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SECCION DEL TRIBUNAL CONSTITUCIONAL

TRIBUNAL CONSTITUCIONAL

2548 Pleno. Sentencia 14/2019, de 31 de enero de 2019. Recurso de
inconstitucionalidad 4182-2018. Interpuesto por mas de cincuenta senadores
del Grupo Parlamentario Popular del Senado, en relacion con el apartado 65
del articulo tnico de la Ley de las Cortes Valencianas 8/2018, de 20 de abril,
de modificacion de la Ley 10/2014, de 29 de diciembre, de salud de la
Comunitat Valenciana. Competencias sobre condiciones basicas de igualdad
y sanidad, libertades de creacién y eleccidn de centros docentes: nulidad del
precepto legal autonémico que excluye a las universidades privadas de los
acuerdos de colaboracion para garantizar la docencia practica y clinica de las
titulaciones académicas en materia de ciencias de la salud. Votos
particulares.

ECLI:ES:TC:2019:14.

El Pleno del Tribunal Constitucional, compuesto por don Juan José Gonzalez Rivas,
Presidente, dofia Encarnacién Roca Trias, don Andrés Ollero Tassara, don Fernando
Valdés Dal-Ré, don Santiago Martinez-Vares Garcia, don Juan Antonio Xiol Rios, don
Pedro José Gonzdélez-Trevijano Sanchez, don Antonio Narvaez Rodriguez, don Alfredo
Montoya Melgar, don Ricardo Enriquez Sancho, don Candido Conde-Pumpido Tourén y
dofia Maria Luisa Balaguer Callején, Magistrados, ha pronunciado

EN NOMBRE DEL REY

la siguiente

SENTENCIA

En el recurso de inconstitucionalidad num. 4182-2018, promovido por la Senadora
dofia M.? Rosa Vindel Lépez, comisionada por mas de cincuenta senadores del Grupo
Parlamentario Popular del Senado, contra el articulo Unico, apartado 65, de la Ley de las
Cortes Valencianas 8/2018, de 20 de abril, de modificacion de la Ley 10/2014, de 29 de
diciembre, de salud de la Comunitat Valenciana, que dio nueva redaccion al articulo 79,
apartado 2 de esta ultima norma. Han intervenido las Cortes y la Generalitat de la
Comunidad Valenciana y se ha personado aunque no ha formulado alegaciones el
Abogado del Estado, en representacion del Gobierno de la Naciéon. Ha sido Ponente el
Magistrado don Antonio Narvaez Rodriguez, quien expresa el parecer del Tribunal.

I. Antecedentes

1. Con fecha 20 de julio de 2018, la Senadora doifa M.? Rosa Vindel Lépez,
comisionada por mas de cincuenta senadores del Grupo Parlamentario Popular del
Senado, presentdé escrito en el registro general de este Tribunal interponiendo recurso de
inconstitucionalidad contra el articulo Unico, apartado 65, de la Ley de las Cortes
Valencianas 8/2018, de 20 de abril, de modificacion de la Ley 10/2014, de 29 de
diciembre, de salud de la Comunitat Valenciana, que dio nueva redaccién al articulo 79,
apartado 2 de esta ultima norma. El texto legal fue publicado en el «Diari Oficial de la
Generalitat Valenciana» num. 8279, de 23 de abril de 2018 y en el «Boletin Oficial del
Estado» num. 117, de 14 de mayo de 2018 (en adelante, se identificaran ambas leyes
con su respectiva numeracion como Leyes 10/2014 y 8/2018).
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Mediante posterior escrito, que, igualmente, tuvo entrada en el registro de este
Tribunal el siguiente dia 31 del mismo mes y afio, la precitada senadora, en su condicion
de comisionada de los senadores que habian firmado el escrito de interposicion del
recurso, alegdé que, «habiendo observado una deficiencia de caracter formal, vengo por
medio del presente escrito a subsanarla, presentando el escrito con las firmas de los
Senadores promotores del recurso que acreditan que formalizaron su voluntad de
recurriry la antedicha Ley 8/2018, haciéndolo «dentro del plazo de los tres meses
establecido a tal fin en el art. 33 LOTC». Al escrito se acompanaba otro, fechado el dia 5
de julio de 2018, en el que los senadores recurrentes declaraban su voluntad de recurrir
la Ley 8/2018, apoderando a la senadora doifia M.? Rosa Vindel Lépez para su
presentacion y diligenciamiento con pie de firma de todos ellos, asi como copia de las
escrituras publicas que contenian poder especial a favor de aquella, de fechas
comprendidas entre el 1 de febrero de 2017 y el 19 de junio de 2018.

2. En el escrito de interposicion del recurso de inconstitucionalidad, una vez
indicado el contenido del precepto impugnado, tanto en la precedente redaccién del
articulo 79.2 de la Ley 10/2014 como en la posterior de dicho precepto, introducida por el
articulo Unico, apartado 65, de la Ley 8/2018, ahora impugnado, asi como la
concurrencia de los requisitos formales relativos al planteamiento del recurso, se
exponen los siguientes motivos de inconstitucionalidad.

a) Elrecurso comienza identificando de modo erréneo el precepto impugnado, pues
alude a un inexistente articulo 65 de la Ley 8/2018, aunque sefala con detalle que aquel
precepto ha modificado el articulo 79.2 de la Ley 10/2014 y, como se ha adelantado,
recoge en su integridad los textos de dicho precepto, tanto en su redaccion originaria
como en la posterior introducida por la Ley 8/2018.

El recurso destaca que el precepto impugnado «supone una exclusion de las
universidades privadas del régimen de cooperacion educativa en materia sanitaria de la
Generalitat Valenciana» vy, por ello, considera que infringe el articulo 149.1, apartados 1
y 16 CE, en la medida en que la modificacion legal contraviene los articulos 104 de la
Ley 14/1986, de 25 de abril, general de sanidad (en adelante, LGS) y 14 de la
Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias y la
disposicion adicional séptima de la Ley Organica 6/2001, de 21 de diciembre, de
universidades (en adelante, LOU).

