selectivas para el acceso a la categoria estatutaria de Diplomado no Sanitario,
opcion Analista de Aplicaciones.

borm.es
Resolucion de la Directora Gerente del Servicio Murciano de Salud por la que se
aprueba la Instruccion 1/2025, sobre elaboracion de propuestas de planes de
accion del Servicio Murciano de Salud para la implementacion de las

recomendaciones de los 6rganos de control.

borm.es

EXTREMADURA

Orden de 10 de noviembre de 2025 por la que se crea la categoria estatutaria
de Poddlogo/a en el ambito de las instituciones sanitarias del Servicio
Extremeno de Salud.

doe.es


https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2025-23973
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2025-23973
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5155/pdf?id=839254
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5155/pdf?id=839254
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5316/pdf?id=839415
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5316/pdf?id=839415
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5306/pdf?id=839405
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5306/pdf?id=839405
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5156/pdf?id=839255
https://www.borm.es/services/anuncio/ano/2025/numero/5156/pdf?id=839255
https://doe.juntaex.es/pdfs/doe/2025/2230o/25050156.pdf
https://doe.juntaex.es/pdfs/doe/2025/2230o/25050156.pdf

BALEARES

Resolucion del director general del Servei de Salut de las Islas Baleares de 5 de
diciembre de 2022 por la que se modifica la Orden de la consejera de Salud y
Consumo de 22 de diciembre de 2006 por la que se establecen los precios
publicos que han de aplicar los centros sanitarios de la red publica de las Islas
Baleares por la prestacion de servicios sanitarios cuando haya terceros
obligados al pago o usuarios sin derecho a la asistencia sanitaria de la Seguridad
Social.

boib.es

CASTILLA Y LEON

Orden SAN/1202/2025, de 27 de octubre, por la que se aprueba la estrategia de
investigacion e innovacion en terapias avanzadas de Castilla y Leon.

bocyl.es

CANARIAS

Resolucion de 27 de octubre de 2025, por la que se dispone la publicacion del
Acuerdo por el que se aprueba el Plan General de Prevencion de Riesgos
Laborales de la Administracion Plblica de la Comunidad Autonoma de Canarias
y sus Organismos Autonomos.

boc.es

NAVARRA

Orden Foral 360E/2025, de 13 de octubre, del consejero de Salud, por la que se
modifica la Orden Foral 180e/2024, de 14 de junio, del consejero de Salud, por
la que se aprueban las normas de gestion de las listas de aspirantes a la
contratacion temporal en los centros y establecimientos de los organismos
autonomos adscritos al Departamento de Salud.

bon.es
Orden Foral 379E/2025, de 28 de octubre, del consejero de Salud, por la que se
regula el procedimiento de provision, mediante promocion interna temporal en
el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y en el Instituto de Salud Publica y
Laboral de Navarra.

bon.es


https://www.caib.es/eboibfront/es/2025/12186/708422/resolucion-del-director-general-del-servei-de-salu
https://www.caib.es/eboibfront/es/2025/12186/708422/resolucion-del-director-general-del-servei-de-salu
https://bocyl.jcyl.es/boletines/2025/11/03/pdf/BOCYL-D-03112025-22.pdf
https://bocyl.jcyl.es/boletines/2025/11/03/pdf/BOCYL-D-03112025-22.pdf
https://www.gobiernodecanarias.org/boc/2025/217/3732.html
https://www.gobiernodecanarias.org/boc/2025/217/3732.html
https://bon.navarra.es/es/anuncio/-/texto/2025/219/1
https://bon.navarra.es/es/anuncio/-/texto/2025/219/1
https://bon.navarra.es/es/anuncio/-/texto/2025/236/0
https://bon.navarra.es/es/anuncio/-/texto/2025/236/0

GALICIA

- Decreto 99/2025, de 27 de octubre, por el que se regulan las unidades de
farmacia y los depositos de medicamentos en las estructuras de atencion
primaria del Servicio Gallego de Salud.

) dog.es
ANDALUCIA

- Resolucion de 31 de octubre de 2025, de la Direccion General de Personal del
Servicio Andaluz de Salud, por la que se actualizan las denominaciones de las
especialidades en Analisis Clinicos y en Bioquimica Clinica en la categoria
profesional de Facultativo/a Especialista de Area, en los centros sanitarios del
Servicio Andaluz de Salud, pasando ambas a denominarse Especialidad en
Laboratorio Clinico.

boja.es

- Instruccion de 11 de noviembre de 2025, de la Direccion Gerencia del Servicio
Andaluz de Salud, para la elaboracion del informe a emitir en virtud del
articulo 81.1 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, en los procedimientos
de responsabilidad patrimonial del Servicio Andaluz de Salud.

boja.es

VALENCIA

- Resolucion de 27 de octubre de 2025, por la que se declaran la organizacion
sanitaria y los itinerarios clinicos de los servicios de atencion hospitalaria de
Neurocirugia del Sistema Valenciano de Salud a los efectos previstos en el
Decreto 121/2024, de 24 de septiembre, del Consell, por el que se desarrollan
la estructura, el funcionamiento y el régimen de coordinacion entre los
distintos centros y servicios integrados en las agrupaciones sanitarias
interdepartamentales (ASIl) y su integracion en las estrategias de salud de la
Conselleria de Sanidad.

dogv.es

CASTILLA LA MANCHA

- Orden 161/2025, de 4 de noviembre, de la Consejeria de Sanidad, por la que se
modifica la Orden 201/2018, de 27 de diciembre, por la que se determina el
Mapa Sanitario de Castilla-La Mancha.

docm.es


https://www.xunta.gal/dog/Publicados/2025/20251106/AnuncioC3K1-311025-0001_es.html
https://www.xunta.gal/dog/Publicados/2025/20251106/AnuncioC3K1-311025-0001_es.html
https://juntadeandalucia.es/boja/2025/213/BOJA25-213-00002-14733-01_00328330.pdf
https://juntadeandalucia.es/boja/2025/213/BOJA25-213-00002-14733-01_00328330.pdf
https://juntadeandalucia.es/boja/2025/220/BOJA25-220-00004-15289-01_00328886.pdf
https://juntadeandalucia.es/boja/2025/220/BOJA25-220-00004-15289-01_00328886.pdf
https://dogv.gva.es/datos/2025/11/06/pdf/2025_44857_es.pdf
https://dogv.gva.es/datos/2025/11/06/pdf/2025_44857_es.pdf
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/07/pdf/2025_8444.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/07/pdf/2025_8444.pdf&tipo=rutaDocm

Orden 162/2025, de 28 de octubre, de la Consejeria de Sanidad, de los
requisitos técnico-sanitarios de las clinicas dentales y de los centros mdviles y
servicios de odontologia/estomatologia.

docm.es
Resolucion de 14 de octubre de 2025, de la Direccidon-Gerencia, por la que se
aprueba nuevo Catalogo de Prestaciones Ortoprotésicas del Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha.

docm.es
Resolucion de 5 de diciembre de 2025, de la Universidad de Castilla-La Mancha,
por la que se publica el Reglamento de la Universidad de Castilla-La Mancha
para la seleccion y contratacion de profesorado asociado de ciencias de la
salud.

docm.es
Resolucion de 6 de noviembre de 2025, de la Viceconsejeria de Administracion
Local y Coordinacion Administrativa, por la que se publica la modificacion de
los estatutos del Colegio Oficial de Psicologia de Castilla-La Mancha.

docm.es
Resolucion de 14 de noviembre de 2025, de la Direccion General de Salud
Publica, por la que se actualiza el calendario de vacunaciones e inmunizaciones
a lo largo de toda la vida en Castilla-La Mancha.

docm.es

LA RIOJA
Orden SPS/69/2025, de 6 de noviembre, por la que se modifica la Orden
SPS/56/2024, de 30 de julio, por la que se aprueba la plantilla organica
correspondiente a los érganos de direccion del Servicio Riojano de Salud.

bor.es

CATALUNA

Ley 10/2025, de 26 de noviembre, de la Agencia de Atencion Integrada Social y
Sanitaria de Cataluna

dogc.es


https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/11/pdf/2025_8446.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/11/pdf/2025_8446.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/04/pdf/2025_8245.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/04/pdf/2025_8245.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/verArchivoHtml.do?ruta=2025/11/12/html/2025_8471.html&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/verArchivoHtml.do?ruta=2025/11/12/html/2025_8471.html&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/17/pdf/2025_8614.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/17/pdf/2025_8614.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/24/pdf/2025_8833.pdf&tipo=rutaDocm
https://docm.jccm.es/docm/descargarArchivo.do?ruta=2025/11/24/pdf/2025_8833.pdf&tipo=rutaDocm
https://ias1.larioja.org/boletin/Bor_Boletin_visor_Servlet?referencia=37348832-1-PDF-572997
https://ias1.larioja.org/boletin/Bor_Boletin_visor_Servlet?referencia=37348832-1-PDF-572997
https://portaldogc.gencat.cat/utilsEADOP/PDF/9552/2121668.pdf
https://portaldogc.gencat.cat/utilsEADOP/PDF/9552/2121668.pdf

Orden SLT/188/2025, de 11 de noviembre, por la que se modifican los anexos
del Decreto 116/2023, de 20 de junio, de delimitacion de las regiones sanitarias
y de los sectores sanitarios del Servicio Catalan de la Salud.

dogc.es

ARAGON

Orden SAN/1522/2025, de 31 de octubre, por la que se da publicidad al
Acuerdo de 10 de septiembre de 2025, modificado por Acuerdo de 15 de
octubre de 2025, del Gobierno de Aragon, por el que se aprueba el baremo para
la evaluacion de puestos de Jefe/a de Servicio y Jefe/a de Seccion de caracter
asistencial del Servicio Aragonés de Salud.

boa.es

Orden SAN/1584/2025, de 24 de noviembre, relativa al uso de mascarillas como
medida de proteccion frente a las infecciones respiratorias agudas en Aragon.

boa.es

Orden SAN/1618/2025, de 13 de noviembre, por la que se actualiza el mapa
sanitario de Aragon.

boa.es

ASTURIAS

Acuerdo de 24 de noviembre de 2025, del Consejo de Gobierno, por el que se
modifican el Acuerdo de 14 de febrero de 2024, del Consejo de Gobierno, por
el que se establecen las condiciones para percibir el complemento de
productividad variable vinculado a la realizacion de programas especiales por
personal de las instituciones sanitarias del SESPA y se fijan sus cuantias, y el
Acuerdo de 19 de julio de 2024, del Consejo de Gobierno, por el que se fijan
para 2024 las cuantias de las retribuciones del personal al servicio de la
Administracion del Principado de Asturias.

bopa.es


https://portaldogc.gencat.cat/utilsEADOP/PDF/9542/2119436.pdf
https://portaldogc.gencat.cat/utilsEADOP/PDF/9542/2119436.pdf
https://www.boa.aragon.es/cgi-bin/EBOA/BRSCGI?CMD=VEROBJ&MLKOB=1421311060707
https://www.boa.aragon.es/cgi-bin/EBOA/BRSCGI?CMD=VEROBJ&MLKOB=1421311060707
https://www.boa.aragon.es/cgi-bin/EBOA/BRSCGI?CMD=VEROBJ&MLKOB=1422922140404&type=pdf
https://www.boa.aragon.es/cgi-bin/EBOA/BRSCGI?CMD=VEROBJ&MLKOB=1422922140404&type=pdf
https://www.boa.aragon.es/cgi-bin/EBOA/BRSCGI?CMD=VEROBJ&MLKOB=1423509830404
https://www.boa.aragon.es/cgi-bin/EBOA/BRSCGI?CMD=VEROBJ&MLKOB=1423509830404
https://miprincipado.asturias.es/bopa/2025/11/28/2025-09860.pdf
https://miprincipado.asturias.es/bopa/2025/11/28/2025-09860.pdf

2- SENTENCIA PARA DEBATE

STSJ DE VALENCIA DE 3 DE FEBRERO 2025: EL PACIENTE TIENE
DERECHO A LA ENTREGA DE SU HISTORIAL CLINICO EN FORMATO
ELECTRONICO.

