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ERENCIA DE RIESGOS DF BIENES PUBLICOS

EXPERIENCIA PRACTICA DE LA COMUNIDAD
AUTONOMA VASCA EN MATERIA
DE GERENCIA DE RIESGOS

La Comunidad Autdnoma Vasca
estd realizando un estudic de
Gerencia de Riesgos, que se
desarroliara duranie un periodo
cercang a los dos arfies. Una vez
conocidos los primeros resultados
de! estudic, se estan comenzando
a adoptar las medidas adecuadas
de tratamiento de los riesgos.

En la primera fase, e estudio
se ha centrado en el andlisis de
los riesqos personales, de
responsabifidad civil v
patrimoniales de los
Departamentos de Fducacion vy
Sanidad, gue son anaiizados en
este articulo.

-

Director de Patnmonio del Gobierno Vasco

VIiCTOR BRAVO*

INTRODUCCION

Alla por el afic 1985 se gestdé en la Direccion de
Patrimonio v Contratacién del Gobierno Vasco la
realizacion de lo que se denomind «/nventario,
Andlisis, Valoracién, Gestion y Aseguramiento de
los Hiesgos de la Administracién de la Comunidad
Autdnoma de Euskadi». Una vez aprobado el Plie-
go de Bases Técnicas en julio de 19886, se anun-
cié concurse publico, tanto a través del Boletin
Oficial del Pais Vasco como de la prensa diaria
de nuestra Comunidad y la de Madrid, celebran-
dose la apertura de plicas el 22 de septiembre de
1986. La adjudicacion recayd en una entidad es-
pecializada en Gerencia de Riesgos ¢! dia 4 de fe-
brero de 1987, iniciandose inmediatamente los tra-
bajos.

El estudio se dividid en tres grandes areas o cam
pos:

1. Ef de los «Riesgos Personales» o que afectaran
a la integrided fisica o patrimanial de las per-
s0nas que prestan sus servicios, bajo cuaiguier
tipe de régimen contractual, en la Administra-
citn Auénoma en su méas amplio sentido, in-
cluyendo, por tanto, no sélo a la Administra-
cibn General sino también a sus Organismos
Auténomos, Entes Pdblicos de Derecho Priva-
do y Sociedades Publicas.
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GERENCIA DE RIESGOS DE BIENES PUBLICOS

Seguros colectivos de vida vy
accidentes personales

En este apartado se analizd Gnicamente el colec-
tivo (, de 2.859 personas, personal sujeto a dere-
cho administrativo (furicionarios, contratados ad-
ministrativos de colaboracidn transitoria, interinos,
etc.), por imposicion del denominado «Acuerdo
de Regulacién de las Condiciones de Trabajo del
perscnal al servicio de la Administraciéon de la Co-
munidad Auténoma de Euskadiy.

Las coberturas basicas correspondientes al pro-
yectado seguro colective de accidentes persona-
les responden al siguiente detalle:

Cobertura Capital
Fallecimiento ... ... ... ... .. 2.000.000
Invalidez permanente absoluta ... .. 4 000.000
Invalidez permanente total .. ... 4.000.000
Invalidez perrmanente parcial {% s/} . 4.000.000

En cuanto al seguro colectivo de vida, la garantia
establecida ha sido de 1.0006.000 de pts., tanto
para el caso de fallecimiento corno de incapacidad
total v permanente.

RIESGOS DE RESPONSABILIDAD
CIVIL

Sabido es que cualguier Administracion Pblica
debe responder por los actos, tanto licitos como
licitos, de sus Servicios, asi como por los de sus
funcionarios y agentes, si Incurrieren en responsa-
bilidad civil. No obstante, lo ciernto es que la in-
mensa mayoria de las reclamaciones de responsa-
bilidad civil en todas las Administraciones Pablicas
se produce por actos ilicitos; son contadisimas las
sentencias condenatorias para la Administracién
por actos licitos.

Ahora bien, para que de ese acto administrativo
se pueda derivar una responsabilidad civil v pueda
dar lugar a indemnizacion, han de cumplirse una

serie de requisitos como sen el gue dicho acto
sea consecuencia de la actividad propia de la Ad-
ministracion por sus actos normativos ¢ reglamen-
tarios, por sus actos singulares, materiales o por
omisiones, ademas de producir un perjuicio cali-
ficabie de antijuridico, efective, evaluable econd-
micamenie, individualizado y que exista un nexo
causal entre la actividad administrativa y tal per-
JUICIo,

En resumen, si a todo lo anterior le afiadimos el
hecho de que la sola anulacién por parte de los
Tribunales de un acto administrativo no implica
necesariamente una indemnizacion por responsa-
bilidad civil, nos encontramos conla existencia de
un verdadero escudo protector de la actividad pro-
pia de la Administracidn y de sus agentes contra
reclamaciones de este tipoe.