Ademas, entiende que «la Generalitat ha vulnerado los derechos fundamentales a la
igualdad (articulo 14 de la Constitucion), a la libertad de creacion de centros docentes
(articulo 27.6 de la Constitucion), a la libertad de eleccién de centro docente
(articulos 27.1 y 27.3 de la Constitucién) y al deber de ayuda a los centros docentes
(articulo 27.9 de la Constitucion)».

b) A continuacion, los fundamentos juridico-materiales pasan a desarrollar los
argumentos de su impugnacion comenzando por el que rubrica como «preliminar» en el
que expresa que la disposicion legal impugnada impide que la Generalitat colabore con
las universidades privadas en materia de docencia practica en ciencias de la salud, pues,
a su juicio, «ha suprimido el deber de cooperacion» que a aquella incumbia en
cumplimiento del ahora modificado articulo 79.2 de la Ley 10/2014. Segun los
recurrentes, con la nueva redaccion, este deber de colaboracién se limita en exclusiva a
las universidades publicas, pues asi lo refleja el texto de la nueva redaccion del precepto
de referencia.

Destaca, al respecto, que «el nuevo precepto mantiene el deber de colaboracion de
la Generalitat con todos los centros de formacién profesional sin distinguirlos por razén
de su titularidad, a diferencia de lo que ocurre con las universidades», que Unicamente lo
refiere a las de titularidad publica. Aflade que «la colaboracién en relacion con estos
centros de formacion profesional “priorizara las [ensefanzas] impartidas en centros de
titularidad publica”» y que «esta priorizacion de los centros publicos frente a los privados
s6lo puede predicarse de los centros de formacion profesional, y no de los centros
universitarios, porque la nueva Ley uUnicamente prevé la colaboracion con las
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universidades publicas en la medida en que la Ley declara que estas son las Unicas que
pueden beneficiarse de la colaboraciény».

c) Elrecurso dedica el siguiente apartado a destacar la «relevancia de las practicas
en instituciones sanitarias publicas para las titulaciones de ciencias de la salud de los
centros docentes universitarios». En este sentido, después de poner de relieve que, a su
entender, se plantea en este recurso «una cuestion nunca abordada» por este Tribunal,
se detiene en describir la importancia que, para el normal desenvolvimiento de la
docencia y del proceso de formaciéon académica de los futuros profesionales de la salud,
en sus distintos grados universitarios, tiene la realizacién de las practicas en las
instituciones sanitarias, esto es en la «docencia practica clinica», segun terminologia que
utiliza el articulo 79 de la Ley 10/2014.

Segun refiere, «la docencia practico-clinica consiste en el desarrollo de una estancia
en una instituciéon sanitaria donde el estudiante universitario pueda incorporar los valores
profesionales, competencias, razonamiento y juicio critico de los profesionales en activo,
integrando en la practica profesional los conocimientos, habilidades y actitudes del plan
de estudios». Entienden los recurrentes que las practicas en los centros sanitarios «se
configuran como una asignatura troncal del plan de estudios de los grados
universitarios», de tal modo, que «no es posible que se autorice la implantacién de un
grado si la universidad no puede ofertar practicas en un centro sanitario porque no es
posible egresarse en estos grados sin haberlas cursado». En consecuencia, sefiala que
«si el promotor del centro docente no cuenta con una institucion sanitaria en la que sus
alumnos puedan cursar sus practicas, éste no podra abrir el centro (articulo 27.6 CE), ni
los alumnos elegirlo (articulo 27.3 CE).

A continuacion, pasa a detallar los pasos que, ademas del reconocimiento del centro
universitario por parte de la institucion autonémica, requiere la puesta en funcionamiento
de aquel, haciendo un pormenorizado estudio de la normativa aplicable a cada uno de
ellos.

En este sentido, el primer paso es el de la «autorizacion de centros docentes
universitarios». Con cita en el articulo 104.4 LGS, destaca que para que un centro
universitario pueda ser autorizado a impartir grados sanitarios debe contar, «al menos,
con un hospital y tres centros de atencidén primaria universitarios o con funcién
universitaria para el ejercicio de la docencia y la investigacion, concertados segun se
establezca por desarrollo del apartado anterior». Asimismo, la Ley Organica de
universidades y el anexo Il, letra a) del Real Decreto 420/2015, de 29 de mayo, «de
creacion, reconocimiento, autorizacién y acreditacion de universidades y centros
universitarios», contemplan que la vinculacion de los indicados establecimientos
sanitarios con los centros universitarios (ensefianzas de medicina, enfermeria vy
fisioterapia) se realice a través de un concierto, si se trata de universidades publicas, o
de un convenio si lo es con las universidades privadas.

Completa el recurso su cita de la normativa aplicable con la alusién a la base quinta
del articulo 4 del Real Decreto 1558/1986, de 28 de junio, por el que se establecen las
bases generales del régimen de conciertos entre las universidades y las instituciones
sanitarias, modificado por la disposicion final tercera del Real Decreto 420/2015, en el
que se indica que «una instituciéon sanitaria podra “estar vinculada por concierto o
convenio a una universidad para la imparticibn de wuna misma titulacién.
Excepcionalmente, con la finalidad exclusiva de la realizacién de practicas y con base en
convenios especificos, podra haber estudiantes de otras universidades, previa consulta
por escrito a la universidad vinculada”».

A partir de la referencia normativa expuesta concluye destacando que «cualquier
facultad de la rama de ciencias de la salud debera acreditar que dispone, al menos, de
un hospital y tres centros de atencion primaria vinculados que adquiriran la condicion de
universitarios» para obtener la aprobacion administrativa como centro universitario
habilitado para impartir docencia en ciencias de la salud.

Seguidamente, el recurso analiza el segundo paso previo a la puesta en
funcionamiento de un centro universitario en materia de ciencias de la salud y que
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rubrica como «aprobacion y autorizacion de la implantacién de planes de estudio». Al
respecto, sefiala que la universidad correspondiente debe conseguir la aprobacion de los
planes de estudio de las ensefanzas, cuyo procedimiento viene regulado en el Real
Decreto 1393/2007, de 29 de octubre, por el que se establece la ordenacion de las
ensefianzas universitarias oficiales, particularmente, en los articulos 25 y 26 de esta
norma.