El TSJ de Valencia se pronuncia sobre dos cuestiones de gran importancia en relacion
con la proteccion de los datos personales, y los derechos de los pacientes:

1. Si el paciente tiene derecho a recibir su historia clinica del Hospital General de
Elche en formato electronico, como pidio inicialmente el 25 de marzo de 2019.

2. Si tiene derecho a que se le facilite la identidad de la persona responsable del
tratamiento de sus datos médicos en dicho Hospital.

Hechos:

En el ano 2019 el demandante solicité formalmente su historial clinico completo en
formato digital y la identificacion del responsable de datos del hospital ilicitano.

Aunque en 2021 el centro le entregd documentacion en papel y un CD con imagenes
médicas, nunca se le facilitd el archivo integro en soporte electrénico ni se le
proporciond la identidad del responsable de datos.

Respuesta del Tribunal:

Primero.- El tribunal admite que, en efecto, es cierto que las leyes sanitarias
invocadas por la Administracion - entre otras la Ley 41/2002- por si solas, no
reconocen de forma explicita un derecho a la historia clinica en formato electroénico,
“lo que resulta perfectamente entendible en atencion a su fecha de promulgacion,
unos anos antes que entrara en vigor la Ley 11/2007, de 22 de junio , de Acceso
Electronico de los Ciudadanos a los Servicios Publicos( derogada por ley 39/2015, de 1
de octubre, LPACAP).”

Para anadir a continuacion, que:

“no lo es menos, que precisamente la Ley 39/ 2015, de 1 de octubre, del
procedimiento Administrativo Comun de las AAPP (LPACAP), con cardcter bdsico
recoge en su articulo 14 el derecho de las personas fisicas a elegir en todo momento
si se comunican con las Administraciones Publicas para el ejercicio de sus derechos y
obligaciones a través de medios electronicos o no, salvo que estén obligadas a
relacionarse a través de medios electronicos [...]. El medio elegido por la persona
podrd ser modificado por aquella en cualquier momento. La opcion de relacionarse
con la Administracion comprende obviamente formular solicitudes telemdticamente,
pero no solo eso porque el precepto habla de ejercicio de sus derechos y obligaciones.
Es asi que obtener la informacion, en este caso la historia clinica, supone el ejercicio

10



de un derecho de manera que, habiendo solicitado que fuera satisfecho en formato
electronico, su desestimacion presunta no se ajusta a Derecho”.

Segundo.- Respecto a la segunda de las cuestiones, la peticion de los datos de la
persona responsable del tratamiento de datos médicos, el tribunal aplica
directamente la Ley Organica 3/2018, de Proteccion de Datos Personales y garantia de
los derechos digitales (LOPDGDD) -articulo 11 y siguientes- y manifiesta que el
afectado tiene derecho, en aplicacion del referido articulo 11 en relacion con el
articulo 13 del RGPD, a la informacion basica, que incluye expresamente la identidad
del responsable del tratamiento (y de su representante, en su caso).

11



3.- LEGISLACION COMENTADA.

Vicente Lomas Hernandez.
Jefe de Servicio de Coordinacion Juridica.
SESCAM.

ORDEN FORAL 379E/2025, DE 28 DE OCTUBRE, DEL CONSEJERO DE
SALUD, POR LA QUE SE REGULA EL PROCEDIMIENTO DE PROVISION,
MEDIANTE PROMOCION INTERNA TEMPORAL EN EL SERVICIO NAVARRO
DE SALUD-OSASUNBIDEA Y EN EL INSTITUTO DE SALUD PUBLICA Y
LABORAL DE NAVARRA.

La Orden Foral 379E/2025, de 28 de octubre, del Consejero de Salud, por la que se
regula el procedimiento de provision, mediante promocion interna temporal en el
Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y en el Instituto de Salud Publica y Laboral de
Navarra, incorpora novedades destacables, de entre las cuales cabe mencionar:

e Listas de PIT derivadas de convocatorias de oposicion o concurso oposicion.

En estos casos, se debera alcanzar al menos el 30 por 100 de la mejor puntuacion de
la prueba o pruebas.

e Listas derivadas de convocatoria especifica para la promocion interna temporal:
Se debera aprobar las pruebas correspondientes.
e Orden de prelacion en las listas.

En cuanto al orden de prelacién en las listas, se atendera en primer lugar al nimero
de examenes superados, a igualdad de examenes superados se tendra en cuenta la
calificacion total obtenida en estos y, si persistiera el empate, se dirimira sumando la
nota de los examenes suspendidos. En caso de empate se tendra en cuenta para
dirimirlo la antigliedad reconocida a la fecha de finalizacion del plazo de presentacion
de solicitudes en la correspondiente convocatoria.

Ciertamente la adopcion de este tipo de medidas refuerza el principio de mérito y
capacidad, y evita que la promocion responda meramente a criterios de antigiiedad
sin conexion alguna con la exigencia de requisitos objetivos que acrediten que el
aspirante esta en posesion de conocimientos idoneos para el correcto desempeio de
la plaza.

Asimismo, el orden de prelacion favorece que vayan a prevalecer aquellos aspirantes
que han demostrado una mayor capacidad a través de la superacion de las pruebas
correspondientes, relegando de este modo el criterio de la antigliedad a una posicion
residual.
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e Superar el periodo de 8 anos en promocion interna temporal en la lista.

Teniendo en cuenta el caracter necesariamente transitorio de la promocion interna
temporal, la Orden limita su duracion maxima, lo que evita asi situaciones de
permanencia indefinida en puestos cubiertos con caracter provisional. En este sentido
la disposicion reglamentaria establece:

“La Direccion Gerencia del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, a propuesta de la
Direccion de Profesionales, y la Direccion Gerencia del Instituto de Salud Publica y
Laboral de Navarra, a propuesta del Servicio de Gestion Econémica y Profesionales,
respectivamente, convocardn pruebas especificas para la cobertura de puestos de
trabajo mediante promocion del personal fijo, cuando sea necesaria la cobertura de
las plazas, en los siguientes casos:

- Si en la lista generada a través de oferta publica de empleo no hay aspirantes
disponibles.

- Si no ha habido convocatoria de oferta publica de empleo de la categoria a
promocionar.

- Si han transcurrido 8 ahos desde la ultima convocatoria.”
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4. DOCUMENTOS DE INTERES.

Vicente Lomas Hernandez.
Doctor en Derecho.
Jefe de Servicio de Coordinacién Juridica. SESCAM.

.- DERECHO DE EXTRANJERIA

- Residencia por razones humanitarias: se debe acreditar la enfermedad
sobrevenida.

STSJ del Pais Vasco n° 458/2025, de 21 de octubre, n° rec 541/2024.

El Tribunal otorga la razon a la Administracion del Estado y confirma la sentencia de
instancia que desestimo la demanda. La apelante no logro desvirtuar la valoracion
pericial que concluyo que la enfermedad es congénita y no sobrevenida, requisito
esencial para la concesion de la autorizacion de residencia temporal por razones
humanitarias.

La apelante no aporto prueba médica suficiente que acreditara que la enfermedad se
manifesto tras su llegada a Espafa, y la mera interpretacion de informes radiologicos
no puede prevalecer sobre el dictamen pericial. Ademas, la carga de la prueba recae
en la solicitante, quien no cumplié con dicha carga.

Mas informacion: poderjudicial.es

I.- SALUD DIGITAL

- Anteproyecto de Ley de Salud Digital: las propuestas de la Asociacion Salud
Digital (ASD).

El pasado 20 de octubre se cerrd el plazo para la presentacion de alegaciones en la
consulta publica abierta por la Secretaria General de Salud Digital, Informacion e
Innovacion del SNS, perteneciente al Ministerio de Sanidad, sobre el Anteproyecto de
Ley de Salud Digital.

La Asociacion Salud Digital ha publicado un resumen de las principales aportaciones
realizadas.

Mas informacion: salud-digital.es
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lll.- RECURSOS HUMANOS (RRHH)

1. Retribuciones y carrera profesional:

- La Administracion no puede reducir las retribuciones de un trabajador que ha
desempenado funciones especificas sin exigir la titulacion.

STSJ de Madrid n° 535/2025, de 10 de octubre, n° rec 886/2023.

En mayo de 2021, la Direccion Gerencia del Hospital Doce de Octubre resolvid que las
retribuciones de Dha. Lidia deberian ajustarse a la categoria de Personal Titulado
Técnico Superior en servicio médico o investigacion, lo que implicaba una disminucion
de su salario. Esta decision se basaba en la existencia de un error administrativo
respecto a la exigencia de la titulacion de la trabajadora.

El Tribunal advierte que aunque la trabajadora no tenia el titulo especifico de
Psicologa Clinica, habia estado desempenando esas funciones desde 2009 con la
autorizacion implicita de la Administracion, que la habia nombrado sucesivamente en
varios puestos.

El Tribunal manifiesta ademas que, conforme a la Ley 5/2011, Diha. Lidia no podia ser
removida de su puesto por no tener la titulacion especifica, ya que habia comenzado a
desempenar esas funciones antes de que se exigiera dicho titulo. Como consecuencia,
las retribuciones debian ajustarse a la categoria de Facultativo Especialista, como
venia sucediendo desde 2009:

“las retribuciones a percibir deben ser correlativas a las funciones efectivamente
realizadas. Por tanto, a las propias de un Facultativo Especialista, con el
correspondiente complemento, pues son tales los servicios que efectivamente ha
venido prestando, que se le han retribuido desde 2009 (recuérdese que la propia
Administracion desiste del expediente de reintegro de cantidades) y las que le
corresponden en tanto siga desempenando las propias de Neuropsicologa
(especialidad, por lo demds, que tiene acreditada por el Colegio Oficial
correspondiente) en el Servicio de Pediatria en el Hospital Doce de Octubre”

Mas informacion: poderjudicial.es

- Carrera profesional: procede computar como servicios prestados en el SNS el
tiempo trabajado en hospital dependiente de la Diputaciéon Provincial anterior a su
integracion efectiva en el Servicio de Salud.

STSJ de Asturias n°® 872/2025, de 14 de octubre, n° rec 222/2025.

La recurrente, personal estatutario sanitario, solicitd el reconocimiento del grado IV
en la carrera profesional del Servicio de Salud del Principado de Asturias, alegando
que se debia computar todo el tiempo de servicios prestados, incluyendo los anos
trabajados como funcionaria en el Hospital Provincial de Toledo dependiente de la

15


https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/6e6d10d6dc8207f0a0a8778d75e36f0d/20251120
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/6e6d10d6dc8207f0a0a8778d75e36f0d/20251120

Diputacién Provincial de Toledo, integrado funcionalmente en el Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha.

La Administracion denego la solicitud por no considerar validos los servicios prestados
en dicho hospital antes de su integracion en el Sistema Nacional de Salud y por no
alcanzar los 20 anos requeridos.

La apelante aportd certificacion y vida laboral que acreditaban mas de 20 anos de
servicios, incluyendo el periodo en el Hospital Provincial de Toledo.

La Sala estima el recurso de la trabajadora en aplicacion de las previsiones recogidas
en la Ley General de Sanidad:

“..ha de considerarse que el Hospital Provincial de Toledo, cuya titularidad
correspondio en su momento a la Diputacion Provincial de Toledo, se integraba en el
Servicio de Salud de Castilla-La Mancha en los términos que resultan del articulo 50.2
LGS: "No obstante el cardcter integrado del Servicio, cada Administracion Territorial
podrd mantener la titularidad de los centros y establecimientos dependientes de la
misma, a la entrada en vigor de la presente Ley, aunque, en todo caso, con
adscripcion funcional al Servicio de Salud de cada Comunidad Auténoma”. En
definitiva, los servicios prestados por la recurrente en el referido Hospital Provincial
desde 1998 han de considerarse como prestados en el Servicio Nacional de Salud vy
deben computar a los efectos del procedimiento de carrera profesional. Asi pues, la
exclusion de tales servicios debe considerarse contraria a Derecho.”

