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Conselleria de Sanitat

DECRET 12/2007, de 26 de gener, del Consell, pel qual
es regula el dret a la segona opinio medica en I’ambit del
Sistema Sanitari Public Valencia. [2007/1075]

Els articles 41 1 43 de la Constitucié Espanyola reconeixen als ciu-
tadans el dret a la proteccid de la salut i un régim public de Seguretat
Social que garantisca ’assistencia i prestacions socials suficients.

En I’ambit de la Comunitat Valenciana, 1’Estatut d’Autonomia
aprovat per la Llei Organica 5/1982, d’1 de juliol, modificat per la Llei
Organica 1/2006, de 10 d’abril, en els articles 49.3.5a, 1 54 enels 1, 4,
516, conferix a la Generalitat el desplegament legislatiu i I’execucio
de la legislacio basica de I’Estat en matéria de sanitat interior.

Fent us d’eixa competeéncia es va aprovar la Llei 1/2003, de 28 de
gener, de la Generalitat, de Drets i Informacié al Pacient de la Comu-
nitat Valenciana, que en I’article 16 reconeix a tot pacient de la Comu-
nitat Valenciana el dret a una segona opinio medica dins del Sistema
Sanitari Public, quan les circumstancies de la seua malaltia 1i exigis-
quen prendre una decisi6 dificil.

La Generalitat pretén garantir amb 1’aprovacio d’este decret que
tot pacient de la Comunitat Valenciana tinga I’oportunitat de participar
de manera activa en les decisions referents a la seua salut.

Per tot aixo0, segons que establix 1’article 22. e¢) de la Llei 5/1983,
de 30 de desembre, de la Generalitat, de Govern Valencia, a proposta
del conseller de Sanitat, conforme amb el Consell Juridic Consultiu de
la Comunitat Valenciana i amb la deliberacid previa del Consell, en la
reunié del dia 26 de gener de 2007,

DECRETE

Article 1. Objecte

Este decret t¢ com a objecte regular ’exercici del dret a una sego-
na opinié meédica dins del sistema sanitari public valencia.

Article 2. Definicid

S’entén per segona opinié medica el nou informe de diagnostic i/
o tractament emés per un altre facultatiu del Sistema Sanitari Public
Valencia, a sol'licitud del pacient o altres subjectes legitimats, quan es
done algun dels suposits previstos en 1’article 5.

Article 3. Ambit d’aplicacié
L’ambit d’aplicacio del dret a la segona opinié medica sera dins
del sistema sanitari public valencia.

Article 4. Subjectes de dret

1. El titular del dret a sol‘licitar una segona opinio ¢s el pacient o
el representant legal del pacient incapacitat legalment i del menor no
emancipat o menor de setze anys.

S’ha de tindre la targeta sanitaria individual (SIP), cosa que permet
comprovar el tipus de servici 1 prestacio sanitaria que es tenen recone-
guts en I’ambit de la Comunitat Valenciana.

2. També pot sol‘licitar la segona opini6 qualsevol persona desig-
nada o autoritzada expressament pel pacient.

El dret a sollicitar la segona opinié medica pot exercir-se per
substitucio quan el pacient no siga capag¢ de prendre decisions, a criteri
del metge responsable de 1’assistencia, o el seu estat fisic o psiquic no
li permeta fer-se carrec de la seua situacid. Si el pacient no té repre-
sentant legal, el consentiment el presten les persones vinculades per
raons familiars o de fet.

Article 5. Criteris de valoracio

El dret a la segona opinié medica pot exercir-se en el sistema sani-
tari public valencia quan es donen alguns dels suposits segiients:

Conselleria de Sanidad

DECRETO 12/2007, de 26 de enero, del Consell, por el
que se regula el derecho a la segunda opinion médica
en el ambito del Sistema Sanitario Publico Valenciano.
[2007/1075]

La Constitucion Espafiola reconoce a los ciudadanos el derecho a
la proteccion de la salud y un régimen publico de Seguridad Social
que garantice la asistencia y prestaciones sociales suficientes, en los
articulos 43 y 41.

En el ambito de la Comunitat Valenciana, el Estatut d’Autonomia
aprobado por la Ley Organica 5/1982, de 1 de julio, modificado por la
Ley Organica 1/2006, de 10 de abril, en sus articulos 49.3.5%, y 54 en
sus apartados 1, 4, 5y 6, confiere a la Generalitat el desarrollo legis-
lativo y la ejecucion de la legislacion basica del Estado en materia de
sanidad interior.