En materia de ciencias de la salud, la normativa, segun sefalan los recurrentes, se
completa con dos o6rdenes ministeriales, referidas a los titulos de enfermeria y de
medicina, que son las érdenes CIN/2134/2008 y CIN (sic) 332/2008, respectivamente, en
los que se sefiala que, en ambas actividades, las practicas pre profesionales deberan
realizarse «en forma de rotatorio clinico independiente y con una evaluacion final de
competencias, en los Centros de Salud, Hospitales y otros centros asistenciales, que
permitan incorporar los valores profesionales, competencias de comunicacion
asistencial, razonamiento clinico, gestion clinica y juicio critico...».

Por tanto, de aqui deducen los recurrentes que las practicas en centros de atencién
sanitaria se erigen en «requisito esencial para poder autorizar un centro universitario
dedicado a la ensefianza de los grados de la salud».

d) EIl siguiente apartado del recurso argumenta sobre las «consecuencias de la
exclusion de las universidades privadas del deber de colaboraciéon de la Generalitat en
materia de docencia practica en ciencias de la salud», sefialando, al respecto, que la
modificacion legal operada «supone que la Generalitat solo queda mandatada para
colaborar con las universidades publicas», cuyos alumnos podran hacer sus practicas en
las instituciones sanitarias publicas, pero no asi los de las universidades privadas,
teniendo en cuenta, ademas, que «en el momento actual no hay suficientes instituciones
sanitarias privadas en la Comunidad Valenciana como para acoger la demanda de
alumnos de todas las universidades privadas de esa region», a lo que afiade que
«algunas especialidades sanitarias solo existen en la sanidad publica, no en la privada».
A titulo de ejemplo, sefiala la «atencion primaria» que, por su naturaleza, unicamente se
da en la sanidad publica.

Ademas, pone de relieve el recurso que «las instituciones sanitarias privadas no son
garantes constitucionales del derecho de las universidades privadas y sus alumnos a la
formacién practica clinica superior», pues «los titulares de las instituciones sanitarias
privadas no estan obligados a colaborar con las universidades privadas» y son los
poderes publicos los que tienen el mandato constitucional de garantizar que las
universidades privadas y sus alumnos puedan realizar sus practicas en instituciones
sanitarias (art. 27 CE).

Como conclusiones de la argumentacion, el recurso sefiala que los centros docentes
universitarios de titularidad privada, ante la carencia de centros sanitarios publicos en los
que sus estudiantes puedan completar su formacion, «estaran abocados a dejar de
ofrecer titulaciones en ciencias de la salud». Por otro lado, «en la Comunitat Valenciana
no podran autorizarse centros docentes universitarios de titularidad privada en ciencias
de la salud, ni en dichos centros podran aprobarse planes de estudio en ciencias de la
salud», salvo que aquellos centros universitarios privados «dependan de la voluntad de
los titulares de instituciones sanitarias privadas», tengan que concertar convenios con
instituciones sanitarias publicas de otras comunidades auténomas o del extranjero o
hayan de construir centros sanitarios «con la finalidad principal, no de asistir pacientes,
sino de ofertar practicas a los alumnos». Sefiala sobre el particular que el gobierno de la
Generalitat, ya desde el afio 2016, es decir, dos afios antes de que fuera aprobada la
Ley 8/2018, «impulsé una politica consistente en dejar de colaborar con las
universidades privadas por la via de los hechos».

e) Con apoyo en los anteriores argumentos, los recurrentes sostienen, como primer
motivo de su impugnacion, la «infraccién de la normativa basica estatal que exige que
todo el sistema nacional de salud garantice la docencia practica de las universidades
tanto publicas como privadas». A su entender, la exclusién de las universidades privadas
del sistema de practicas en instituciones sanitarias publicas contraviene los articulos 104
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LGS (destaca los apartados 1 y 3 de este precepto), 11 y 12 de la Ley de ordenacion de
las profesiones sanitarias (resalta la totalidad del primero de los preceptos y las letras b)
y c¢) del articulo12). Pone de relieve que los citados preceptos tienen caracter de norma
basica, con referencia respectiva a los articulos 2.1 LGS y disposicion final primera de la
Ley 44/2003, de 21 de noviembre. Y, en conexién con estas normas, también citan como
infringida la disposicion adicional séptima de la Ley Organica de universidades y la base
quinta del articulo 4 del Real Decreto 1558/1986, que permite que «en los hospitales
universitarios existan estudiantes de varias universidades con la finalidad de realizar las
practicas académicas», sin establecer distinciones entre universidades publicas y
privadas.

En definitiva, el recurso afirma que el precepto impugnado de la Ley 8/2018
«contraviene los citados preceptos porque establece que, en la Comunitat Valenciana, la
estructura asistencial del sistema sanitario no estara disponible para toda la docencia,
sino Unicamente para la docencia en universidades publicas».

f) Como segundo motivo, los recurrentes alegan la «infraccion del derecho
fundamental a la igualdad proclamado en el articulo 14 de la Constitucion», porque, a su
parecer, el precepto impugnado otorga un trato desigual a las universidades privadas y a
sus alumnos respecto de las publicas, en la medida en que excluye de toda obligacién
de colaborar y de celebrar acuerdos a la Generalitat valenciana con las universidades
privadas, para la utilizacion de los centros sanitarios de titularidad publica en materia de
practicas de los alumnos de aquellas.

A partir del anterior enunciado, el recurso desarrolla argumentativamente la denuncia
de trato desigualdad sefialando que las universidades publicas y sus alumnos son
términos validos de comparacion con las de titularidad privada y sus alumnos, puesto
que ambas «son centros de educacion superior, autorizados y homologados para ello» v,
con cita de la STC 176/2015, de 22 de julio, destaca que unas y otras realizan un
servicio publico de educacidon superior, a través de las funciones que les asigna el
articulo 1.2 LOU.

