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Medida Cautelar Fertilizacion Asistida Plan Medico Obligatorio Ley 26862

JURISPRUDENCIA Medida cautelar. Fertilizacion asistida. Plan médico obligatorio. Ley
26862 Corresponde confirmar la resolucién que establecié que la empresa de medicina prepaga demandada debera otorgar,
hasta la resolucién del pleito, el 100% del tratamiento de fertilizacion in vitro ICSI solicitado por la actora, puesto que, conforme el
articulo 8 de laley 26862, este tipo de tratamientos se encuentra incorporado en el PMO (Programa Médico Obligatorio) y tiene
caracter de obligatorio. Buenos Aires, 23 de abril de 2015.-  VISTO: e recurso interpuesto afs. 67/71,
-fundado en el mismo acto y replicado afs. 78/79- contralaresolucién defs. 53/55vta.; y ~ CONSIDERANDO: 1) Queel
magistrado interviniente en el pronunciamiento indicado -previa caucién juratoria que deberia prestar la actoraen formalega antela
actuaria- dispuso que hasta tanto se resuelva la pretension planteada en autos, OSDE debera arbitrar |os medios necesarios para
otorgar en €l término de cinco dias, por la via que corresponda la cobertura del 100% del tratamiento de FERTILIZACION IN
VITRO-ICSI, con semen de banco, prescripto alaactoraA. A. A., por € médico tratante, en los términos establecidos y de
conformidad con laley 26.862 y su decreto reglamentario 956/13.  2) Que contralo asi resuelto, apel6 laemplazada, quien invoca
agravios vinculados, en primer lugar, con la caucién juratoria que el magistrado fijé en la resolucion que impugna, pues interpreta
que resultariainsuficiente pararesarcir |os dafios causados alaobrasocial si lamedidafuerarevocada. ~ Ademas en cuanto al
derecho aplicable a caso, si bien no desconoce que laley 26.862 y el decreto 856/13, contemplan la donacién de gametos, entiende
que €ello esta sujeto a ciertos requisitos -uno de los cuales claramente no se cumple en el caso- consistente en que la donacién de
gametos nunca podratener caracter lucrativo o comercial (art. 8 del decreto 956/13, citado), mientras que la accionante acompafia
copiade unafactura. A lo que afiade que mas alla de lo expresado aun cuando |os gametos hubieran sido donados, en la actualidad
no es posible hacerlo porque el art. 4 del mismo decreto, ordena la creacion de un registro Gnico en el que deben estar inscriptos
todos | os establ ecimientos sanitarios habilitados, y ello no aln no sucedié.  Por Ultimo, solicita el dictado de una medida para
mejor proveer consistente en librar un oficio a Ministerio de Salud de la Nacién afin de que informe sobre e cumplimiento delo
dispuesto por las disposiciones vigentes en lamateria. Y que seimprimaalacausael tramite del proceso sumarisimo.  3) En
primer lugar, con relacion ala queja vinculada con la caucion impuesta en €l sub-examine, atento la naturaleza de las cuestiones
debatidas en |la causa, por encontrarse en juego el derecho ala salud de las personas (confr. Sala 1, causa 7014/11 del 06.03.12; Sala
3, causa 8661/09 del 08.11.11; entre muchas otras), no corresponde imponer caucion real como pretende el recurrente, sino
confirmar lajuratoriadispuestapor €l a-quo.  4) En cuanto alainvocada inexistencia de Banco de Gametos y/o Embriones
inscriptos en el ReFES, a que alude el art. 4° delaley 26.862, cuyo planteo se formula ante esta instancia, cabe recordar que €l
objeto de laley 26.862, consiste en garantizar €l acceso integral alos procedimientosy técnicas médico asistenciales de
reproduccion asistida (art. 1°), tanto de baja como de alta complejidad que incluyan o no la donacién de gametos y/o embriones (art.