En uso de esa competencia se aprobd la Ley 1/2003, de 28 de
enero, de la Generalitat, de Derechos ¢ Informacion al Paciente de la
Comunitat Valenciana, que en su articulo 16 reconoce a todo paciente
de la Comunitat Valenciana el derecho a una segunda opiniéon médica
dentro del Sistema Sanitario Publico, cuando las circunstancias de su
enfermedad le exijan tomar una decision dificil.

La Generalitat pretende garantizar con la aprobacion de este decre-
to que todo paciente de la Comunitat Valenciana tenga la oportunidad
de participar de manera activa en las decisiones referentes a su salud.

Por todo ello, de conformidad con lo establecido en el articulo 22.
e) de la Ley 5/1983, de 30 de diciembre, de la Generalitat, de Gobier-
no Valenciano, a propuesta del conseller de Sanidad, conforme con el
Consell Juridic Consultiu de la Comunitat Valenciana y previa delibe-
racion del Consell, en la reunion del dia 26 de enero de 2007,

DECRETO

Articulo 1. Objeto

El presente Decreto tiene como objeto regular el ejercicio del dere-
cho a una segunda opiniéon médica dentro del Sistema Sanitario Publi-
co Valenciano.

Articulo 2. Definicion

Se entiende por segunda opinion médica el nuevo informe de
diagnostico y/o tratamiento emitido por otro facultativo del Sistema
Sanitario Publico Valenciano, a solicitud del paciente u otros sujetos
legitimados, cuando concurra alguno de los supuestos previstos en el
articulo 5.

Articulo 3. Ambito de aplicacion

El ambito de aplicacion del derecho a la segunda opiniéon médica
sera dentro del Sistema Sanitario Publico Valenciano.

Articulo 4. Sujetos de derecho

1. El titular del derecho a solicitar una segunda opinién es el
paciente o el representante legal del menor no emancipado o menor de
dieciséis afios y del incapacitado legalmente.

Sera necesario estar en posesion de la tarjeta sanitaria individual
(SIP), lo que permitira comprobar el tipo de servicio y prestacion sani-
taria que se tienen reconocidos en el ambito de la Comunitat Valencia-
na.

2. Podra asimismo solicitar la segunda opinién cualquier persona
designada o autorizada expresamente por el paciente.

El derecho a solicitar la segunda opinién médica podra ejercerse
por sustitucion cuando el paciente no sea capaz de tomar decisiones,
a criterio del médico responsable de la asistencia, o su estado fisico
o psiquico no le permita hacerse cargo de su situacion. Si el paciente
carece de representante legal, el consentimiento lo prestaran las perso-
nas vinculadas a él por razones familiares o de hecho.

Articulo 5. Criterios de valoracion

Podra ejercerse el derecho a la segunda opiniéon médica en el Sis-
tema Sanitario Publico Valenciano cuando concurran algunos de los
siguientes supuestos:
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— Confirmacié diagnostica de malaltia degenerativa progressiva
sense tractament curatiu del sistema nervios central, d’una malaltia
neoplastica maligna, excepte els cancers de pell que no siguen el mela-
noma.

— Confirmaci6 diagnostica de malaltia inflamatoria intestinal, quan
el tractament proposat siga immunosupressor o quirurgic.

— Confirmacié d’alternatives terapéutiques de neoplasies malignes,
excepte els cancers de pell que no siguen el melanoma, tant a I’inici,
com a la recidiva o en el moment d’aparicié de metastasi.

— Proposta terapeutica per a la malaltia coronaria avangada d’angi-
oplastia multiple o simple, davant de cirurgia cardiaca coronaria con-
vencional.

— Proposta de cirurgia coronaria convencional en situaci6 de risc,
amb circulacié extracorporia o sense, enfront de revascularitzacid
transmiocardica amb laser, neoangiogeénesi o trasplantament.

— En cardiopatia congénita, amb indicacié de tancament o ampli-
aci6 de defecte congenit per técnica de cardiologia intervencionista
davant de cirurgia convencional.

— Confirmacié diagnostica de tumoracio del sistema nervids cen-
tral.

— Proposta de tractament quirurgic en escoliosi de grau major, idi-
opatica o no idiopatica.

— Confirmacié de diagnostic de malaltia rara. Per malaltia rara
s’entén la que comporta perill de mort o d’invalidesa cronica, inclosa
la d’origen genétic, que té una prevalenga baixa, és a dir, menor de
cinc casos per cada deu mil habitants.