Seguidamente, expone el recurso que el precepto impugnado incurre en «una
discriminacion prohibida por el articulo 14 de la Constitucién», puesto que la universidad
privada va a ser discriminada «por el solo hecho de ser de titularidad privada», lo que, a
su vez, supone que el alumno que elija para formarse una universidad de esta titularidad,
también sera discriminado, cuando aquel tiene derecho, ex articulo 46.2 LOU, a estudiar
en la universidad de su eleccién y a no ser discriminado por razones que coinciden con
las recogidas en el articulo 14 CE. Refuerza este argumento el recurso con la cita de
diferentes preceptos del estatuto del estudiante universitario aprobado por el Real
Decreto 1791/2010, de 30 de diciembre y, también, con la afirmaciéon de que «una parte
importante de las universidades privadas de nuestro pais pertenecen a la Iglesia
Catolica» y que el articulo X 3 del acuerdo sobre asuntos culturales entre la Santa Sede
y el Estado Espafiol establece el derecho de los alumnos de las universidades privadas
dependientes de la Iglesia catdlica a gozar de semejantes beneficios a los que disfruten
los alumnos de las universidades del Estado.

El recurso complementa el desarrollo de este motivo de impugnacion expresando
que la desigualdad de trato «no persigue ninguna finalidad constitucionalmente legitima»
y sefiala, al respecto, que el articulo 65 (sic) no figuraba en el proyecto de ley remitido a
las Cortes Valencianas, sino que fue introducido con posterioridad, durante los debates
de la iniciativa legislativa, en virtud de una enmienda del Grupo Parlamentario Podemos-
Podem «con la parca justificacion de “hay que afadir un nuevo punto’». Afade el
recurso que la enmienda fue aprobada «de forma rapida y con descuido, sin valorar las
graves consecuencias que iba a generar», fruto de «un arrebato ideolégico a favor de lo
publico y en contra de lo privado».

Por ello, entiende que se establece un trato discriminatorio sin justificacion alguna y
con contravencion, ademas, de lo dispuesto en el articulo 27 CE.

El motivo de impugnacioén finaliza con la afirmacion de que «la diferencia de trato no
esta basada en criterios objetivos y razonables, y sus consecuencias son
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desproporcionadas», pues, en el criterio de los recurrentes, «provocara que en la
Comunidad Valenciana no puedan autorizarse centros docentes universitarios de
titularidad privada en ciencias de la salud, y que los centros que actualmente existen
queden abocados a dejar de ofrecer titulaciones en ciencias de la salud o a ver
severamente reducida su oferta educativa».

g) Como tercer y ultimo motivo de impugnacion, los recurrentes alegan la infraccién
de determinados derechos del articulo 27 CE:

(i) En primer lugar, la vulneracion del derecho fundamental a la libertad de creacion
y funcionamiento de los centros docentes del articulo 27.6 CE porque, con cita de las
SSTC 19/1983, de 14 de marzo, y 188/2001, de 20 de septiembre, afirman que la norma
legal impugnada, al impedir la realizacion de practicas en los centros sanitarios de
titularidad publica de la Comunidad Valenciana, que son imprescindibles para la creacion
de los centros docentes universitarios en materia de sanidad y para la aprobacion de sus
planes de estudios, esta también impidiendo, no solo la puesta en marcha de nuevos
centros docentes privados en materia de ciencias de la salud, sino también el
funcionamiento de los ya existentes, pues no podran establecer convenios con las
instituciones sanitarias publicas para la realizacion de las practicas por parte de sus
alumnos.

(i) En segundo término, la infraccion del derecho fundamental a la libertad de
eleccién de centros docentes del articulo 27, apartados 1 y 3 CE, porque, con detallada
cita del ATC 382/1996, de 18 de diciembre, los recurrentes explican que, si los
ciudadanos no pueden crear centros docentes universitarios de titularidad privada en
materia de ciencias de la salud, «porque se les priva de la infraestructura publica
existente, disponible y necesaria para ello, entonces los alumnos no pueden escoger
libremente dichos centros docentes».

Aunque el recurso reconoce que este Tribunal no se ha pronunciado nunca sobre
este derecho en relacién con los estudiantes universitarios y si solo respecto de los
alumnos de ensefanza obligatoria, entiende que esta doctrina también es aplicable a los
primeros porque se trata de un derecho de los ciudadanos, sin distincién alguna.

(i) Finalmente, entienden los recurrentes que la norma legal impugnada infringe,
también, el deber de ayuda a los centros docentes por parte de los poderes publicos
reconocido en el articulo 27.9 CE. Senalan, al respecto, que este precepto «intensifica el
mandato del articulo 9.2 de la Constitucion en el ambito de la ensefianza».

Agregan a lo expuesto que «la colaboracion de la Administraciéon es obligada en
materia de practicas sanitarias porque ocupa una posicién preeminente en la estructura
asistencial del pais ya que dispone de la mayoria de los centros sanitarios que reunen
los requisitos fijados en la normativa de aplicacion». De ahi que la colaboracion del
Estado deba ser «mas estrecha que en cualesquiera otras circunstancias vy, por ello, el
legislador estatal basico lo ha previsto en la normativa sanitaria como una obligacion de
especial calado».

Con cita de diversas resoluciones de este Tribunal (SSTC 77/1985, de 27 de junio,
86/1986, de 25 de junio y 31/2018, de 10 de abril), afirma que el legislador no es
enteramente libre para configurar el régimen prestacional que se ampara en el
articulo 27.9 CE, sino que debe ponerse en conexion con los derechos enunciados en el
articulo 27 CE y no contrariar estos derechos, ni tampoco configurar el régimen de
ayudas sin respeto al principio de igualdad.