Mas informacion: poderjudicial.es

- Carrera profesional: nulidad del art. 3 del Decreto vasco por contravenir la LOPS.
STSJ de Pais Vasco n° 392/2025, de 18 de septiembre, n° rec 527/2025.

El Tribunal concluye que existe una contradiccion entre el articulo 38.1 c) de la Ley
44/2003, de Ordenacion de Profesiones Sanitarias, que establece un requisito minimo
de cinco anos entre evaluaciones para acceder a grados superiores en el desarrollo
profesional, y el articulo 3 del Decreto 60/2022, que exime de dicho requisito.

Dicha contradiccion implica la nulidad de pleno derecho del articulo 3 del Decreto por
vulnerar el principio de jerarquia normativa. Aunque el Decreto fue fruto de
negociacion colectiva, ésta no puede contravenir la ley ni el principio de legalidad
administrativa.

Mas informacion: poderjudicial.es
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2. Valoracion de servicios prestados. Movilidad fozosa. Vacaciones:

-Valoracion de los servicios prestados en Rumania con anterioridad a su adhesion a
la Union Europea.

STSJ de Madrid n° 447/2025, de 22 de septiembre, n° rec 75/2023.

La actora participd en un proceso selectivo convocado por el Servicio Madrileno de
Salud para la categoria de Enfermero/a, aportando experiencia profesional previa en
un hospital publico de Bucarest, Rumania, desde 1994 hasta 2015.

El Tribunal Calificador valoré dicha experiencia Unicamente desde la fecha de
adhesion de Rumania a la Union Europea (1 de enero de 2007), limitando la
puntuacion otorgada.

La actora impugnd esta valoracion alegando vulneracion de los principios de igualdad,
mérito y capacidad, y del derecho fundamental a la libre circulacion de trabajadores,
solicitando la valoracion completa de su experiencia profesional sin limitaciones
temporales.

El Tribunal trae a colacion el principio de la libre circulacion de trabajadores dentro
de la Union Europea, que impide que se pueda discriminar a los trabajadores por la
nacionalidad o por el pais en el que hayan adquirido su experiencia profesional,
siempre que esa experiencia sea relevante y comparable a la de los trabajadores
nacionales.

El principio de libre circulacion debe garantizar que se reconozcan los derechos de los
trabajadores, incluidos los servicios prestados en otros Estados miembros de la UE, sin
aplicar limitaciones arbitrarias basadas en la fecha de adhesion de un pais a la UE.

Ademas, se senala que el Estatuto Marco reconoce el derecho a que se valoren los
servicios prestados en otros Estados miembros de la UE sin limitacion temporal alguna,
siempre que estos no sean servicios obligatorios:

“Respecto del personal estatutario de los Servicios de Salud y considerando la
especialidad que presenta el régimen juridico del personal estatutario deberemos
acudir a su normativa especifica contenida en la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del
Estatuto Marco del personal estatutario de los Servicios de Salud; lo que hemos hecho
para comprobar que el articulo 30.5.a) establece, entre los requisitos para poder
participar en los procesos de seleccion del personal estatutario fijo el de "a) Poseer la
nacionalidad espafiola o la de un Estado miembro de la Union Europea o del Espacio
Econdémico Europeo, u ostentar el derecho a la libre circulacion de trabajadores
conforme al Tratado de la Union Europea o a otros tratados ratificados por Espana, o
tener reconocido tal derecho por norma legal”. Segun se deriva de lo anterior y en
consonancia con la jurisprudencia europea ya resefada, el reconocimiento de
servicios previos prestados en las Administraciones publicas de otros Estados
miembros (en nuestro caso concreto, en los Servicios de Salud Publicos de la Unidn
Europea) no encuentra, en principio, limitacion temporal alguna en la normativa
aplicable. Una conclusion que se refuerza tras haber examinado la Sala, como
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disposicion especifica en la materia, lo dispuesto en el Real Decreto 1181/1989, de 29
de septiembre, por el que se dictan normas de aplicacion de la Ley 70/ 1978, de 26 de
diciembre, de reconocimiento de servicios previos en la Administracion publica al
personal estatutario del Instituto Nacional de la Salud.”

Mas informacion: poderjudicial.es

- Medida arbitraria: movilidad forzosa de trabajadora como represalia por
denunciar.

STSJ de Valencia n° 511/2025, de 2 de julio, n° rec 128/2025.

La actora, empleada puUblica en el Hospital Comarcal de Vinaroz, denuncioé por escrito
en julio de 2022 una modificacion en la organizacion del turno en el servicio de
quiréfano, alegando falta de motivacion, arbitrariedad y perjuicio econémico.

Diez dias después, fue trasladada al Servicio de Medicina Interna, lo que considerd una
represalia. La actora permanecié en Medicina Interna desde agosto de 2022 hasta
mayo de 2023, y posteriormente retorno a quiréfano.

La Administracion justifico el traslado por necesidades organizativas y adaptacion de
puestos, alegando experiencia de la actora en el nuevo servicio.

La Sala considera que se habrian visto vulnerados los derechos de la trabajador: la
interesada aporto indicios razonables que sugerian que la decision empresarial o
administrativa era una represalia, y por tanto correspondia a la Administracion
acreditar que su actuacion se basd en "causas reales absolutamente extranas” a la
represalia, y que dichas causas eran objetivas y suficientes para justificar la medida.

En concreto el tribunal valord el escaso tiempo transcurrido entre la denuncia formal
de la empleada (29 de julio de 2022) y la orden de traslado (8 de agosto de 2022), y la
alegacion realizada por la Administracion para justificar esta decision consistente en
que se necesitaba la "experiencia” de la actora en la planta de Medicina Interna,
cuando en realidad la trabajadora no tenia experiencia previa en dicho servicio.

Finalmente, muy revelador resulto el informe de la Directora de Enfermeria, en el que
se decia que el traslado era la "mejor solucion” ante el "inconformismo" de Dona
Herminia, siendo la alternativa abrir un expediente disciplinario, lo que corrobora la
afirmacion de que el traslado fue un castigo o represalia.

Mas informacion: poderjudicial.es
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- Vacaciones no disfrutadas de personal sustituto: deben computarse como
servicios prestados para trienios y antigiiedad".

STSJ de Asturias n° 691/2025, de 15 de julio, n° rec 103/2025.

La sentencia inicial del Juzgado de Oviedo estimo el recurso de Dona Tarsila, anulando
la negativa previa de la Consejeria de Salud/SESPA y declarando el derecho de la
demandante a que se le reconozcan los dias de vacaciones compensados
economicamente (177 dias) para el perfeccionamiento de su quinto trienio, con el
consecuente abono de las cantidades devengadas en tal concepto.

La cuestion gira en torno a determinar si resulta discriminatorio para el personal
temporal no computar el tiempo de vacaciones compensadas econémicamente como
tiempo de servicios prestados a efectos de antiguedad.

La Sala desestima el recurso del Servicio de Salud, y aplica la doctrina del Tribunal
Supremo (STS 324/2024), que establece que resulta discriminatorio para el personal
temporal, en relacidn con el personal fijo, que no se compute el tiempo de vacaciones
compensadas econémicamente como tiempo de servicios prestados.

Mas informacion: poderjudicial.es

3. Pérdida de la condicién de personal estatutario. Régimen disciplinario:

- La penalizacion por rechazar oferta de bolsa de trabajo no tiene naturaleza
sancionadora.

STSJ de Madrid n° 410/2025, de 31 de julio, n° rec 950/2023.

La peqalizacién impuesta por rechazar una oferta de nombramiento interino en la
Bolsa Unica para la contratacion temporal del Servicio Madrileno de Salud, no tiene
naturaleza sancionadora sino que es una medida de ordenacion del sistema de
provision de puestos, aplicable durante un ano a partir de la finalizacion del contrato
vigente, sin que la existencia de nombramientos eventuales consecutivos o la supuesta
abusividad de estos desvirtGe la correcta aplicacion de dicha penalizacion.

Dado que Doia Adela, que ostentaba un nombramiento eventual, rechazé una oferta
de nombramiento interino, el precepto resulta aplicable. En este caso, el Acuerdo
establece expresamente que sera penalizada durante un ano, sin que se apliquen las
justificaciones que prevé el art. 7 del mismo.

Respecto al argumento de la apelada de que la penalizacion no podia aplicarse sine
die, el Tribunal aclar6 que el Acuerdo establece que la penalizacion de un afo se
aplicara a partir de la fecha de finalizacion de su nombramiento o contrato vigente.

Mas informacion: poderjudicial.es
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- La pérdida de capacidad funcional como causa de cese del personal estatutario.
STSJ de Castillay Leén n°® 877/2025, de 14 de julio, n° rec 6/2025.

El articulo 30.5.c) del Estatuto Marco (EM) establece que para poder participar en los
procesos de seleccion de personal estatutario fijo, el aspirante debe “poseer la
capacidad funcional necesaria para el desempefo de las funciones que deriven del
correspondiente nombramiento”. Este requisito es fundamental, ya que garantiza que
los profesionales puedan cumplir con las exigencias de su puesto.

No obstante, surge la cuestion de si la pérdida de esta capacidad funcional puede ser
considerada como una causa de cese para el personal estatutario fijo. Al respecto, el
articulo 21 de la citada ley establece las causas de extincion de la condicion de
personal estatutario fijo, pero no incluye explicitamente la pérdida de capacidad
funcional como motivo de cese.

El TSJ senala que el EM no contempla de manera expresa la pérdida simple de la
capacidad funcional como causa de cese lo que obliga a realizar una interpretacion
mas amplia y sistematica.

Ante este vacio legislativo, y a partir de tal interpretacion, la resolucion del cese se
justifica invocando la normativa laboral, que regula la extincion de los contratos de
trabajo por ineptitud del trabajador, ya sea conocida o sobrevenida después de su
incorporacion efectiva a la empresa. Asi, el articulo 52.1 del Real Decreto Legislativo
2/2015, de 23 de octubre, por el que se aprueba el Estatuto de los Trabajadores,
establece la posibilidad de cese por ineptitud, lo que permite aplicar este principio a
los casos de pérdida de capacidad funcional en el ambito del personal estatutario fijo:

“El silencio legislativo para supuestos como el presente ha de resolverse con arreglo
al espiritu vy finalidad de la norma y con una interpretacion sistemdtica del derecho
que conduce a la solucion dada, que es la que se contempla de forma expresa en la
normativa laboral donde se regula la posibilidad de extinguir el contrato de trabajo
"por ineptitud del trabajador conocida o sobrevenida con posterioridad a su
colocacion efectiva en la empresa”, con arreglo al art. 52.1 del Real Decreto
Legislativo 2/2015, de 23 de octubre, por el que se aprueba el Estatuto de los
Trabajadores.”

Mas informacion: poderjudicial.es

- No procede sancion disciplinaria por no constar afectacion de terceros.
STSJ de Valladolid n® 1139/2025, de 24 de octubre, n° rec 225/2025.

La Administracion impone al recurrente, personal estatutario que presta servicios
como celador en la Unidad de Psiquiatria del Complejo Asistencial de Zamora, y
afectado de psoriasis genital, una sancion de apercibimiento, como responsable de la
infraccion leve tipificada en el art. 72.4.c) del Estatuto Marco consistente en: "La
incorreccion con los superiores, companeros, subordinados o usuarios”.
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El procedimiento se ha incoado como consecuencia de la noticia publicada en la
prensa local, junto con un video realizado en el servicio de psiquiatria del Complejo
Asistencial, en relacion con el comportamiento del recurrente en su horario de
trabajo y en la sala de espera de consultas de la Unidad en la que se decia que el
celador "se toca de forma vigorosa los genitales" cuando esta desempenando su puesto
de trabajo.