Sin embargo, la posibilidad juridica de reclamar
existe, por cuanto asi se contempla en el articu-
o 40 y siguientes de la Ley de Régimen Juridico
de la Administracion del Estado, 1.903-5 del Co-
digo Civil launque ya un poceo superadol, 54 de
la Ley de Bases dc Régimen Local y en la propia
Constitucidn en su articulo 106-2, normativa toda
ella gue complementada con una amplia jurispru-
dencia nos leva a la conclusion de la existencia
de una verdadera responsabilidad objetiva de la
Administracicn por su funcionamiento, siendo in-
distinto gue sea este funcionamiento, normal o
anormal, licito o ilicito.

Si se causa un perjuicio, la Administracion debe
responder.

A continuacién se analizan algunas situaciones ex-
traidas del estudio de Gerencia de Riesgos de la
Adrninistracion Vasca.

Responsabilidad Civil en el Departamento
de Educacion

Trasladada esta problematica al campo especifico
del Departamento de Educacion, el estudio reali-
zado ha podido constatar la existencia de un fe-
nomeno de capital importancia:

Ante la sabida complejidad, costo y lentitud de
los procedimientos, tanic chiviles, como contencio-
so-administratives, ante cualquier perjuicio ocurri-
dc en un centro educativo los perjudicados acu-
den sisterndticamente a la via penal, por e! proce-
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— lgualmente ha de quedar cubierta su responsa-
bilidad por su obligacidn de cuidado y vigilan-
cia {la conocida «culpa in vigilando»), o por su
participacién en viajes, visitas, excursiones ¢
actividades extraescolares o complementarias
de cualguier génerc.

— Han de quedar expresamente cubiertos los da-
flos que pudieran sufrir los propios alumnos, ¢
causar ellos misrmos a terceras personas,cuan-
do se encuentren bajo la custodia o tutela del
centro, sea dentro de su propio recinto 0 con
ocasion de realizar excursiones, visitas cultura-
les o actos similares, siempre que dichos dafos
pudieran tener su ¢ausa en una acciéon J omi-
sion culposa © negligente de las personas am-
paradas por la poliza.

— Por dltimo, resulta de interés incluir de forma
expresa en la misma pdliza el riesge de intoxi-
caciones o envenenamientos producidos a los
alumnos por productes alimenticios en malas
condiciones, servidos en el propio centro, siem-
pre que sean elaborados por los empleados del
mismo (la péliza actuara solidaria o subsidiaria-
menie con el causante directo del dafio, en ca-
s0 de que se encontrase el servicio subcontra-
tado).

Ha de tenerse en cuenta que no todos los ries-
gos son transferibles o es recomendable su trans-
ferencia hacia una Comparia de Seguros. En este
sentido, debigran ser retenidas en la propia Admi-
nistraciéon las consecuencias de reclamaciones re-
sultantes de actos normatives o reglamentarios de
caracter general v de actos juridicos singulares no
normativos o actos administrativos en sentido es-
tricto, en razon de que apenas existen reclamacic-
nes en esta materia y no comportan un elevado
factor de riesgo; esto es debido a su escasa fre-
cuencia y una intensidad, por ello, desconocida.

Por et contrario, han de ser transferidos, prefe-
rentemente hacia una entidad aseguradora, por
cuanto la exoneracion contractual de la responsa-
bilidad civil presentaria en el caso de la Adminis-
tracién Pdblica serias complicaciones juridicas la
mayor parte de las veces insalvables, los riesgos
de alta frecuencia, tales como los hechos u ope-
racignes materiales derivados de los servicios pu-
blicos y de los que puedan resultar dafios a par-
ticulares de caracter corgoral o material, asi como
las consecuencias que se deriven de inactividades

por omisidn, por falta de adopcién de medidas
cautelares (accidentes «anunciadosy), esto es inac-
tividades por parte de la Administracion que deter-
minan directamente un hecho dafcso o un agra-
varmiento de dafos en los particulares y que no
tendrian porqué soportarlos.

En el casc de la Administracion de Euskadi, v pa-
ra el Departamento de Educacion las posibilidades
sugeridas en el estudio de Gerencia de Riesgos
han sido las siguientes:

al) Autoseguro hasta una cantidad «equis» y crea
cion de coberturas, por tramos, solo para las
cantidades que la superen.

b

~—

Otra alternativa propuesta consiste en transfe-
rir totalmente el riesge hacia una entidad ase-
guradora, con una estructura de coberturas por
capas.

¢} Por dltime, también se plantea la posibilidad
de transferir a una entidad de seguros la trami-
tacion de las reclamaciones que pudieran pre-
sentarse, con un sistema en el que la prima
del seguro fuera equivalente a los siniestros pa-
gados en el gjercicto anterior mas un tanto por
ciento, en concepte de gastos de tramitacion.