La posibilidad de realizar las practicas sanitarias en centros e instituciones publicas a
través de convenios es, segun afirman los recurrentes, «una manifestacion del deber de
ayuda a los centros docentes que ha sido recogida en diversas normas y que, hasta
ahora, no se habia cuestionado». «En el caso de la docencia practica universitaria en
ciencias de la salud, estos derechos fundamentales no requieren que el Estado haga una
aportacion dineraria... pero si que aporte las instituciones sanitarias existentes de las
que el Estado dispone y que de otro modo no se podrian obtener». A juicio de los
recurrentes, la norma impugnada es, en definitiva inconstitucional y nula porque, sin la
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ayuda de los poderes publicos en forma de facilitacion de las instalaciones sanitarias de
asistencia para la realizacion de practicas de los alumnos de los diferentes grados de
ciencias de la salud de las universidades privadas, «los ciudadanos no pueden crear y
elegir centros docentes universitarios de titularidad privada» en aquella materia.

El recurso finaliza con la errénea cita del articulo 60.5 de la Ley 10/2014 recogida en
el suplico.

3. Por providencia de 18 de septiembre de 2018, el Pleno del Tribunal
Constitucional, a propuesta de su Seccion Cuarta, acordé admitir a tramite el presente
recurso de inconstitucionalidad, dar traslado de la demanda y documentos presentados,
conforme establece el articulo 34 de la Ley Orgénica del Tribunal Constitucional (LOTC),
al Congreso de los Diputados y al Senado, por conducto de sus Presidentes, y al
Gobierno, a través de la Ministra de Justicia, asi como a las Cortes y a la Generalitat de
la Comunidad Valenciana, por conducto de sus Presidentes, al objeto de que, en el plazo
de quince dias, pudieran personarse en el proceso y formular las alegaciones que
estimaren convenientes, asi como publicar la incoacién del recurso en el «Boletin Oficial
del Estado» y en el «Diari Oficial de la Generalitat Valenciana».

4. Mediante sendos escritos, que tuvieron respectiva entrada en el registro general
de este Tribunal los dias 1 y 4 de octubre de 2018, las mesas del Congreso de los
Diputados y del Senado acordaron darse por personadas en el procedimiento y por
ofrecida su colaboracién a los efectos del articulo 88.1 LOTC. Igualmente, el Abogado
del Estado, por medio de escrito registrado el dia 10 de octubre siguiente, solicité que se
le tuviera por personado en las actuaciones, en nombre y representacion del Gobierno
de la Nacioén, al tiempo que, del mismo modo, solicitaba que le fuera concedida prérroga
por el maximo legal del plazo concedido para formular alegaciones, lo que asi le fue
otorgado por virtud de diligencia de ordenacién de 11 de octubre de 2018. Sin embargo,
vencido el plazo y prorroga legal de ocho dias concedidos, el Abogado del Estado no ha
formulado alegaciones.

5. Por escrito registrado el 18 de octubre de 2018, el letrado de las Cortes de la
Comunidad Valenciana, en nombre y representacion de estas, se personé en el presente
recurso y formulé diversas alegaciones, que se sintetizan a continuacion.

a) Comienza sus alegaciones haciendo una detallada exposiciéon de los
antecedentes legislativos del proyecto de ley, que culmind con la aprobacion de la
Ley 8/2018. En los citados antecedentes se indica que fue incorporada, por adicion, al
dictamen de la ponencia del proyecto de ley una enmienda, la nimero 124, del Grupo
Parlamentario Podemos-Podem, cuya aprobaciéon «supuso la incorporacién de nuevo
apartado (el 65) al articulo Unico y, en consecuencia, la modificaciéon del articulo 79.2 de
la Ley 10/2014...». Agrega que, en el proyecto de ley inicial, no estaba previsto modificar
el citado articulo 79.2, «por lo que dicha modificacion no pudo ser valorada, ni en la
redaccion final, ni en otra por el Consell Juridic Consultiu de la Comunitat Valenciana, en
su preceptivo dictamen, fechado el 6 de septiembre de 2017. La enmienda, con una
redaccion distinta a la inicialmente presentada por el Grupo Parlamentario Podemos-
Podem, fue aprobada en la comision de sanidad y consumo por ocho votos a favor, cero
en contra y siete abstenciones».

Finaliza el relato de los antecedentes destacando que el dictamen de la ponencia,
con las enmiendas aprobadas en la comision, fue aprobado en sesion plenaria celebrada
el dia 5 de abril de 2018, por 51 votos a favor, cero en contra y 40 abstenciones. Y la Ley
aprobada fue publicada en el «Diari Oficial de la Generalitat Valenciana» el dia 23 de
abril de 2018, entrando en vigor al dia siguiente. Asimismo, fue publicada en el «Boletin
Oficial del Estado» del dia 14 de mayo siguiente.

b) En un segundo apartado, dedicado a «cuestiones formales», el letrado de las
Cortes Valencianas opone, como obice, que, en el escrito de formalizacion del recurso,
los senadores firmantes no expresaron su voluntad de interponer el recurso vy, si bien
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subsanaron esta deficiencia formal por medio de un posterior escrito de fecha 30 de julio
de 2018, esta subsanacion se presenté fuera del plazo legal en el registro general de
este Tribunal, por lo que tal deficiencia «podria acarrear una falta de legitimacion activa
de la parte actoray.

Como segundo obstaculo formal al recurso, el escrito del letrado de las Cortes
Valencianas sefiala la errénea identificacion del precepto impugnado por los actores,
toda vez que, de modo reiterado, se indica en el texto del recurso que el impugnado es el
articulo 65, en lugar del apartado 65 del articulo unico, que es del que «deberia
hablarse». A ello, segun sefala, deberia afiadirse «un error de mayor gravedad» como
es el de que, en el suplico de la demanda del recurso, se alude al articulo 60.5 de la
Ley 10/2014, por lo que, a su juicio, «el suplico del recurso de inconstitucionalidad que
nos ocupa no resulta congruente con el texto del mismo y no identifica, adecuadamente,
cual es la norma impugnaday.

De todo lo expuesto, la representacion de las Cortes Valencianas deduce que «el
recurso de inconstitucionalidad interpuesto no satisface lo exigido por el articulo 85.1 de
la Ley Organica del Tribunal Constitucional».

c) El siguiente apartado del escrito de alegaciones, es dedicado a la contestacion
de las «cuestiones de fondo» suscitadas por el recurso.