La imposicion de una sancion por incorreccion en el ambito laboral requiere prueba de
que la conducta incorrecta haya afectado efectivamente a superiores, companeros,
subordinados o usuarios; la mera realizacién de una conducta en el lugar de trabajo,
sin evidencia de que haya afectado a dichos sujetos, no justifica la sancion:

“El que se pueda considerar incorrecta la conducta que se reprocha al recurrente
para aliviar la dolencia que padece por realizarse en el ambito de trabajo en un lugar
al que pueden acceder pacientes, familiares de estos o companeros no es suficiente
para integrar el tipo aplicado pues dicha incorreccion solo es sancionable en la
medida en que afecta a otros, sean los superiores, companeros, subordinados o
usuarios del servicio, y de este elemento del tipo la propia resolucion sancionadora
reconoce que carece de prueba alguna, pues Unicamente atiende a la declaracion del
sancionado quien niega que hubiera alguien en ese momento”

Mas informacion: poderjudicial.es

IV.- MEDICAMENTOS Y FARMACIA

- Contra la normalizacion del acceso limitado a las terapias celulares CAR-T.

La asociacion “Acceso Justo al Medicamento” insiste en la necesidad de
definitivamente, instalar un procedimiento para asegurar la produccion publica de
este tipo de medicamentos y como sefnala el articulo, extendiendo ain mas la
autorizacion, desde la actual y limitada exencion hospitalaria, a un mecanismo
regulado y aprobado desde la EMA para la produccién publica de este tipo de terapias.

Mas informacion: accesojustomedicamento.org

- Cuestion de interés casacional: normativa aplicable para conocer financiaciéon y
precio de medicamento.

ATS n°® 10594/2025, de 20 de noviembre, n° rec 5733/2025.
Fundacion Ciudadana Civio reclamo al Ministerio de Sanidad informacion relativa a la

resolucion expresa sobre las condiciones de financiacion y precio del medicamento
Zolgensma, desarrollada por un laboratorio farmacéutico.
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El Consejo de Transparencia y Buen Gobierno estimo la reclamacion, pero el juzgado
Central de lo contencioso-administrativo desestimé el recurso de la empresa
farmacéutica, siendo revocado en apelacion por la Audiencia Nacional que considero
aplicable el régimen especial de confidencialidad del articulo 97.3 del TRLGURM.

El Alto Tribunal admite el recurso de casacion, y declara como cuestiones de interés
casacional:

“(i) determinar si el articulo 97.3 TRLGURM configura un régimen especifico de
acceso a la informacion que suponga su aplicacion preferente sobre las previsiones de
la Ley de Transparencia, a los efectos previstos en el apartado 2 de su disposicion
adicional primera; (ii) en interpretar el citado articulo 97.3 a fin de determinar el
alcance de la reserva de confidencialidad, en concreto, si la reserva de
confidencialidad de la informacion sobre aspectos técnicos, financieros y econémicos
entregada por el laboratorio farmacéutico al Ministerio de Sanidad debe entenderse
en sentido que abarque también el precio y las condiciones de financiacion del
medicamento; vy (iii) en determinar si la garantia de confidencialidad estd justificada
cuando el proceso de toma de la decision estd en curso, o si se extiende también una
vez tomada la decision”.

Mas informacion: poderjudicial.es

V.- PROTECCION DE DATOS PERSONALES

- Legalidad de sistema de control y registro de jornada laboral mediante huella
dactilar. Uso en centro hospitalario.

SJ Social de A Coruia n°® 370/2025, de 24 de julio, n° rec 97/2025.

La sentencia avala la legalidad de la medida adoptada por el Instituto Policlinico
Santa Teresa S.A., que implementd un sistema de control de acceso y registro de
jornada laboral mediante el uso de la huella dactilar de sus trabajadores.

La sentencia considera que una medida de este tipo en un entorno hospitalario resulta
ajustada a Derecho en aplicacion de:

1. Ley de Infraestructuras Criticas (Ley 8/2011).

La ley cataloga a los hospitales como "servicios esenciales”. Al ser una
infraestructura critica, el centro tiene la obligacion de adoptar medidas de
seguridad especiales para garantizar la seguridad de los pacientes y la
integridad de los servicios, lo que incluye la prevencion de fraudes criticos
como la suplantacion de identidad del personal
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2. RGPD.

El articulo 9.2 i) establece una excepcion a la prohibicion general cuando “el
tratamiento es necesario por razones de interés publico en el dmbito de la
salud publica, como la proteccion frente a amenazas transfronterizas graves
para la salud, o para garantizar elevados niveles de calidad y de seguridad de
la asistencia sanitaria y de los medicamentos o productos sanitarios".

Los Considerandos 52, 53 y 54 del RGPD, legitiman el tratamiento de datos
sensibles sin el consentimiento del interesado cuando existe un interés publico
superior, como la gestion y seguridad de los sistemas sanitarios, siempre que se
establezcan medidas especificas para proteger los derechos y libertades de las
personas.

3. Reglamento de Inteligencia Artificial de 2 de octubre de 2024.

Clasifica el uso de sistemas biométricos para la identificacion no remota y con
la participacion activa del interesado como de "riesgo bajo o inexistente".

A lo anterior anadase que:
1. No se almacena la imagen completa de la huella dactilar de los trabajadores.
2. Se aportaron evaluaciones de impacto. (EIPD)

3. No existen opciones menos intrusivas que permitan alcanzar el mismo objetivo con
un nivel de eficacia equiparable.

4. Otros organismos oficiales como el Centro Nacional de Proteccion de
Infraestructuras Criticas (CNIP) y el Consejo Espanol para el Registro de Jornada
avalan y recomiendan el uso de sistemas biométricos cuando se implementan
correctamente, especialmente en infraestructuras criticas:

“En la actualidad a pesar del criterio de la AEPD, existen organismos oficiales
que aceptar la utilizacion de datos biométricos y entienden que no hay un
cambio normativo como son: El Centro Naciones de Proteccion de
Infraestructuras criticas (CNIP), que establece en su ultima recomendacion de
buenas prdcticas, aplicables a los contratos de acceso, la utilizacion de
"medidas de control e acceso de usuarios, a través de controles
biométricos.(Guia de Buenas Prdcticas 2022 dirigida a las infraestructuras
criticas CNIP, apartado 7.3.1.2 pag. 35)- Doc. 22 aportado por la parte
demandada-. El Consejo Espanol para el Registro de Jornada ha publicado con
ocasion de la Guia de la AEPD una serie de recomendaciones el 5 y 6 del
noviembre de 2023: No se sanciona la utilizacion del uso de datos biométricos,
sino que no se ha seguido el procedimiento adecuado. La nueva Guia no
introduce ningun cambio en la posicion de la AEPD, tampoco hay ninguna
sentencia que lo prohiba, no hay ninguna modificacion legal que implique
cambio legal en el registro de jornada mediante datos biométricos. Doc. n.20 y
21 de la prueba de la demanda”.
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5. Se llevaron a cabo reuniones con el Comité de Empresa para informar sobre el
nuevo sistema, se proporciono informacion verbal a cada empleado durante el proceso
de registro de la plantilla biométrica y se facilité informacion detallada en el portal
del empleado.

Mas informacion: poderjudicial.es

- La cesion de informes meédicos del centro médico a la empleadora, sin
consentimiento explicito del trabajador, no es un delito de descubrimiento y
revelacion de secretos.

AP Navarra n°® 386/2025, de 30 de septiembre, rec. 296/2025

Se plantea si la cesion de informes médicos ginecoldgicos por parte de un centro
médico a la empresa empleadora, sin consentimiento explicito de la trabajadora,
puede constituir un delito de descubrimiento y revelacion de secretos.

La empleadora tiene un servicio médico de empresa para sus trabajadores, en cuyo
marco tiene externalizadas en una clinica privada tres consultas (cardiologia,
oftalmologia y ginecologia). En los contratos celebrados en 2018 y 2019 entre ambas
empresas se recoge la cesion de datos personales e informacion médica de los
trabajadores por parte de la clinica a la empleadora, para que sean incorporados a la
historia clinica de los empleados. La cesion tiene por objeto la vigilancia de la salud a
los empleados en el marco de la relacion laboral existente, pero no existe
consentimiento explicito de los pacientes para la trasmision de sus datos.

En 2023, mediante correo electronico, se indica que los informes médicos de la rama
de ginecologia no deben ser enviados al servicio médico de la empresa por no existir
base legal para ello, debiendo cesar de inmediato estas comunicaciones.

La Sala analiza el delito de descubrimiento y revelacion de secretos (art.197 del
Codigo Penal), que requiere dos elementos para su comision: (i) dolo y (ii) la finalidad
de descubrir secretos o vulnerar la intimidad ajena.

En el presente caso, no se ha demostrado la existencia de dolo reforzado, por lo que
no se configura el delito de descubrimiento y revelacion de secretos. Aunque la mala
praxis de las empresas podria suponer una infraccion de la normativa de proteccion de
datos, lo que podria ser sancionado por la AEPD, no se considera que se haya cometido
ilicito penal, y ademas se han adoptado medidas correctivas para resolver estas
irregularidades:

“..se trata como alli se expresa de una mala praxis entre las empresas que puede
incumplir la norma sobre proteccion de datos como asi concluyen los responsables de
las mismas y que, en su caso, deberd tener respuesta y/o sancion por parte de la
Agencia Espanola de Proteccion de Datos, y /o en su caso podrdn dar lugar a
reclamacion en el dmbito laboral o civil, pero en virtud del principio de intervencion
minima del Derecho Penal, los hechos y la prdctica descrita no tienen encaje en los
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tipos penales previstos en los articulo 197 vy siguientes del Coédigo Penal, al no
concurrir el elemento subjetivo del tipo no todo error o irregularidad alcanza a
convertirse en delito”.

Mas informacion: poderjudicial.es

VIl.- EUTANASIA

- Cuestion de interés casacional: legitimacion de los familiares en relaciéon con el
derecho a la ayuda para morir.

ATS n° 10102/2025, de 5 de noviembre, n° rec 4557/2025.

La Sala admite el recurso de casacion y aprecia que presenta interés casacional
objetivo para la formacion de jurisprudencia, respecto de la siguiente cuestion

“Determinar cudles son los requisitos y circunstancias que permiten establecer la
concurrencia de un interés legitimo de un tercero (en este caso, un progenitor), con
el fin de reconocer su legitimacion en un procedimiento judicial en relacion con el
reconocimiento de la prestacion de eutanasia, a instancias de un solicitante mayor de
edad con plenas capacidades para decidir sobre su vida”

La STSJ de Cataluna 1187/2025 ya fue objeto de comentario en el n° 237 del Boletin
de Derecho Sanitario y Bioética del Sescam, resolucion que se pronunciaba sobre la
tension entre la proteccion del derecho a la vida (especialmente respecto de personas
vulnerables) y el respeto a la decision auténoma de una persona mayor de edad
capaz.

Mas informacion: poderjudicial.es

Enlace al Boletin n° 237:

Mas informacion: sanidad.castillalamancha.es

VII.- FACTURACION POR GASTOS SANITARIOS

- Cuestion de interés casacional: en caso de asistencia a mutualistas no adscritos al
SNS, quién debe pagar el proceso completo de atencion urgente y programada.

ATS n° 10368/2025, de 12 de noviembre, n° rec 7468/2024.
El paciente asistido por el Servicio de Salud de Castilla-La Mancha (SESCAM) estaba

afiliado a MUFACE en el momento en que sufridé un accidente de circulacion contando
en ese momento con tarjeta sanitaria de ASISA.
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El mutualista preciso de asistencia sanitaria cuyo coste economico le fue liquidado por
la Administracion a ASISA. Se giraron dos liquidaciones de precios publicos
correspondientes a las asistencias prestadas al Sr. Victor como consecuencia del
accidente de trafico. En primer lugar, la liquidacion num. 138-20 por importe de
6.516,51 euros por el ingreso hospitalario del paciente desde el 3 al 25 de julio de
2017. En segundo término, la liquidacion nim. NUMOOO por importe de 572,22 euros,
por seis consultas sucesivas del paciente y una radiografia simple.