Responsabilidad Civil en el Departmento
de Sanidad

En principio, los conceptes generales anteriormen-
te expresados respecto de la responsabilidad civil
de la Administracidn son plenamente aplicables a
las actividades del Departamento de Sanidad.

En todas las reclamaciones por responsabilidad ci-
vil médica u hospitalaria contra la Administracion
de la Comunidad Autdnoma de Fuskadi, que han
sido ciertamente escasas, siempre se formalizaron
las reclamaciones bien contra la Administracién y
el funcionario presuntamente culpable en torma
solidaria, bien sélo contra la Administracian, al no
poderse individualizar al agente causante del da-
fio. No ha habido hasta el momento ni un solo
casc en gue se haya reclamado exclusivamente
contra el funcionario y en todos los casos se tra-
t& de impiicar de una u otra forma a la Adminis-
tracidon. Sin embargo, tampoco se ha repetide por
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parie de la Adrministracién contra ninguno de sus
funcionarios.

En cuanto a la especifica actividad médica se re-
fiere, ésta viene envuelta por una serie de espe-
ciales caracteristicas que conviene resenar. Habi-
tualmente, la responsabilidad civil médica u hos-
pitalaria suele originarse como censecuencia de la
inobservancia de un deber existente. Estos debe-
res medicos son 10s siguientes:

a) Prestacion de consentimiento expreso por par-
te del paciente o de sus familiares, salvo que
el paciente esté inconsciente y requiera con ur-
gencia los servicios médicos, actuando enton-
ces el médico segln e dicte su conciencia.

b

~L

Secreto profesional.

¢/ Deber de informacion para con el paciente, so-
bre su estado, diagndstico, tratamiento y ries-
gos y consecuencias del mismo.

d) QObligacion de conocimiente. El personal médi-
co no solo tiene obligacién de conocer su pro-
fesion, sino de completar y aumentar esos co-
nocimientos conforme avance la ciencia médica.

e/ Obligacidn de habilidad y, si requiere, colabo-
racion de otros profesionales de (a medicina,
gue estd obligado, en tocdo casc, a recabarla.

) Obligacion de existencia de medios técnicos su-
ficientes en el centro sanftario.

Obligacion de continuidad en el tratamiento.
En este aspecto, &l paciente jamas puede que-
dar desatendido.

(]

h) Deber de asistencia y consejo.
14 Obligacion de intervencion, si s preciso.
i/ Deber de librar certificaciones médicas.

k! Y finalmente, obligacién de diagndstico. pres-
cripcidon y tratamiento.

En términos generales se considera que la obliga-
cién del médice no es una obligacion de resulta-
dos, salve que expresamente se comprometa a
ello, sino de medios, estc es que el médico no
es responsable de la falta de curacion del enfermo

salvo que se deba a causas que le sean directa-
mente imputables, como por ejemple por inexpe-
riencia 0 negligencia médica (utilizaciéon de instru-
mentos contraindicados, abandono de instrumental
en el interior del cuerpo del paciente, falta de pre-
cauciones vy cuidados, incumplimiento de normas
deontoldgicas, inasistencia del especialista a re-
querimiento del médico de guardia, etc.), error de
diagndstico por no seguir adecuadamente las dife-
rentes fases de toma de datos v de interpretacion
de los mismos, errores o fallos en el tratamiento
por falta de la diligencia debida al redactar las re-
cetas, o por tratamientos innecesarios, o por huel-
ga médica, etc.

Pero, no solo es exigible la responsabilidad por
actos médicos. Un segundo aspecto a tener muy
en cuenta corresponde a la Responsabiidad Civil
Hospitalaria.

Esta responsabilidad civil hospitalaria puede, en pri-
mer lugar, ser exigida por una falta de cobertura
y equipamiento, cuyas condiciones o yequisitos
vienen impuestos desde 1962 por la Ley de Hos-
pitales, asi cemo por el Decreto de 21 de julio
de 1278, normativa aplicable tanto a lus hospita-
les de la Administracion Central como a los de la
Autondmica, Local, institucicnal y de la Seguri-
dad Social.

En segundo lugar, otro posibie origen de respon-
sabilidades civiles hospitalarias vendria dado por
l[a no admision de pacientes. Todo hospital tiene
el ineludible deber de atender a cualguier herido
o enfermo grave que se le presente, con absoluta
independencia de los problemas de pago o mera-
mente administrativos que luego puedan surgir.
La no cbservancia de este principio, ante cual-
guier eventualidad que se presentare en el trasla-
do o por el retraso en la asistencia, supuesta su
causa en la no admisidn, derivaria en una respon-
sabilidad civil, ademas de una posible penal por
el delito de omisidon de socorro.