A este respecto, el letrado de las Cortes Valencianas, si bien parte del
reconocimiento de que, en efecto, el nuevo articulo 79.2 Ley 10/2014, en la redaccion
modificada por el apartado 65 del articulo unico de la Ley 8/2018, introduce una
diferencia de trato entre las universidades publicas y las privadas, en lo que se refiere al
deber de colaboracion de la Generalitat Valenciana en materia de ciencias de la salud,
sin embargo tal diferencia de trato no entrafia per se la discriminacion que imputa el
recurso porque (i) tal diferencia de trato no es novedosa, sino que ya existia en la
originaria redaccion del articulo 79.2 de la Ley 10/2014, que cita de modo textual,
poniendo especial hincapié en que la colaboracién con la institucion universitaria en sus
diferentes manifestaciones, lo seria especialmente «con las impartidas en centros de
titularidad publica». (i) Con cita en la reciente STC 31/2018, objeta que la diferencia de
trato que introduce la nueva redaccion del articulo 79.2 Ley 10/2014 sea contraria al
articulo 14 CE, afadiendo a lo expuesto que «el supuesto que nos ocupa no se
encuentra entre las “categorias sospechosas de discriminacion” del articulo 14 de la
Constituciony». (iii) El juicio de igualdad pasa por el andlisis de si existe un término
valido de comparacion entre las universidades publicas y las privadas, pues, si bien
parten ambas de un plano de igualdad, sin embargo, existen diferencias entre ellas,
principalmente las relativas a su régimen econdémico y financiero, que no es el mismo.
Igualmente, hace otras consideraciones acerca del régimen de supervisién y control
financiero de las universidades publicas frente a las privadas, el distinto sistema de
fiscalizacion de las primeras frente a las segundas, asi como la aplicacion del principio
de transparencia establecido en la Ley 2/2015, de 2 de abril, de las Cortes Valencianas
que es, igualmente, diferente. Tales diferencias llevan a la conclusién, segun el parecer
del letrado del Parlamento de esta Comunidad Auténoma, de que no existe término
valido de comparacién entre la situacion de las universidades publicas y las privadas y
(iv) Aun cuando no exista tal término de comparacion, la aplicacién de la normativa
universitaria que citan los recurrentes (disposicion adicional séptima de la Ley Organica
de universidades; el Real Decreto 1558/1986, modificado por el Real Decreto 420/2015)
lleva a la conclusion de que «la limitacion —salvo excepciones— a un unico concierto por
cada hospital universitario que establece el Real Decreto justifica la exclusion de las
universidades privadas en el acceso a los mismos, con la finalidad objetiva y razonable
de dar acceso al alumnado de las universidades publicas, maxime al ser dichas
universidades las que reciben financiacion publica».

En otro apartado, el letrado de las Cortes Valencianas rebate el argumento de los
recurrentes de que la enmienda aprobada del Grupo Parlamentario Podemos-Podem,
que fue la que originé la nueva redaccion del articulo 79.2 Ley 10/2014 ahora
impugnado, no aportara ninguna justificacion que sustentara la modificacion del texto
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originario del precepto, alegando que el articulo 113.4 del Reglamento de las Cortes
Valencianas «no establece exigencia alguna de justificacién de las mismas por los
diputados/as o grupos parlamentarios que las presentany.

Del mismo modo, el letrado de las Cortes Valencianas pasa a contestar el argumento
de los recurrentes de que la falta de colaboracion de las instituciones sanitarias publicas
con las universidades privadas impida la creacion de estas ultimas y que los centros
universitarios actualmente en funcionamiento vean reducida su oferta educativa porque
«existen hospitales privados con los que dichas universidades pueden alcanzar acuerdos
para la realizacidon de las practicas de los alumnos» y «porque nada impediria a una o
varias universidades privadas crear hospitales privados que cumplan con la doble
funcion de ser asistenciales y docentes, decision ésta que solventaria el debate
suscitado». De aqui deduce el letrado que no existe una vulneracion del derecho
fundamental a la creacién de centros docentes (art. 27.6 CE).

Seguidamente, el letrado de las Cortes Valencianas responde a la alegada
vulneracion del derecho a la libre elecciéon de centros docentes (art. 27.3 CE) que
sostienen los recurrentes, con cita de un autor constitucionalista, destacando, con igual
referencia a este autor, que se trata de un derecho publico subjetivo de libertad y no de
un derecho de prestacion, lo que no ha sido impedido por la norma impugnada, dado que
«hay libertad de eleccién». Ademas, en referencia al contenido del derecho del
articulo 27.3 CE, entiende el letrado que se trata de un debate «que no consideramos
que sea el que nos ocupa en este momento».

El escrito de alegaciones finaliza solicitando de modo principal la inadmisibilidad del
recurso por falta de legitimacién activa de su promotora y, ademas, «por resultar
incongruente la peticion» que se sustancia en el suplico, que vulnera lo establecido en el
articulo 85.1 LOTC. De modo subsidiario, propugna la desestimacion del recurso porque
el precepto impugnado no es contrario a la Constitucion.