Article 6. Procediment de sollicitud

1. La sol‘licitud per a exercir el dret a segona opinié medica I’ha
de fer per escrit qualsevol dels subjectes enumerats en ’article 4 d’es-
te decret. En el cas que la persona que exercisca el dret siga diferent
de la persona interesada, ha d’aportar el document que acredite la
legitimacid per a aixo. Si no s’aporta el document esmentat, el Servici
d’Atenci6 i Informacié al Pacient (SAIP) el sol-licitara en un termini
maxim de tres dies i el particular I’ha d’aportar en el termini de deu
dies, d’acord amb I’article 71 de la Llei Régim Juridic de les Admi-
nistracions Publiques i del Procediment Administratiu Comu. En tot
moment queda garantida la confidencialitat de les dades personals i
cliniques de la persona interessada.

La sollicitud de segona opini6 medica només pot exercir-se una
sola vegada en cada procés assistencial.

2. La sollicitud s’ha de presentar davant del Servici d’Atencio i
Informacié al Pacient (SAIP) del centre hospitalari on rep assistencia
sanitaria. El pacient o la persona que exercisca el dret pot designar el
professional o I’equip medic del centre sanitari que desitge.

En el cas que el pacient no designe un equip o professional con-
cret, el Servici d’Atencid 1 Informacié al Pacient li ha de facilitar una
llista de professionals o equips medics elaborada per 1’Ageéncia Valen-
ciana de Salut (AVS).

Article 7. Tramitacio

1. Els Servicis d’Atenci6 1 Informaci6 al Pacient, a la vista de la
sol‘licitud, han de comprovar que es dona algun dels suposits previstos
en I’article 5 i, si és aixi, admeten la sol-licitud.

2. Admesa a tramit la sol-licitud, es demanen els informes relatius
al primer diagnostic i/o tractament i son estudiats i valorats per un
facultatiu o per I’equip d’experts en I’ambit de coneixement o especia-
litat de que es tracte.

3. Si hi ha conformitat amb el diagnostic o amb el tractament pro-
posat, el facultatiu o I’equip d’experts designats emet un informe.

4. En el suposit que hi haja discrepancia en el diagnostic i/o trac-
tament, s’analitza, estudia i discutix el cas en el si de I’equip d’experts
de manera col-legiada i s’emet I’informe corresponent.

5. L’informe de segona opinid s’ha d’emetre en el termini maxim
d’un mes des de la data en que la sol‘licitud de la segona opinié medi-
ca haja tingut entrada en el registre de I’0organ competent, Servici
d’Atencid6 i Informacié al Pacient.

— Confirmacion diagndstica de enfermedad degenerativa progresi-
va sin tratamiento curativo del sistema nervioso central, de una enfer-
medad neoplasica maligna, excepto los canceres de piel que no sean el
melanoma.

— Confirmacion diagnostica de enfermedad inflamatoria intestinal,
cuando el tratamiento propuesto sea inmunosupresor o quirurgico.

— Confirmacion de alternativas terapéuticas de neoplasias malig-
nas, excepto los canceres de piel que no sean el melanoma, tanto al
inicio, como a la recidiva o en el momento de aparicién de metastasis.

— Propuesta terapéutica para la enfermedad coronaria avanzada de
angioplastia multiple o simple, frente a cirugia cardiaca coronaria con-
vencional.

— Propuesta de cirugia coronaria convencional en situaciéon de
riesgo, con o sin circulacion extracorporea, frente a revascularizacion
transmiocardica con laser, neoangiogénesis o transplante.

— En cardiopatia congénita, con indicacion de cierre o ampliacion
de defecto congénito por técnica de cardiologia intervencionista frente
a cirugia convencional.

— Confirmacién diagnéstica de tumoracion del sistema nervioso
central.

— Propuesta de tratamiento quirtrgico en escoliosis de grado
mayor, idiopatica o no idiopatica.

— Confirmacion de diagnostico de enfermedad rara. Entendiéndose
por la misma, como aquella enfermedad con peligro de muerte o de
invalidez cronica, incluidas las de origen genético, que tiene una pre-
valencia baja, es decir, menor de cinco casos por cada diez mil habi-
tantes.

Articulo 6. Procedimiento de solicitud

1. La solicitud para ejercer el derecho a segunda opinién médica
se efectuara por escrito por cualquiera de los sujetos enumerados en el
articulo 4 del presente Decreto. En el supuesto de que la persona que
ejerza el derecho sea distinta al interesado, debera aportarse el docu-
mento que acredite su legitimacion para ello. Si no fuera aportado el
citado documento debera ser solicitado por el Servicio de Atencién e
Informacién al Paciente (SAIP) en un plazo maximo de 3 dias y debe-
ra ser aportado por el particular en el plazo de diez dias, de acuerdo
con el articulo 71 de la Ley de Régimen Juridico de las Administra-
ciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun. En todo
momento quedara garantizada la confidencialidad de los datos perso-
nales y clinicos del interesado.