Frente a estas liquidaciones ASISA presento reclamaciones economico-administrativas
ante la Comision Superior de Hacienda de Castilla-La Mancha que, mediante
resolucion de 16 de junio de 2021 acordod: «- Desestimar la reclamacion economico-
administrativa NUM0OO3 , interpuesta por D. Ruperto , en nombre y representacion de
ASISA, Asistencia Sanitaria Interprovincial de Seguros S.A.U., frente a la liquidacion
factura de fecha 29-1-2020 y nimero NUM0OOO que fue emitida por importe de 572.22 €
ratificando la misma en todos sus extremos"».

Cuestion de interés casacional:

“Determinar si, en los supuestos en que un mutualista incluido en el régimen del
mutualismo administrativo no adscrito al Sistema Nacional de Salud es atendido de
urgencia en un centro publico y continua con actuaciones programadas hasta la
obtencion del alta médica, la entidad aseguradora concertada con la mutualidad
ostenta la condicion de tercero obligado al pago, conforme al articulo 83 de la Ley
General de Sanidad vy disposiciones concordantes, a los efectos de precisar si
corresponde exigirle el precio publico derivado del proceso asistencial completo
iniciado por urgencia”

Mas informacion: poderjudicial.es

ViIl.- DERECHO DE LOS PACIENTES

- Internamiento urgente involuntario: la existencia de una descompensacion
psicética con nula conciencia de enfermedad y abandono del tratamiento pautado
justifica la necesidad del ingreso.

SAP de Cantabria n°® 192/2025, de 24 de octubre, n° rec 1229/2025.

El internamiento urgente de una persona en una unidad psiquiatrica es adecuado y
justificable cuando, al momento de su adopcion, se constata una descompensacion
psicotica con alteracion de conducta, ausencia de conciencia de enfermedad,
abandono del tratamiento médico y riesgo para la estabilidad clinica, debiendo
basarse en informes forenses previos y no siendo necesaria la repeticion de pruebas en
apelacion si ya se cuenta con la valoracion médica pertinente.

Mas informacion: poderjudicial.es
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IX.- RESPONSABILIDAD SANITARIA

- Contagio de Hepatitis C tras realizarse una RMN con contraste.

La paciente se sometio el 25-2-2021 a una RMN con contraste en el Hospital Nuestra
Senora de Gracia (Hospital Provincial de Zaragoza), resultando contagiada por el virus
de la hepatitis C, igual que otro paciente, a partir de un tercer paciente infectado al
que se le habia practicado la misma prueba esa manana.

Se identifica la misma cepa de VHC y, aunque no se concreta el mecanismo exacto, se
atribuye el contagio a contacto con sangre del paciente infectado, “posiblemente en
los aparatos de inyeccion del contraste”, lo que lleva a la Sala a calificar el evento
como dafno “ex novo” que no deberia haberse producido si los protocolos y medidas de
seguridad se hubieran aplicado correctamente.

Aunque la reclamante niega secuela hepatica, la Sala reconoce un dano psico-moral
especifico por el temor a recidiva, necesidad de controles trimestrales, restricciones
autoimpuestas en la vida cotidiana (especialmente sexual) y agravacion subjetiva
sobre una personalidad con trastorno bipolar previo.

Mas informacion: poderjudicial.es

En relacion con esta sentencia véase el siguiente articulo doctrinal de Pilar Dominguez
Martinez:

Mas informacion: centrodeestudiosdeconsumo.com

- No existencia de responsabilidad: la alergia de la paciente no estaba
documentada ni se habia comunicado a los profesionales.

SAN 4524/2025, de 24 de octubre, n° rec 128/2023.

En casos de reclamacion por responsabilidad patrimonial derivada de actuaciones
sanitarias, no se puede imputar responsabilidad a la Administracion si no se acredita
de forma concluyente la existencia de nexo causal entre la actuacion médica y el
dano sufrido, especialmente cuando la supuesta alergia no esta claramente
documentada ni comunicada a los profesionales sanitarios, y el fallecimiento ocurre
en un plazo temporal incompatible con la accion imputada.

La madre de las recurrentes fallecio tras un fallo multiorganico ocurrido 34 dias
después de la realizacion de un TAC con contraste yodado, al que supuestamente era
alérgica. La reclamacién por responsabilidad patrimonial fue inicialmente desestimada
por silencio administrativo.

La documentacion médica reflejaba escasas y contradictorias anotaciones sobre
alergia al contraste, sin constancia clara de que los facultativos conocieran dicha
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alergia en el momento de la prueba. Dado que no se demostré que la prueba estuviera
directamente relacionada con el fallecimiento, el tribunal desestimo el recurso.

Mas informacion: poderjudicial.es

- Administracion de laxantes a paciente intolerante, y retraso en la realizacion de
la intervencion quirdrgica.

STSJ de Madrid n°® 887/2025, de 9 de octubre, n° rec 985/2023.

La esposa del recurrente ingres6 para cirugia programada por diverticulitis
complicada, presentando antecedentes de intolerancia a laxantes. Se le administro
solucion laxante Bohm para preparacion intestinal, a pesar de los antecedentes y la
patologia, lo que desencadend una perforacion intestinal con peritonitis fecaloidea.

Se produjo un retraso de aproximadamente 16 horas en la intervencion quirirgica tras
la aparicion de sintomas claros de perforacion, lo que agravo el cuadro clinico y
culminé en su fallecimiento por sepsis refractaria.

La Sala concluye que la administracion del laxante (Bohm) no estaba indicada dado
que D? Paulina padecia diverticulitis complicada, plastron inflamatorio, y tenia
antecedentes de reacciones adversas a farmacos similares, especialmente porque la
cirugia se podia haber realizado sin preparacion mecanica.

Asimismo, se considera acreditado un retraso en la intervencion quirlrgica de la
perforacion. Los sintomas de perforacion (dolor, abdomen en tabla) aparecieron a las
19:00 del 7 de junio, pero la intervencion no se realizo hasta las 11:00 del 8 de junio
(una demora que la perito Dra. Zaira sitla en 16 horas), un retraso en el abordaje
quirurgico que empeoro el pronostico

Mas informacion: poderjudicial.es

- Pérdida de oportunidad: demora en la extraccion de implante anticonceptivo por
servicio médico inadecuado y sin consentimiento informado.

STSJ de Aragdén n° 303/2025, de 1 de septiembre, n° rec 543/2022.

La paciente recibio un implante anticonceptivo en agosto de 2016, firmando
consentimiento informado que no incluia advertencias especificas sobre autopalpacion
periodica. Tras un periodo sin seguimiento adecuado, en julio de 2019 se constato la
imposibilidad de palpar el implante, iniciandose un proceso de extraccion que se
demoro mas de cuatro meses, con una primera intervencion fallida por el servicio de
Ginecologia sin conocimiento exacto de la ubicacion del implante y sin consentimiento
informado para dicha intervencion, seguida de una intervencion en Traumatologia que
confirmé lesion del nervio mediano atribuible a la manipulacion quirdrgica.
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La Sala considera que hubo una dilacion temporal de mas de cuatro meses desde que
la paciente acudioé para la extraccion (24 de julio de 2019) y la constatacion de la no
palpacion, hasta que finalmente fue intervenida por Traumatologia (2 de diciembre de
2019)

De otra parte, la primera intervencion del 12 de noviembre de 2019 fue practicada
por Ginecologia, servicio que la Sala concluye que no era el mas adecuado,
procediendo ademas sin conocer la ubicacion exacta del implante, y sin haber
recabado el consentimiento informado.

Por todo ello el Tribunal concluye que hubo una dilacion en la atencion y un
seguimiento no correcto, unido a la falta de consentimiento informado en la primera
intervencion, lo cual supuso una clara pérdida de oportunidad

Mas informacion: poderjudicial.es

X.- DERECHO PROCESAL

- Competencia del orden jurisdiccional social: acoso laboral en el empleo publico.
STSJ de Galicia n°® 548/2025, de 1 de octubre, n° rec 71/2025.

El TSJ declara que no compete a la la jurisdiccion contencioso-administrativa conocer
del recurso contra la resolucion administrativa que desestima la existencia de acoso
laboral y el traslado para posible responsabilidad disciplinaria, ya que corresponde la
jurisdiccion social.

La jurisdiccion social es competente para garantizar el cumplimiento de las
obligaciones en materia de prevencion de riesgos laborales, tal como lo establece el
articulo 2,e) de la Ley Reguladora de la Jurisdiccion Social (LRJS), y para impugnar
actos administrativos que infrinjan las medidas preventivas del acoso laboral, asi
como exigir responsabilidad por los danos derivados de su incumplimiento.

En este caso, los demandantes solicitan que se anule la actuacion de la
Administracion, que no considerd el acoso laboral y no actu6 adecuadamente en
relacion con el protocolo de prevencion. En lugar de impugnar un acto administrativo
de investigacion o depuracion disciplinaria, los demandantes estan impugnando la
actuacion administrativa relacionada con la prevencion del acoso laboral y exigiendo
responsabilidad por el incumplimiento de las medidas preventivas.

El Tribunal Supremo ha establecido que las actuaciones en el marco de los protocolos
de prevencion de riesgos laborales, tanto las que establecen como las que aplican esos
protocolos, deben ser impugnadas ante la jurisdiccion social. Por lo tanto, en este
caso, la accion de los demandantes debe ser tratada por la jurisdiccion social, ya que
se relaciona con la prevencién del acoso laboral y la exigencia de responsabilidad por
el incumplimiento de esas medidas preventivas.

Mas informacion: poderjudicial.es

29


https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/aed0a721e0b66718a0a8778d75e36f0d/20251006
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/aed0a721e0b66718a0a8778d75e36f0d/20251006
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/6979f2cfb61c13e3a0a8778d75e36f0d/20251027

Xl.- DERECHO DEL TRABAJO Y SEGURIDAD SOCIAL

- Reclamacion de horas extraordinarias: fisioterapeuta de un equipo deportivo que
esta obligada a acompanar al equipo en sus desplazamientos.

STSJ de Castilla y Leén n°® 441/2025, de 29 de mayo, n° rec 28/2025.

La trabajadora, fisioterapeuta del primer equipo del club, reclamé diferencias
salariales por exceso de jornada en 2022 y 2023, derivadas de numerosas horas
extraordinarias ligadas a partidos (especialmente desplazamientos con el equipo) que
no habian sido abonadas. El juzgado de instancia declaro acreditado un exceso de
horas trabajadas sobre la jornada anual de 1.752 horas prevista en el convenio estatal
de instalaciones deportivas y gimnasios, cuantificando 9.573,27 euros en horas extras
(festivas y no festivas) impagadas.

La Sala aplica el concepto de “tiempo de trabajo” de la Directiva 2003/88/CE y la
doctrina del TJUE (asunto Tyco, entre otros), concluyendo que los desplazamientos de
la fisioterapeuta con el equipo son consustanciales a su prestacion y deben
computarse como tiempo efectivo de trabajo. Destaca que la trabajadora debia estar
fisicamente presente, a disposicion del club y sin posibilidad real de gestionar
libremente su tiempo, por lo que ese tiempo no puede considerarse descanso sino
jornada computable a efectos de limites y horas.

Mas informacion: poderjudicial.es

- Notificacion de la citaciéon para reconocimientos médicos por IT: no es valido el
uso de SMS.

STSJ de Valencia n® 2196/2025, de 9 de septiembre, n° rec 2853/2024.

La notificacion de citaciones para reconocimientos médicos en procesos de
incapacidad temporal debe realizarse conforme a los procedimientos formales
establecidos en la Ley 39/2015, y la Ley General de la Seguridad Social, utilizando la
sede electronica oficial y no mediante SMS, ya que la mera recepcion del mensaje no
acredita el conocimiento efectivo de la notificacion, por lo que la incomparecencia no
puede considerarse injustificada y no procede la extincion de la prestacion.