6. Con fecha 5 de noviembre de 2018, el abogado de la abogacia general de la
Generalitat Valenciana, en representacién de la misma, presenté escrito de alegaciones,
en oposicion al recurso de inconstitucionalidad interpuesto.

a) Comienza el escrito delimitando el objeto del recurso y poniendo de relieve, a
modo de argumentacion preliminar, las diferencias de texto entre la originaria redaccion
del articulo 79.2 de la Ley 10/2014 y la nueva introducida por el apartado 65 del articulo
unico de la Ley 8/2018, sefalando al efecto que la diferencia entre una y otra «es que la
“colaboracion” “estableciendo acuerdos” se refiere, en la norma recurrida a las
universidades publicas, mientras que en la anterior redaccion no distinguia entre
universidades publicas y/o privadas». Ademas, como posible causa de tal modificacion
legislativa, ante la falta de informacion que, segun afirma, no ha obtenido del tramite
parlamentario, sefiala que «parece obvio que se debe a las limitadas capacidades del
sistema nacional de salud, en especial en la Comunitat Valenciana», y agrega que «el
progresivo aumento de alumnos puede llevar a la saturacién de las instituciones
sanitarias publicas, con menoscabo de la actividad asistencial». A continuacion, cita en
apoyo de esta afirmacién el contenido de la disposicion final tercera del Real
Decreto 420/2015, que modificd el precedente Real Decreto 1558/1986 y el protocolo
anexo (apartado 5.5) de la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, del Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad por la que se publica el acuerdo de la comisién
de recursos humanos del sistema nacional de salud y se aprueba el protocolo sobre
pautas basicas destinadas a asegurar y proteger el derecho a la intimidad del paciente
por los alumnos y residentes en ciencias de la salud.

b) A continuacion, hace hasta tres consideraciones previas sobre el escrito de
recurso: (i) En una interpretacion que califica de integradora de la norma recurrida,
entiende que esta «no tiene el alcance que le otorgan los recurrentes», pues la
legislacion estatal que aquellos citan dispone que «los instrumentos para establecer la
colaboracion entre las universidades y los centros sanitarios son los conciertos (publicas)
y convenios (privadas). Sin embargo, la ley recurrida, no hace alusién a estos
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instrumentos, sino a “acuerdos”. Estos acuerdos, podrian hacer referencia a otras
cuestiones diferentes a las que deben contener los conciertos y convenios (como la
excepcion a la que se refiere la base quinta del articulo 4 del Real Decreto 1558/1986)».
(i) Habria una falta de oferta suficiente, tanto en las instituciones sanitarias publicas
como en las privadas, para acoger a la totalidad del alumnado de los centros
universitarios de ciencias de la salud «tal y como se desprende de las medidas
adoptadas por la legislacion que hemos citado anteriormente» y (iii) A diferencia de lo
que sostienen los recurrentes, la normativa estatal aplicable al respecto establece que
las instituciones sanitarias publicas deben estar «en disposicion» y no «a disposicion» de
la docencia. Tal matizacidon es importante porque, segun refiere el letrado, ese estar «en
disposicion» «supone estar en condiciones de prestar esa funcion docente. Pero sélo se
estara “a disposicion” de prestar la docencia, cuando quien requiera esa prestacion
reuna los requisitos establecidos en la ley, entre otros, suscribir un concierto o convenio
que cumpla las previsiones del Real Decreto 1558/1986».

c) Seguidamente, en apartado separado, el letrado de la Generalitat da respuesta a
los motivos del recurso:

(i) En cuanto a la denunciada infraccion competencial de la normativa basica estatal
que alegan los recurrentes, con sustento en los articulos 104.3 LGS, 11 y 12 de la
Ley 44/2003 y disposiciéon adicional séptima de la Ley Organica 6/2001, en relacién con
la base quinta del Real Decreto 1558/1986, senala el Letrado que no se trata de «una
garantia absoluta, de tal modo que los centros docentes tengan el derecho a que los
poderes publicos proporcionen o construyan un hospital para cada centro docente que lo
requiera ya que esta interpretacion no seria acorde con la funcién asistencial de los
hospitales».

A continuacion, hace mencioén a la normativa constitucional (art. 149.1. apartados 16
y 30 CE), al Estatuto de Autonomia de la Comunidad Valenciana (art. 53 EAV) y a la
legislacion estatal (arts. 2 y 104 LGS) que considera aplicables, para dar respuesta al
interrogante de si la norma impugnada «violenta el reparto competencial con el Estado,
previsto en el articulo 149.1.16 de la CE». Después de hacer unas consideraciones
sobre el alcance y contenido del concepto de bases o de la legislacion basica en materia
de sanidad, expone que dicho concepto «no puede descender a regulaciones de detalle
que agoten la capacidad de desarrollo normativo que a tal efecto tienen
constitucionalmente atribuidas las Comunidades Auténomas» y, poniéndolo en conexion,
con el articulo 104 LGS, sostiene que el «nucleo fundamental» de la regulacion prevista
en dicho precepto «consiste en que el sistema sanitario esté “en disposicidon” de ser
utilizado para la docencia, nucleo que respeta la legislacion autondémica», sin que la
legislacion basica estatal pueda alcanzar «a las medidas concretas en como se articula
el modo de prestar esa docencia, ya que, de conformidad con el articulo 53 EAV, la
Comunidad Auténoma tiene competencias exclusivas para la regulacion y administracion
de la ensefianza en toda su extensién».

(i) En segundo término y en respuesta a la denunciada infraccién del derecho
fundamental a la igualdad (art. 14 CE), parte de la afirmacion de que no estamos ante
términos de comparacion validos entre las universidades publicas y privadas, pues, a su
parecer, existen «diferencias significativas» entre unas y otras, destacando, al efecto, la
distinta fuente de financiacion, el sistema de acceso de los alumnos o la participacion de
la comunidad en las universidades. Cita, igualmente, la STC 131/2013, de 5 de junio
para subrayar las diferencias. Pero es que, aun cuando pudiera reputarse que existe tal
término valido de comparacion entre unas y otras universidades, la diferencia de trato
obedece a un fin constitucionalmente legitimo, pues «las instituciones sanitarias publicas
deben garantizar la prestacién de asistencia sanitaria. La funcién docente de las
instituciones sanitarias afecta a la prestacién asistencial en el modo en que esta se
presta en la cantidad y puede repercutir en la calidad. Existe un bien juridico protegido
de trascendencia constitucional como es la proteccion de la salud del articulo 43».
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(i) En respuesta al tercer y ultimo motivo del recurso, referido a la eventual
infraccion de los derechos reconocidos en diferentes apartados del articulo 27 CE, el
escrito de alegaciones formula las siguientes observaciones de contrario:

a) La norma recurrida no infringe el derecho a la libre creacién y funcionamiento de
los centros docentes (art. 27, 1 y 3 CE) «ya que estos preceptos en realidad son una
proyeccién de los derechos a la libertad ideolégica y religiosa» y «la posibilidad o no de
celebrar acuerdos con las universidades privadas, en modo alguno afecta al derecho de
estas a difundir ideas, u opiniones». Cita, en refuerzo de esta tesis, las SSTC 5/1981,
de 13 de febrero y 1/1985, de 9 de enero.

b) ElI precepto impugnado tampoco vulnera el mandato constitucional del
articulo 27.9 CE, puesto que este precepto constitucional «no impone un deber de
ayudar en todo caso a los centros docentes solo por el hecho de serlo». Cita en apoyo
de su posicion la STC 86/1985, de 10 de julio.