La solicitud de segunda opiniéon médica sélo podra ejercitarse una
unica vez en cada proceso asistencial.

2. La solicitud debera presentarse ante los Servicios de Atencion
¢ Informacién al Paciente (SAIP) del centro hospitalario donde recibe
asistencia sanitaria, pudiendo designar, el paciente o el sujeto que ejer-
cite el derecho, al profesional o al equipo médico del centro sanitario
que desee.

En el caso de que el paciente no designe un equipo o profesional
concreto, el Servicio de Atencion e Informacion al Paciente le facili-
tara una relacion de profesionales o equipos médicos elaborada por la
Agéncia Valenciana de Salut (AVS).

Articulo 7. Tramitacion

1. Los Servicios de Atencién e Informacion al Paciente, a la vista
de la solicitud, comprobaran que concurran alguno de los supuestos
previstos en el articulo 5, procediéndose en este caso a su admision.

2. Admitida a tramite la solicitud, se recabara los informes relati-
vos al primer diagndstico y/o tratamiento, siendo estudiados y valo-
rados por un facultativo o por el equipo de expertos en el ambito de
conocimiento o especialidad de que se trate.

3. De mediar conformidad con el diagndstico o con el tratamiento
propuesto, se emitira informe por el facultativo o equipo de expertos
designados.

4. En el supuesto en el que exista discrepancia en el diagndstico
y/o tratamiento, se analizara, estudiara y discutira el caso en el seno
del equipo de expertos de manera colegiada, emitiéndose el informe
correspondiente.

5. En el plazo maximo de un mes desde la fecha en la que la soli-
citud de la segunda opinion médica haya tenido entrada en el registro
del érgano competente, Servicio de Atencion e Informacion al Pacien-
te, debera emitirse el informe de segunda opinion.



o

&
N
— DIARTOTICIAL,

DE LA COMUNITAT VALENCIANA 5194

Num. 5.439 /30.01.2007

6. En els suposits en qué valorades la informacié rebuda i les cir-
cumstancies derivades del procés assistencial o sobreafegides, es con-
siderara convenient per part del facultatiu o de I’equip d’experts la rea-
litzacid de proves addicionals o exploracions, I’Agéncia Valenciana de
Salut ha de proporcionar al pacient I’accés a les proves, inclosos el dia
i’hora de la cita. El comput del termini maxim per a emetre I’informe
queda en suspens fins que no es resolguen les incidéncies sorgides.

7. En el cas que les opinions oferides al pacient siguen divergents,
el pacient pot optar per dur a terme el tractament o seguiment del seu
procés segons les pautes de la primera valoracio efectuada o segons
la indicada pels professionals o equips que han elaborat I’informe de
segona opinio.

8. L’Agencia Valenciana de Salut ha de facilitar una relacié de
centres del sistema sanitari public valencia on el pacient podra inici-
ar o continuar amb el tractament. La primera cita es gestiona des del
SAIP del centre d’origen.

9. En el cas que es comprove que la sol‘licitud de segona opinid
medica no s’enquadra en cap dels suposits previstos en article 5, la
gerencia del departament en que es presente la sol-licitud 1’ha de des-
estimar en el termini maxim d’un mes.

10. Contra la resolucié desestimatoria de la peticié d’una segona
opinié medica, acte que no exhaurix la via administrativa, pot inter-
posar-se recurs d’algada en el termini d’un mes si I’acte fora exprés
i, si no ho fora, en el termini de tres mesos a comptar a partir del dia
segiient a aquell en que es produisquen els efectes del silenci adminis-
tratiu, davant de 1’organ superior al que el va dictar, la Direccidé Gene-
ral d’Assisténcia Sanitaria, de conformitat amb el que establixen els
articles 114 i segiients de la Llei de Régim Juridic de les Administraci-
ons Publiques i del Procediment Administratiu Comu.

Article 8. Equips de metges experts

1. La Conselleria de Sanitat constituira equips de metges experts
de prestigi entre els professionals pertanyents als diferents centres
sanitaris del Sistema Sanitari Public Valencia.

2. Els metges els ha de proposar la societat cientifica de 1’especi-
alitat corresponent, en cada cas, d’acord amb el Consell Autonomic
de Col'legis de Metges, i nomenats pel director gerent de 1’Agencia
Valenciana de Salut, el qual pot designar qualsevol altre membre que
considere oporta.