La trabajadora se encontraba en situacion de IT por contingencias comunes y fue
citada por la Mutua de AT/EP a un reconocimiento médico mediante SMS “certificado”
enviado al movil facilitado previamente y cuyo uso habia consentido para
comunicaciones sobre sus procesos. No acudio a la cita, la mutua acordo la extincion
de la prestacion tras darle plazo de 10 dias para justificar la incomparecencia y el
INSS dicto alta médica posterior.

La Sala declara que el SMS solo acredita el envio y llegada al terminal, pero no la
efectiva lectura ni el conocimiento del contenido por el interesado, por lo que no
basta para presumir notificacion en forma. Se recuerda que, conforme a la Ley
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39/2015y a los arts. 129 y 132 de la LGSS, las notificaciones electronicas en Seguridad
Social deben realizarse a través de la sede electronica o, para no obligados, en el
domicilio senalado, y que el uso de SMS puede servir como aviso complementario,
pero no como sustitutivo del cauce formal de notificacion.

Mas informacion: poderjudicial.es

- Fallecimiento intrauterino del feto: el padre biolégico no tiene derecho a la
suspension del contrato por nacimiento y cuidado del menor.

STS n°® 482/2025, de 27 de mayo, n° rec 4968/2023.

La Sala delimita que la cuestion es si el progenitor distinto de la madre biologica tiene
derecho a la prestacion de nacimiento y cuidado de menor en caso de fallecimiento
intrauterino del feto, aunque haya permanecido en el seno materno mas de 180 dias,
y anuncia que trasladara los argumentos y la solucion ya fijados en la STS 753/2023
(Pleno) y en sentencias posteriores.

El Tribunal recuerda que el art. 26.7 del RD 295/2009, todavia vigente, establece que
no puede reconocerse el subsidio de paternidad si el hijo fallece antes del inicio de la
suspension o permiso, de modo que la nueva redaccion del art. 48.4 ET y de los
preceptos de la LGSS tras el RDL 6/2019 no basta, por si sola, para fundamentar el
derecho del padre en ausencia del desarrollo reglamentario previsto en la disposicion
final primera de dicho RDL:

“En el estado de nuestro actual ordenamiento, no esta reconocido el derecho a la
suspension contractual ni, en consecuencia, la prestacion por nacimiento y cuidado de
menor al padre biologico, en el caso de fallecimiento intrauterino del feto que
hubiera permanecido en el seno materno durante mas de 180 dias”

Mas informacion: poderjudicial.es

- Permiso parental: no tiene la consideracion de permiso retribuido.
SAN n° 128/2025, de 30 de septiembre, n° rec 231/2025.

La sentencia confirma que que el permiso parental del articulo 48 bis ET no es
retribuido, sin que quepa imponer a RENFE obligacion salarial alguna por aplicacion
directa de la Directiva (UE) 2019/1158.

El objeto de la controversia se centra en determinar si el permiso parental
establecido en el articulo 48 bis del ET, tiene que ser retribuido, como sostienen los
demandantes, aduciendo la eficacia directa de la Directiva (UE) 2019/1158 del
Parlamento Europeo y del Consejo, de 20 de junio de 2019, al no haber sido
traspuesta de forma correcta en nuestro ordenamiento interno dentro del plazo
establecido, dado que en su articulo 8 establece su caracter retribuido, frente al
silencio que guarda el articulo 48 bis del ET; o, por el contrario, como sostiene el
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grupo de empresas demandado, dicho permiso carece de naturaleza retributiva, al ser
concebido como un supuesto de suspension del contrato ex articulo 45.1 o) del ET, no
pudiendo darse la eficacia directa de la Directiva porque ésta no resulta admitida en
las relaciones entre particulares-

La Directiva exige un permiso parental minimo de 4 meses (16 semanas), de los que al
menos 2 meses han de contar con proteccion econdmica, pero permite que los Estados
computen otros periodos de ausencia relacionados con la familia (maternidad,
paternidad, lactancia, etc.) para alcanzar ese minimo:

“De lo anterior podemos concluir, en primer lugar, que la Directiva (UE) 2019/1158
obliga a los estados miembros a establecer un permiso parental para el cuidado de
hijos/as bioldgicos/as o adoptivos/as de cuatro meses -dieciséis semanas-, pero para
computar dicho permiso no es necesario que los Estado miembros regulen un unico
permiso parental sino que para computar los cuatro meses podrdn tenerse en cuenta
tanto el permiso parental asi denominado en el ordenamiento interno como otras
ausencias del trabajo relacionada con la familia y cualquier remuneracion o
prestacion econdmica por esta. En consecuencia, para analizar la correcta o
incorrecta trasposicion de la Directiva (UE) 2019/1158 no solo debemos estar a la
regulacion del permiso parental contenida en el articulo 48 bis del ET, sino que
debemos detenernos en otros posibles preceptos del ET que regulen ausencias del
trabajo y que puedan ser tenidas en cuenta a los efectos del cumplimiento del
periodo minimo de cuatro meses del permiso parental ex articulo 5.1 de la Directiva
(UE) 2019/1158.”

La AN considera correctamente traspuesta la Directiva a partir de la combinacion
resultante del permiso por lactancia (art. 37.4 del ETT) y la suspension del contrato
por nacimiento y adopcion (art. 48.4 y 48.5 del ETT):

“en nuestro ordenamiento tenemos un permiso parental de ocho semanas en el
articulo 48 bis del ET, no cubierto economicamente -ni mediante retribucion ni
mediante prestacion econdmica-, un permiso de lactancia de tres semanas de
promedio por la acumulacion de las horas de lactancia en el articulo 37.4del ET, cuya
cobertura economica es mediante retribucion a cargo del empresario; y una
suspension por nacimiento o adopcion de diecinueve semanas en los apartados 4y 5
del articulo 48 ET, siendo al menos cinco las semanas dedicadas al cuidado del menor,
cuya cobertura econoémica se produce mediante el reconocimiento de una prestacion
economica. En definitiva, tenemos ocho semanas de permiso parental no retribuidas
vy ocho semanas de ausencia bien retribuidas bien cubiertas por una prestacion
economica; lo que lleva a esta Sala a concluir que en el momento actual la Directiva
estd correctamente traspuesta”

Mas informacion: poderjudicial.es

- La empresa no puede exigir justificaciones adicionales para disfrutar del permiso
para cuidado de familiar enfermo.

SJ (Social) de Guadalajara n°® 225/2025, de 7 de julio, n° rec 190/2025.
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El Juzgado interpreta el art. 37.3.b) ET para concluir que respecto del derecho de las
personas trabajadoras a 5 dias retribuidos cuando concurre el hecho causante
(accidente o enfermedad graves, hospitalizacion o intervencion con reposo
domiciliario), resulta suficiente el “previo aviso y justificacion” inicial.

La empresa argumentaba que, dado que el permiso puede extenderse "hasta 5 dias",
se hace necesaria la justificacion de la continuidad del permiso durante todos los dias
de ausencia

El juzgador considera contrario a la ley que la empresa exija justificar dia a dia la
persistencia de la situacion o certificados especificos de reposo, por ser una carga
anadida no prevista legalmente, y recuerda que el control del eventual fraude puede
articularse ex post mediante el poder de direccién y disciplinario:

“Es claro que la finalidad del precepto es permitir la ayuda al familiar enfermo y
ésta puede ser de todo tipo. Exigir una justificacion concreta, supone una carga mds
para la persona trabajadora que debe prestar estos cuidados, que se obligado a
asumir ademds una labor burocrdtica nada clara ni concluyente consistente en pedir
una justificacion a un facultativo que puede o no expedirsela, porque,
perfectamente, el enfermo puede estar en una situacion en que no sea visitado por el
facultativo, y éste no tiene ninguna obligacion de expedir un parte como el que exige
la empresa, no habiendo quedado claro cudl debe ser su contenido por el personal de
RRHH que ha declarado en el acto de la vista, ya que ha manifestado que no es
suficiente si solo consta la frase "reposo domiciliario”

Mas informacion: poderjudicial.es

- Despido: no comunicacion de la baja médica a la empresa.
STSJ de Madrid n° 296/2025, de 23 de abril, n° rec 1114/2024.

La Sala considera acreditado que la actora no comunicoé su situacion de IT a la
empresa (que solo conoce la baja al recibir el parte el dia 4) pese a haber sido
instruida y sancionada previamente por no avisar.

Reprocha la Sala que la trabajadora no pusiera en conocimiento de la empresa sus
ausencias por incapacidad temporal lo que ocasiona un trastorno por no poder
planificar la sustitucion, sobre todo cuando existian instrucciones claras de avisar.

Mas informacion: poderjudicial.es

- Incomparecencia al reconocimiento médico de control de la IT debido a olvido
provocado por tratamiento farmacolégico.

STSJ de Asturias n°® 1543/2025, de 30 de septiembre, n° rec 657/2025.

33


https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/53cd39d34e862fbda0a8778d75e36f0d/20251010
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/53cd39d34e862fbda0a8778d75e36f0d/20251010
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/0e957552e6db387ca0a8778d75e36f0d/20250529
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/0e957552e6db387ca0a8778d75e36f0d/20250529

Se plantea la cuestion relativa a determinar si la incomparecencia a un
reconocimiento médico para el control de la IT programado por la Mutua de AT/EP,
puede considerarse justificada cuando la persona alega olvidos derivados del
tratamiento farmacoldgico prescrito para su enfermedad mental.

La trabajadora justifica su incomparecencia al reconocimiento médico indicando que
la medicacion prescrita para tratar su ansiedad e insomnio le provoca olvidos
frecuentes y pérdida de memoria. Adjunta informe médico de su médico de cabecera
en el que se indica que la paciente recibe tratamiento para el insomnio y ansiedad y
que refiere olvidos, lo que se describe en la ficha técnica de la medicacion como
posible efecto secundario.

La Sala parte del art. 174 LGSS, que contempla la incomparecencia injustificada a
reconocimientos de la Mutua como causa de extincion del subsidio de IT, y precisa que
corresponde al beneficiario probar la causa justificativa (falta de citacion,
impedimentos de salud, imposibilidad de traslado, circunstancias familiares
perentorias u otras causas suficientes.

El TSJ, considera que la medicacion y la enfermedad mental, en si mismas, no
justifican la incomparecencia, porque el informe médico (ademas posterior a la cita)
se limita a recoger, por referencia de la paciente, posibles efectos secundarios
genéricos (olvidos), sin constatar en concreto que en la fecha de la cita la personacion
fuera clinicamente desaconsejable:

“No resulta acreditado que la actora presentara problemas de atencion o memoria,
solo referencias, que le impidieran recordar una cita médica previamente
programada, ni cualquier otro motivo que le hubiera impedido acudir al
reconocimiento en la mutua, pues en todo caso los simples olvidos o faltas de cuidado
no son causas suficientes cuando, ademds, pueden evitarse. Por tanto, y en contra de
lo que se alega en el recurso, no ha quedado probada una causa justificativa de tal
incomparecencia.”

Mas informacion: poderjudicial.es

Xll.- PROFESIONES SANITARIAS

- Reconocimiento de titulo de especialista: la experiencia valorable es la adquirida
en el pais donde obtuvo el titulo.

STS n° 1341/2025, de 22 de octubre, n° rec 4624/2024.
La demandante, médica cubana con titulo de especialista en Anatomia Patologica
obtenido en Cuba, solicita en 2014 el reconocimiento de efectos profesionales en

Espafa al amparo del RD 459/2010, tras homologar su titulo de Medicina y colegiarse
en Cantabria.
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El Ministerio de Sanidad deniega el reconocimiento por no acreditarse ejercicio
profesional en la especialidad al menos desde 2013; la Audiencia Nacional confirma
esa resolucion y desestima el recurso contencioso-administrativo.