2°). Ao que corresponde afiadir que el art. 8, de la norma citada, dispone en cuanto aqui interesa que ?el sistema de Salud
Pdblico cubriraatodo argentino y a todo habitante que tenga residencia definitiva otorgada por autoridad competente, y que no
posea otra cobertura de salud. En los términos que marcala Ley N° 26.862, una persona podra acceder a un maximo de CUATRO
(4) tratamientos anual es con técnicas de reproduccion médicamente asistida de baja complejidad, y hasta TRES (3) tratamientos de
reproducci 6n médicamente asistida con técnicas de alta complejidad, con intervalos minimos de TRES (3) meses entre cada uno de
ellos. Se debera comenzar con técnicas de baja complejidad como requisito previo a uso de las técnicas de mayor complegjidad. A
efectos de realizar las técnicas de mayor complgjidad deberan cumplirse como minimo TRES (3) intentos previos con técnicas de
baja complejidad, salvo que causas médicas debidamente documentadas justifiquen la utilizacién directa de técnicas de mayor
complejidad. Quedan incluidos en el PROGRAMA MEDICO OBLIGATORIO (PMO), los procedimientos y las técnicas de
diagndstico, medicamentosy terapias de apoyo para la reproduccién médicamente asistida reguladas en el articulo 8° delaLey N°
26.862. No se considerara como situacién de preexistencia, en los términos del articulo 10 delaLey N° 26.682, la condicion de
infertilidad o laimposibilidad de concebir un embarazo?.  ?En caso que en latécnica de reproduccion médicamente asistida se
requieran gametos o embriones donados, estos deberan provenir exclusivamente de |os bancos de gametos o0 embriones debidamente
inscriptos en el REGISTRO FEDERAL DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD (ReFES) dela DIRECCION NACIONAL DE
REGULACION SANITARIA Y CALIDAD EN SERVICIOS DE SALUD, dependiente del MINISTERIO DE SALUD. El sistema
de Salud Publico cubrira atodo argentino y atodo habitante que tenga residencia definitiva otorgada por autoridad competente, y
gue no posea otra coberturade salud?.  ?En los términos que marcala Ley N° 26.862, una persona podra acceder a un maximo de
CUATRO (4) tratamientos anual es con técnicas de reproduccion médicamente asistida de baja complgjidad, y hasta TRES (3)
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tratamientos de reproduccién médicamente asistida con técnicas de alta complgjidad, con intervalos minimos de TRES (3) meses
entre cada uno de ellos. Se debera comenzar con técnicas de baja complejidad como requisito previo al uso de las técnicas de mayor
complejidad. A efectos de realizar las técnicas de mayor complejidad deberan cumplirse como minimo TRES (3) intentos previos
con técnicas de baja complejidad, salvo que causas médicas debidamente documentadas justifiquen la utilizacién directa de técnicas
de mayor complejidad. Quedan incluidos en el PROGRAMA MEDICO OBLIGATORIO (PMO), los procedimientosy las técnicas
de diagnéstico, medicamentos y terapias de apoyo para la reproduccion médicamente asistida reguladas en el articulo 8° delalLey
N° 26.862. No se considerard como situacion de preexistencia, en los términos del articulo 10 de laLey N° 26.682, la condicién de
infertilidad o laimposibilidad de concebir un embarazo. En caso que en la técnica de reproduccion médicamente asistida se
requieran gametos o embriones donados, estos deberan provenir exclusivamente de |os bancos de gametos o0 embriones debidamente
inscriptos en el REGISTRO FEDERAL DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD (ReFES) dela DIRECCION NACIONAL DE
REGULACION SANITARIA Y CALIDAD EN SERVICIOS DE SALUD, dependiente del MINISTERIO DE SALUD. Si la
donacién se ha efectuado en un establecimiento diferente al de realizacion del tratamiento, €l titular del derecho debera presentar una
declaracion jurada original del establecimiento receptor del gameto o embrion en lacual conste el consentimiento debidamente
prestado por €l donante. La donacion de gametos y/o embriones deberd estar incluida en cada procedimiento. La donacion nunca
tendré carécter lucrativo o comercial. Laautoridad de aplicacion podra elaborar una norma de diagndstico e indicaciones
terapéuticas de medicamentos, procedimientos y técnicas de reproduccion asistida para la cobertura por el Programa Médico
Obligatorio, sin que ello implique demora en la aplicacion inmediata de las garantias que establece la Ley N° 26.862 de acceso
integral alos procedimientosy técnicas médico-asistenciales de reproduccion médicamente asistida. La ausenciadel dictado de tal
norma no implicara dilacion alguna en la aplicacion inmediata de las mencionadas garantias?.  Asi pues, ponderando el carécter
obligatorio que actualmente poseen las prestaciones indicadas en €l art. 8 delaley citada, y su inclusién en el Programa Médico
Obligatorio, es claro que los argumentos esgrimidos por OSDE, en este aspecto, deben ser rechazados.  Por Ultimo, en orden alo
decidido, se advierte inoficioso el dictado de la medida que se peticiona. Y en cuanto alo solicitado en €l otro si digo, si bien el
magistrado de la anterior instancia, no imprimi6 expresamente el tramite a estas actuaciones, cabe recordar que la providencia que
dispone €l tipo de proceso fijado ala causa, en orden aladisposicion del art. 319, tltimo parrafo del Ritual, esirrecurrible (confr.
Fassi, Santiago C., y Maurino, Alberto L., 2Cédigo Procesal Civil y Comercial, Comentado, Anotado y Concordado?, Tomo 3, pags.
4y sig., Ed. Astrea, 2002). De manera que introducir tal cuestion como agravio, en oportunidad de apelar la medida cautelar
ordenada, importaria degjar sin efecto la citada norma, pues el ordenamiento procesal no difiere la oportunidad pararevisar el tramite
fijado al juicio, sino que determina directamente su inapelabilidad (confr. Sala 1, causas 1996/97 del 23.4.98 y sus citas, 4773/99 del
9.9.99; 539/99 del 16.03.00; entre otros).  Por €ello, esta Sala RESUELVE: desestimar el recurso de apelacién interpuesto por
OSDE, con costas alavencida (68, del Codigo Procesal).  El doctor Alfredo Silverio Gusman no suscribe la presente por hallarse

enuso delicencia (art. 109 del R.J.N.).  Registrese, notifiquese y devuélvase. RICARDO VICTOR GUARINONI -
GRACIELA MEDINA Correlaciones: Ley 26862 - BO: 26/06/2013 Fertilizacion asistida. Ficha
temética 001276E
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