DISPOSICIO TRANSITORIA

Unica

Mentre no es regule el procediment per a la constitucié d’equips
de metges experts de prestigi i es nomenen els professionals, 1’Agen-
cia Valenciana de Salut és la que ha de determinar els procediments
corresponents a fi de garantir I’exercici del dret de segona opinid
medica, en un termini no superior a tres mesos des de la publicacid
d’este decret en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana.

DISPOSICIONS FINALS

Primera

El conseller competent en materia de sanitat queda facultat perque,
en I’ambit de la seua competéncia, dicte les disposicions i adopte totes
les mesures que exigisca el desplegament i 1’aplicacié del que disposa
este decret.

Segona

Este decret comenca a vigir I’endema de la publicacio6 en el Diari
Oficial de la Comunitat Valenciana.

Valencia, 26 de gener de 2007

El president de la Generalitat,
FRANCISCO CAMPS ORTIZ

El conseller de Sanitat,
RAFAEL BLASCO CASTANY

6. En aquellos supuestos en los que valorandose la informacion
recibida y las circunstancias derivadas del proceso asistencial o sobrea-
fiadidas al mismo, se considerase conveniente por parte del facultativo
o el equipo de expertos la realizacion de pruebas adicionales o explo-
raciones, la Agencia Valenciana de Salut proporcionara al paciente el
acceso a las mismas, incluyendo dia y hora de la cita. El coémputo del
plazo maximo para emitir el informe quedara en suspenso hasta tanto
se resuelvan las incidencias surgidas.

7. En los supuestos de que las opiniones ofrecidas al paciente sean
divergentes, éste podra optar por llevar a cabo el tratamiento o segui-
miento de su proceso siguiendo las pautas de la primera valoracion
efectuada o la indicada por los profesionales o equipos que han elabo-
rado el informe de segunda opinidn.

8. La Agencia Valenciana de Salut facilitara una relaciéon de cen-
tros del Sistema Sanitario Publico Valenciano donde podra iniciar o
continuar con el tratamiento, gestionandose la primera cita desde el
SAIP del centro de origen.

9. En los supuestos en los que se compruebe que la solicitud de
segunda opinion médica no se encuadra en ninguno de los supuestos
previstos en el articulo 5, la gerencia del Departamento en el que se
presente la solicitud desestimara la misma, en el plazo maximo de un
mes.

10. Contra la resolucion desestimatoria de la peticion de una segun-
da opinién médica, acto que no agota la via administrativa, podra inter-
ponerse recurso de alzada en el plazo de un mes si el acto fuera expre-
so y si no lo fuera en el plazo de tres meses, a contar a partir del dia
siguiente a aquel en el que se produzcan los efectos del silencio adminis-
trativo, ante el organo superior al que lo dicto, la Direccion General de
Asistencia Sanitaria, de conformidad con lo establecido en los articulos
114 y siguientes de la Ley de Régimen Juridico de las Administraciones
Publicas y del Procedimiento Administrativo Comuin.

Articulo 8. Equipos de médicos expertos

1. La Conselleria de Sanitat constituira equipos de médicos exper-
tos de reconocido prestigio entre los profesionales pertenecientes a los
diferentes centros sanitarios del Sistema Sanitario Publico Valenciano.

2. Los médicos seran propuestos por la sociedad cientifica de la
especialidad correspondiente, en cada caso, de conformidad con el
Consejo Autonomico de Colegios de Médicos, y nombrados por el
director Gerente de la Agéncia Valenciana de Salut, quien podra desig-
nar a cualquier otro miembro que considere oportuno.

DISPOSICION TRANSITORIA

Unica

En tanto no se regule el procedimiento para la constitucion de
equipos de médicos expertos de reconocido prestigio, y se proceda
al nombramiento de dichos profesionales, sera la Agéncia Valenciana
de Salut la que determine los procedimientos correspondientes a fin
de garantizar el ejercicio del derecho de segunda opinion médica, en
un plazo no superior a tres meses desde la publicacion del presente
Decreto en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana.

DISPOSICIONES FINALES

Primera

Se faculta al conseller competente en materia de sanidad para que,
en el ambito de su competencia, dicte las disposiciones y adopte cuan-
tas medidas exija el desarrollo y aplicacion de lo dispuesto en el pre-
sente Decreto.

Segunda

El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publi-
cacion en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana

Valencia, 26 de enero de 2007

El president de la Generalitat,
FRANCISCO CAMPS ORTIZ

El conseller de Sanidad,
RAFAEL BLASCO CASTANY
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