El TS delimita el interés casacional en determinar si el Comité de Evaluacion puede
basar un informe-propuesta negativo, en la falta de ejercicio profesional en la
especialidad durante un periodo en que la solicitante ya residia en Espafna y, por
carecer de reconocimiento, no podia ejercer como especialista.

El TS declara que la desestimacion del reconocimiento de efectos profesionales no
puede fundarse, en cuanto a la experiencia profesional, en un periodo en el que la
solicitante ya residia en Espana sin autorizacion para ejercer la especialidad, pues la
experiencia exigible es la adquirida en el pais donde se obtuvo el titulo extranjero:

“La desestimacion del reconocimiento de efectos profesionales a los titulos
extranjeros de especialista en Ciencias de la Salud obtenidos en Estados no miembros
de la Unién Europea que acuerda la resolucion administrativa impugnada en la
instancia, no puede recaer, en relacion con la valoracion de la experiencia
profesional, sobre el computo de un periodo de tiempo en el que la solicitante del
reconocimiento ya se encontraba residiendo en Espana y, por tanto, al no tener
autorizacion para el ejercicio de esa actividad profesional en la especialidad
solicitada, no podia realizar las funciones que proporcionan esa experiencia
profesional.

Y ello es asi porque los articulos 3 y 6 del Real Decreto 459/2010 vinculan la
experiencia profesional al pais donde se ha obtenido la correspondiente titulacion,
cuando se refieren a la valoracion de "la experiencia profesional adquirida en el pais
en el que se ha obtenido el titulo de que se trate” (articulo 3.1.d), reiterando que se
debe analizar "la experiencia profesional adquirida en el pais en el que se ha
obtenido el titulo y demds méritos alegados y acreditados por el solicitante a través
de su expediente profesional” en el articulo 6.1.a).”

Mas informacion: poderjudicial.es

Xlll.- SALUD LABORAL

- No realizaciéon de guardias médicas por Covid.
STSJ de Castilla La Mancha n° 261/2025, de 7 de octubre, n° rec 158/2022.

En Castilla-La Mancha el complemento de atencion continuada esta condicionado a la
realizacion efectiva de guardias, salvo los supuestos excepcionales tasados en la DA
7.2 de la Ley 4/2011 EPCLM, que responden a la proteccion por riesgo durante el
embarazo, riesgo durante la lactancia natural, maternidad, paternidad, y adopcion o
acogimiento, sin que sean extensibles por analogia a la situacion invocada por el
recurrente, consistente en la imposibilidad de realizar guardias por el temor a posible
contagio por COVID:
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“Ciertamente, el abono de esta retribucion complementaria va ligado, con cardcter
general, a la prestacion efectiva de las guardias, y, como excepcion, en algunos
casos, no es asi (DA7° de la Ley 4/2011 de EPCLM).

Estas excepciones, como recoge la sentencia apelada y reconoce la parte apelante son
los supuestos de libertad sindical o igualdad entre hombres y mujeres, y cuya
justificacion es la proteccion del derecho fundamental de libertad sindical del art. 28
de la CE, asi como los principios de igualdad y no discriminacion.

(...)

Y es que, siendo cierto la no percepcion en ese periodo del complemento de guardias,
esta consecuencia deriva del hecho de su no realizacion y en el que coinciden un
doble interés; por un lado el interés publico sanitario, y por otro el de la propia
interesada en evitar el contagio en ese periodo.

En definitiva, tal y como indica la sentencia de instancia, “S6lo podemos concluir que
en el presente caso, el supuesto examinando no tiene cobertura en los supuestos
tasados que hemos visto, sin que puedan integrarse supuestos distintos a los
previstos, en base a razones analdgicas. Y ello porque ni existe identidad entre los
supuestos contemplados ni se da la identidad de razon que es requerida para dicha
aplicacion analdgica de las normas ( articulo 4.1 del Cddigo Civil.”.

Mas informacion: poderjudicial.es

XIV.- REINTEGRO DE GASTOS SANITARIOS

- Reintegro de gastos médicos: procedente debido a la ineficacia e incertidumbre
del tratamiento dispensado por la Mutua de AT/EP.

STSJ de Madrid n° 500/2025, de 26 de mayo, n° rec 1283/2024.

El trabajador sufre en 2011 un grave accidente laboral en el codo, con multiples
complicaciones, que da lugar a una incapacidad permanente absoluta; entre 2011 y
2018 la Mutua le practica numerosas cirugias, fisioterapia y tratamiento psicologico,
sin lograr mejoria relevante.

Ante el empeoramiento clinico y la falta de resultados, solicita reiteradamente
valoracion por otros especialistas, y finalmente acude a un cirujano privado que le
interviene con éxito, logrando consolidacion ésea y mejoria funcional, para reclamar
posteriormente a la Mutua el reintegro de los gastos correspondientes a la prestacion
de asistencia sanitaria por el centro privado.

El TSJ confirma la sentencia de instancia y reconoce el derecho al reintegro de los
gastos sanitarios privados, al entender que concurre una “urgencia vital” en sentido
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amplio: no solo peligro inmediato para la vida, sino un riesgo objetivo grave derivado
de un estado critico y sin expectativas de mejoria con el tratamiento de la Mutua.

Mas informacion: poderjudicial.es

- El Servicio de Salud debe reintegrar al menos el importe maximo financiable de
las prétesis auditivas prescritas, aunque su coste real sea superior.

STSJ de Cantabria n® 750/2025, de 31 de octubre, n° rec 693/2025.

La hija menor de la demandante presenta hipoacusia y porta implantes cocleares con
procesadores Nucleus; tras usar Nucleus 6, los servicios publicos prescriben Nucleus 8,
que la madre adquiere por 16.796 euros.

El catalogo de material ortoprotésico de Cantabria fija para el sistema basico
completo retroauricular para implante coclear (codigo PAI 010A) un maximo de 7.700
euros por unidad (15.400 euros para los dos procesadores), que el SCS se niega a
reintegrar alegando que el precio supera el importe maximo de financiacion.

La Sala manifiesta que el hecho de que el precio efectivamente pagado exceda ese
maximo no permite denegar todo el reintegro, sino solo limitarlo al tope financiable:

“4.A la vista de dichos datos es claro que la hija de la actora tiene derecho a la
protesis reclamada, dada la prescripcion de su utilizacion por parte de los
especialistas de los servicios médicos publicos; y, una vez adquiridas las protesis, al
reintegro de los gastos en el importe mdximo reconocido por la norma.

5.El hecho de que el importe de adquisicion de la protesis supere el importe mdximo
de financiacion, en modo alguno puede llevar a la denegacion integra del reintegro
sino unicamente a limitar su importe al maximo permitido por la norma, como asi se
solicita.”

Mas informacion: poderjudicial.es

- Reintegro de gastos: procedente. Demora excesiva del servicio de cirugia.
STSJ de Galicia n°® 3445/2025, de 3 de julio, n° rec 5070/2025.

La hija de la demandante padece epilepsia farmacorresistente desde la primera
infancia, con crisis diarias muy frecuentes, grave retraso psicomotor y un deterioro
progresivo y potencialmente irreversible, tras anos de multiples tratamientos y
hospitalizaciones en el SERGAS sin control adecuado de la enfermedad.

Tras pruebas avanzadas (RM 3T, PET) se diagnostica una lesion focal y llegan a
proponer cirugia, pero la posponen y reconducen el caso a lista de espera y nuevas
valoraciones (incluida tercera opinion para 2023); en el verano de 2021 se produce un
claro empeoramiento, lo que lleva a los padres a acudir a un hospital privado de
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referencia en Madrid, donde se indica cirugia “a la mayor urgencia posible” y se
interviene en noviembre de 2021 con resultado claramente favorable.

La sentencia considera aplicable la excepcion del art. 4.3 RD 1030/2006: existe
urgencia vital porque la cirugia estaba indicada “a la mayor urgencia posible” para
evitar el agravamiento irreversible del dafo neurologico y cognitivo.

De otra parte, no se trata de una simple discrepancia entre tratamientos pUblico y
privado, pues la actuacion del SERGAS (aplazamientos, lista de espera hasta 2023)
hacia irrazonable demorar la intervencion, la indicacion quirdrgica y la lesion estaban
suficientemente confirmadas, y la operacion privada resulto exitosa, reduciendo crisis
y mejorando claramente el desarrollo de la menor.

Mas informacion: poderjudicial.es

XV.- CONTRATACION PUBLICA

- Covid: se debe pagar a un hospital privado por todas las camas que puso a
disposicion de la Administracion sanitaria durante la pandemia, aunque no fueran
utilizadas.

STSJ del Pais Vasco n° 305/2025, de 22 de julio, n° rec 162/2025.

En abril de 2020 se tramita un contrato de emergencia para 85 camas de Igurco, con
precios por cama UClI y cama médica; Igurco presta conformidad a la aportacion de
camas y acaba emitiendo facturas ajustadas a dichos precios, que se abonan por
importe total de 367.224,42 euros.

Igurco reclama posteriormente una indemnizacion global de 1.530.940,07 euros
(puesta a disposicion, pacientes derivados, caida de actividad y suspension de un
contrato previo), descontando lo ya cobrado.

La Sala distingue entre:

o Servicios efectivamente prestados y ya remunerados conforme al contrato de
emergencia (no hay déficit indemnizable en este punto); y

« Las camas puestas a disposicion y no utilizadas, respecto de las cuales aprecia
un sacrificio patrimonial concreto y no compensado, que genera un derecho a
indemnizacion

Reconoce el derecho de Igurco a percibir de la AGCAPV 921.901,58 euros por las
camas no utilizadas, mas intereses desde la fecha de la reclamacion administrativa
(25-5-2021), pero no estima las demas partidas (atencion a pacientes derivados y
caida de actividad) a efectos adicionales de responsabilidad patrimonial o
expropiatoria.

Mas informacion: poderjudicial.es

38


https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/d2a2de955f1f4478a0a8778d75e36f0d/20250917
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/d2a2de955f1f4478a0a8778d75e36f0d/20250917
https://www.poderjudicial.es/search/AN/openDocument/a73bcb1af0bcdc16a0a8778d75e36f0d/20250930

- Alteracion de las condiciones econdmicas del contrato durante la prorroga.

Comision Consultiva de Contratacion Publica de Andalucia. Informe 23/2025, de 3
de noviembre, sobre la posibilidad de fijar en los pliegos de contratos de servicios
intensivos en mano de obra precios distintos para las diferentes anualidades,
incluidas las proérrogas, como consecuencia de los posibles incrementos de los
costes salariales durante la ejecucion del contrato.

ELl SAS consulta como reflejar en el PBL, valor estimado y precio (arts. 100, 101 y 102
LCSP) los incrementos salariales en contratos de servicios intensivos en mano de obra,
teniendo en cuenta ademas el art. 29 LCSP sobre prorrogas y la obligaciéon de que las
caracteristicas del contrato permanezcan inalterables.

La Comisién afirma que nada impide fijar precios distintos por anualidades, incluidas
prorrogas, cuando el coste principal es la mano de obra y se basan en los incrementos
de tablas salariales previstos en el convenio colectivo durante toda la vigencia
contractual.

Y sostiene que el art. 29.2 LCSP no se opone a que las prorrogas tengan precios
distintos si esos precios ya estaban previstos en el pliego desde el inicio; la
“inalterabilidad” se refiere a no introducir condiciones nuevas al prorrogar, no a
mantener congelado el precio.
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Hacia el futuro de los hospitales. Tecnologia disruptiva al servicio un hospital
inteligente, sostenible y conectado con el paciente.