La realidad, segun se desprende de nuestro Estu-
dic, es que en los Centros Sanitarios de la Comu-
nidad Auténoma Vasca la siniestralidad en cuanto
a responsabilidad civil se refiere es muy baja, a
pesar de que la media que se desprende del in-
dice general de evaluacitn de riesgos de Respon-
sabilidad Civil oscila entre grave y medio. En ge-
neral, son riesgos de alta intensidad v muy baja
frecuencia.
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lLas causas de reclamaciones por responsabilidad
civil en nuestros centros sanitarios responden al
siguiente detalle:

Causas de los siniestros en centros
sanitarios %
1.° Hurtos a pacientes de sus efectos per-
sonales ... ... L 25
2.° Intoxicaciones alimentarias (por mal es-
tado de la comida suministrada a los
pacientes) ... ... ... ... ... 15
3.° Imprudencia profesional con resultado
de muerte .. ... ... ... ... . ... 10
4.° Agresiones de unos pacientes a otros,
con resultade de lesiones .......... 10
5.° Transfusiones de sangre mal practica-
das ... 10
6.° Accidentes fortuitos {caidas) ....... 10
7.° Falta de atencion al paciente ...... 10
8.° Omisiéon del secreto profesional .... 5
9.° Impericia profesional .............. 5
]

RIESGOS PATRIMONIALES

En el area de los riesgos patrimoniales, el proceso
de la Gerencia de Riesgos ha de permitir una to-
ma de decisiones tendentes todas ellas a minimi-
zar el efecto financiero que unas hipotéticas pér-
didas accidentales pudieran producir.

Ello requiere ineludiblermente una serie de actua-
cicnes previas basadas en Ja evaluacion de los
riesgos, su control y, como no, su financiacion,
gue permitan buscar soluciones tendentes a pre-
servar nuestros activos y limitar lo mas posible las
consecuencias econdmicas, derivadas en caso de
que acontezcan los hechos accidentales que se
tratan de evitar.

En este campo concrete de 10s riesgos patrimo-
niales, v referdo exclusivamente a los Departa-
mentos de Educacion y de Sanidad del Gobierno

. e —

Vasco, uUnicos de los que en este momento se
disponen ya de datos v de conclusiones, han sido
anafizados un total de 736 centros de educacion
y 81 centros sanitarios tde ellos 25 hospitales),
habiéndose procedido a una valoracion patrimo-
nial y un analisis y evaluacion del peligro poten-
cial que les afecta, asi como a la formulacion de
una serie de recomendaciones de adopcién de me-
didas de proteccion de pérdidas v consiguiente
mejora de las condiciones de seguridad de dichos
CENtros.

Ei valor patrimonial de ios activos a «valor de nue-
vo» ha resultado estimado en 123.200 millones de
pesetas para os edificios {107.000 millones corres-
ponden a los centros de educaciéon y 16.200 mi-
llones a los sanitarios) y 28.800 millones para los
contenidos (25.300 millones de Educacién y 3.500
miliones de Sanidad). El valor real de estos acti-
vGs, teniendo en cuenta su estado de conserva-
cidn, depreciacion, etec., se astima en 75.000 y
13.000 millones de pesetas respectivamente para
edificios y contenido en el caso de Educacién vy
8.700 v 2.300 miliones de pesetas respectivamen-
te en el caso de Sanidad, lo gue da una idea
aproximada de los volumenes en los que se mue-
ve esta parte del estudio.

Se ha detectado en este andlisis una diferencia
apreciable entre el estado de los edificios educati-
v0s, cuya antigliedad promedio es de aproximada-
mente 20 aflos {relativamente nuevos, por tanto},
en los gque no se han detectade defectos cons-
tructivos aparentes, aungue si se deduce gque se
ha de mejorar en su mantenimientc prevenlivo,
asi coma en cuanto a la ubicacion de vias de eva-
cuacion vy seguridad personal en caso de emer-
gencia, y el estado de los centros sanitarios, con
una antigledad media cercana a los 40 afios vy
que denctan unocs defectos constructivos aparen-
tes propios de la época en que se construyeron,
con las mismas mejoras a intreducir sefaladas pa-
ra Educacion.

En cuanto a la evaluacién de Jos riesgos, Unica-
mente en dos centros educativos (de los 736 ana-
lizados) presentan riesgos graves en relacion al
peligro potencial de incendio, y ninguno en el ca-
so de los centros sanitarios, Respecto de ague-
llos que presentan una «pérchda maxima probabley
superior a 16C millones de pesetas, también por
riesgo de incendio, su nimero asciende a 29, de
los que 21 lo son de Educacion y 8 de Sanidad.
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