Serrano-Pons, Jordi

Fuente: marcialpons.es
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https://editorial.tirant.com/es/ebook/regimen-juridico-de-la-medicina-y-telemedicina-digital-telemedicine-driven-by-disruptive-technologies-confirming-the-ongoing-shift-from-the-bedside-to-the-webside-juan-francisco-perez-galvez-9791370211943
https://editorial.tirant.com/es/ebook/regimen-juridico-de-la-medicina-y-telemedicina-digital-telemedicine-driven-by-disruptive-technologies-confirming-the-ongoing-shift-from-the-bedside-to-the-webside-juan-francisco-perez-galvez-9791370211943
https://www.editdiazdesantos.com/libros/9788490525487/Sostenibilidad-del-sistema-de-salud.html
https://www.editdiazdesantos.com/libros/9788490525487/Sostenibilidad-del-sistema-de-salud.html
https://www.marcialpons.es/libros/voluntades-anticipadas/9789564075358/
https://www.marcialpons.es/libros/voluntades-anticipadas/9789564075358/
https://www.marcialpons.es/libros/hacia-el-futuro-de-los-hospitales/9788411317511/
https://www.marcialpons.es/libros/hacia-el-futuro-de-los-hospitales/9788411317511/

FORMACION

- Curso de “Legislacion y Derecho Sanitario. Covid 19. Secreto médico. Ley de
muerte digna...”.

Organizado por el Colegio Oficial de Médicos de Santa Cruz de Tenerife, con sesiones
en diciembre de 2025; consta en agenda como evento repetido con sesion, entre
otras, el 17 de diciembre de 2025 a las 16:00 h (formacion juridica aplicada a la
prdctica clinica).

Fuente: medicostenerife.es

Curso “La gestion de los resultados adversos del acto sanitario”.

Grupo Promede, 16 y 17 de enero de 2026, Campus Castellana - Facultad HM de
Ciencias de la Salud (Universidad Camilo José Cela, Madrid).

Fuente: grupopromede.com

Curso UNED 2025-2026. Derecho Sanitario del 12 de enero al 15 de diciembre
de 2026.

Fuente: formacionpermanente.uned.es
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https://medicostenerife.es/events/curso-de-legislacion-y-derecho-sanitario_251124/
https://medicostenerife.es/events/curso-de-legislacion-y-derecho-sanitario_251124/
https://grupopromede.com/product/curso-gestion-resultados-adversos-acto-sanitario/
https://grupopromede.com/product/curso-gestion-resultados-adversos-acto-sanitario/
https://formacionpermanente.uned.es/tp_actividad/actividad/derecho-sanitario
https://formacionpermanente.uned.es/tp_actividad/actividad/derecho-sanitario

-NOTICIAS-

Servicios sanitarios y educativos:

o ;Profesores con tareas sanitarias? La ley asturiana rechazada por sindicatos y
enfermeras que sigue adelante.

Fuente: elconfidencial.com

Igualdad y perspectiva de género en el empleo publico sanitario:

e EL TS ratifica la discriminacion por género en el SCS con la gestion de las bajas
de maternidad de las médicas.

Fuente: europapress.es

Proteccion de datos de salud e historiales clinicos (accesos indebidos):
e La fuerza de los datos en las politicas publicas.

Fuente: elpais.com

e Una enfermera accede al expediente de la esposa del hombre con el que
mantiene una relacion extramatrimonial: le piden 12 anos de carcel.

Fuente: lavanguardia.com

e Una administrativa entra 677 veces en el historial médico de su hija, con la que
tiene prohibido hablar por orden judicial: le piden 20 anos de carcel.

Fuente: lavanguardia.com

e Piden 12 anos de carcel para una enfermera que accedid al historial clinico de
la mujer de su amante.

Fuente: infobae.com

Derechos fundamentales del paciente. Intervenciones involuntarias:

e Estrasburgo condena a Espana por el ingreso forzoso de un paciente en
psiquiatria.

Fuente: infobae.com
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https://www.elconfidencial.com/salud/2025-11-01/profesores-tareas-sanitarias-asturias_4238384/
https://elpais.com/economia/negocios/2025-11-23/la-fuerza-de-los-datos-en-las-politicas-publicas.html
https://elpais.com/economia/negocios/2025-11-23/la-fuerza-de-los-datos-en-las-politicas-publicas.html
https://www.lavanguardia.com/sucesos/20251111/11250465/una-enfermera-accede-al-expediente-de-la-esposa-del-hombre-con-el-que-mantiene-una-relacion-extramatrimonial-ahora-le-piden-12-anos-de-carcel-asd-epm.html
https://www.lavanguardia.com/sucesos/20251120/11283388/administrativa-entra-677-veces-historial-medico-hija-prohibido-hablar-orden-judicial-le-piden-20-anos-carcel-asd.amp.html
https://www.lavanguardia.com/sucesos/20251120/11283388/administrativa-entra-677-veces-historial-medico-hija-prohibido-hablar-orden-judicial-le-piden-20-anos-carcel-asd.amp.html
https://www.infobae.com/espana/2025/11/23/piden-12-anos-de-carcel-para-una-enfermera-que-accedio-al-historial-clinico-de-la-mujer-de-su-amante/
https://www.infobae.com/espana/2025/11/16/estrasburgo-condena-a-espana-por-el-ingreso-forzoso-de-un-paciente-en-psiquiatria/

Responsabilidad sanitaria:

o El TSIM descarta la indemnizacion maxima a un paciente por una perforacion
tras una colonoscopia por no ir a urgencias.

Fuente: publico.es

Inteligencia artificial, historia clinica y bioética / eutanasia:

e El Sergas lanza un chat de IA conectado al historial del paciente: « ;Tengo que
partir la pastilla? »

Fuente: farodevigo.es

e Opinion | El Reglamento (UE) 2024/1689 sobre IA y la sanidad: del texto legal a
la confianza clinica.

Fuente: confilegal.com

e Un juzgado de Barcelona investiga a los dos miembros de la comision que
autorizo la eutanasia de Noelia.

Fuente: abc.es
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https://www.publico.es/sociedad/sanidad/tsjm-descarta-indemnizacion-maxima-paciente-perforacion-colonoscopia-urgencias.html
https://www.publico.es/sociedad/sanidad/tsjm-descarta-indemnizacion-maxima-paciente-perforacion-colonoscopia-urgencias.html
https://www.farodevigo.es/galicia/2025/11/16/medicos-galicia-ahorraran-tiempo-ia-paciente-123761047.html
https://confilegal.com/20251126-opinion-el-reglamento-ue-2024-1689-sobre-ia-y-la-sanidad-del-texto-legal-a-la-confianza-clinica/
https://confilegal.com/20251126-opinion-el-reglamento-ue-2024-1689-sobre-ia-y-la-sanidad-del-texto-legal-a-la-confianza-clinica/
https://www.abc.es/espana/cataluna/juzgado-barcelona-investiga-dos-miembros-comision-autorizo-20251127101949-nt.html

-BIOETICA Y SANIDAD-

1- CUESTIONES DE INTERES

- Revista de Bioética y Derecho. Estudio exploratorio sobre la Consulta Etica
Clinica en Espafa. Pagina 201.

Maria del Carmen Herndndez Cediela, Ana Casaux Huertas, Francisco Javier Rivas
Flores, Rafael Amo Usanos.

La Consulta de Etica Clinica (CEC) es un servicio proporcionado por una persona o
grupo de personas a pacientes, familiares o profesionales ante los problemas
éticos que aparecen en el ambito sanitario. Puede ser dependiente de los
Comités de Etica Asistencial (CEAS) o independiente.

Mas informacion: revistes.ub.edu

- Aspectos éticos para la educacion médica en inteligencia artificial.

Se revisan las cuestiones ético-médicas especificas que se han contemplar en la
formacion de las competencias relacionadas con la realizacion o aplicacion de
proyectos de inteligencia artificial (IA) en medicina.

Mas informacion: sciencedirect.com

- La objecién de conciencia en la profesion enfermera. Maria Victoria Lojo
Vicente.

“El presente trabajo pretende analizar la objecion de conciencia del personal de
enfermeria. La profesion enfermera tiene entidad, cardcter y una forma de relacion
propia que pueden generar una ética particular, donde las estrategias adoptadas por
esas profesionales se encuentran intimamente ligadas a los modelos de relacion
clinica. Finalmente, abordard los supuestos donde puede y debe reconocerse la
objecion de conciencia en la profesion enfermera, tanto al comienzo como al final de
la vida.”

Mas informacién: ciberindex.com
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https://revistes.ub.edu/index.php/RBD/issue/view/2926/582
https://revistes.ub.edu/index.php/RBD/issue/view/2926/582
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1575181325000786
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1575181325000786
https://ciberindex.com/index.php/et/article/view/e14914
https://ciberindex.com/index.php/et/article/view/e14914

- Etica y confidencialidad en la gestion de imagenes médicas. Revista Sanitaria de
Investigacion, ISSN-e 2660-7085, Vol. 6, N°. 3, 2025

Juan Angel Dalda Navarro, Ana Belén Navarro Martin, Verénica Dalda Navarro.

“La gestion de imagenes médicas representa un reto crucial en el contexto de la ética
y la confidencialidad en el sector salud. La digitalizacion y el intercambio de datos en
redes han mejorado la eficiencia en el diagnostico y tratamiento de pacientes, pero
también han generado riesgos relacionados con la privacidad y la seguridad de la
informacion. Este articulo analiza los principios éticos fundamentales en la gestion de
imdgenes médicas, la importancia del consentimiento informado y las medidas
necesarias para garantizar la proteccion de los datos sensibles de los pacientes”.

Mas informacion: dialnet.unirioja.es

2-FORMACION Y BIBLIOGRAFIA

|.- Bibliografia

BIOETICA

- Desafios éticos y legales de la neurotecnologia y la inteligencia artificial: Una
perspectiva humanista.

Morales Vdllez, Concepcion Esther.

Fuente: lajuridica.es

Il.- Formacion

BIOETICA

- Titulo de Experto Universitario en Bioética aplicada (Instituto Borja de Bioética,
Univ. Ramon Llull):

El calendario 2025-2026 incluye, entre el 8 y el 18 de enero de 2026, un “Foro-debate
aspectos ético-legales” y, del 8 al 23 de enero de 2026, una tarea especifica sobre
“aspectos ético-legales”, dentro del mddulo de Bioética aplicada, con claro contenido
de bioética juridica.

Fuente: iborjabioetica.url.edu/es
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https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=10264133
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=10264133
https://www.lajuridica.es/desafios-eticos-y-legales-de-la-neurotecnologia-y-la-inteligencia-artificial-una-perspectiva-humanista-jornada-organizada-por-el-observatorio-derechos-humanos-espana-y-observatorio-de-derechos-humanos/
https://www.lajuridica.es/desafios-eticos-y-legales-de-la-neurotecnologia-y-la-inteligencia-artificial-una-perspectiva-humanista-jornada-organizada-por-el-observatorio-derechos-humanos-espana-y-observatorio-de-derechos-humanos/
https://www.iborjabioetica.url.edu/es/oferta-formativa/accions-formatives/postgrado-y-especializacion-universitaria/experto-universitario-en-bioetica-aplicada-en-el-ambito-clinico-y-asistencial
https://www.iborjabioetica.url.edu/es/oferta-formativa/accions-formatives/postgrado-y-especializacion-universitaria/experto-universitario-en-bioetica-aplicada-en-el-ambito-clinico-y-asistencial

-CLAUSULA PROTECCION DE DATOS-

Responsable Secretaria General. Sescam
Finalidad Informacion sobre actualizaciones en Derecho Sanitario y Bioética

6.1.a) Consentimiento del interesado.
Reglamento General de Proteccion de Datos.

Legitimacion Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos
Personales y Garantia de los Derechos Digitales
Puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion o supresion de sus

Derechos datos, asi como otros derechos, tal y como se explica en la informacion
adicional.

Informacion Disponible en la direccion electronica:

adicional https://rat.castillalamancha.es/info/2325

™ Consiento que mis datos sean tratados conforme a las
Consentimiento |caracteristicas del tratamiento previamente descrito.
Puede retirar este consentimiento solicitandolo en el siguiente correo
electronico: asesoria.juridica@sescam.jccm.es

46


https://rat.castillalamancha.es/info/2325