El escrito de alegaciones finaliza con la solicitud de que el recurso sea integramente
desestimado.

7. Por providencia de 29 de enero de 2019, se sefialé para deliberacién y votacion
de la presente Sentencia el dia 31 del mismo mes y afio.

Il. Fundamentos juridicos

1. Pretensiones de las partes. El objeto del presente recurso de
inconstitucionalidad, interpuesto por la Senadora dofa M.? Rosa Vindel Loépez,
comisionada por mas de cincuenta Senadores del Grupo Parlamentario Popular del
Senado, es analizar la constitucionalidad del apartado 65 del articulo unico de la Ley de
las Cortes Valencianas 8/2018, de 20 de abril, de modificacién de la precedente
Ley 10/2014, de 29 de diciembre, de salud de la Comunitat Valenciana, que introdujo
modificaciones en el articulo 79.2 de la primera.

Mas concretamente, se impugna por los recurrentes un concreto pasaje de la nueva
redaccion del articulo 79.2 Ley 10/2014, introducida por el apartado 65 del articulo Unico
de la Ley 8/2018, que hace referencia a que la Generalitat Valenciana, por medio de la
Conselleria competente en materia de sanidad, «colaborard con las universidades de
titularidad publica», mediante el establecimiento de acuerdos entre las universidades y
los centros de estudio de las instituciones sanitarias para garantizar la docencia practica
y clinica de las titulaciones sanitarias.

Como se ha dejado constancia en los antecedentes, el recurso de
inconstitucionalidad reprocha al precepto impugnado, en primer lugar, la infraccion
competencial del articulo 149.1.1 y 16 CE, en la medida en que contraviene los
articulos 104 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, de sanidad (LGS), 11 y 12 de la
Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones sanitarias y
disposicion adicional séptima de la Ley Organica 6/2001, de 21 de diciembre, de
universidades (LOU), entre otras normas estatales. Y, en segundo término, se invocan
también las vulneraciones de los derechos fundamentales a la igualdad (art. 14 CE), a
las libertades de creacion (art. 27.6 CE) y de eleccion de centros docentes (art. 27.1y 3
CE) y al deber de ayuda a los centros docentes por parte de los poderes publicos
(art. 27.9 CE). Los recurrentes entienden que el precepto impugnado excluye a la
Generalitat Valenciana de todo deber de colaborar con las universidades privadas para
establecer acuerdos entre los centros docentes dependientes de estas ultimas y las
instituciones sanitarias publicas, pertenecientes a aquella administraciéon autonémica, al
objeto de que los alumnos de los centros universitarios privados de las distintas materias
de ciencias de la salud puedan realizar sus practicas en aquellas instituciones sanitarias,
lo que resulta imprescindible, conforme a la normativa legal estatal, para alcanzar las
titulaciones académicas u oficiales correspondientes a las ensefanzas universitarias
relativas a ciencias de la salud. Tal planteamiento legislativo, ademas de ser contrario a
la normativa basica estatal, resulta, en el parecer de los recurrentes, discriminatorio para
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las universidades privadas, por las razones que se detallan en los antecedentes de este
recurso. Y es lesivo, también, para los derechos del articulo 27 CE que se invocan, en
los términos que, del mismo modo, se detallan en los antecedentes de esta sentencia.

Por el contrario, el letrado de las Cortes Valencianas propugna la inadmisibilidad del
recurso por los ébices formales que se recogen en los antecedentes y, de modo
subsidiario, su desestimacion. Ilgualmente, el letrado de la Generalitat Valenciana solicita
la desestimacidn del recurso, segun los argumentos que, respectivamente, se detallan
en los antecedentes.

2. Cuestiones previas: Obices procesales. Antes de dar comienzo al anélisis de los
diferentes motivos de inconstitucionalidad que se recogen en el recurso, es necesario
dar respuesta a los 6bices formales opuestos por el letrado de las Cortes Valencianas,
toda vez que, de ser acogidos todos o alguno de ellos, procederia la declaracion de
inadmisibilidad del recurso, sin que sea obstaculo a tal pronunciamiento que lo sea en
este tramite de sentencia.

a) En primer lugar, entiende la representacion del parlamento autonémico que el
escrito de la parte recurrente subsanando los defectos formales que, por su propia
iniciativa, habia advertido esta en la demanda inicial, al que adjuntaba determinados
documentos consistentes en el aporte por la comisionada dofia M.2 Rosa Vindel Lépez
del escrito que contenia la manifestacion de voluntad de interponer el recurso por parte
de los Senadores recurrentes, asi como de las escrituras publicas de apoderamiento de
aquélla para tal fin, habria sido presentado fuera del plazo de los tres meses establecido
en el articulo 33.1 de la Ley Organica del Tribunal Constitucional (LOTC), contado a
partir de la fecha de publicaciéon de la norma impugnada, por lo que tal circunstancia
podria acarrear la falta de legitimacion activa de la actora y la consiguiente declaracion
de inadmisibilidad del recurso.

Para dar respuesta a este dbice procesal es necesario comenzar con la cita del
articulo 33.1 LOTC, que dispone que «el recurso de inconstitucionalidad se formulara
dentro de un plazo de tres meses a partir de la publicacién de la ley, disposicion o acto
con fuerza de la ley impugnado mediante demanda presentada ante el Tribunal
Constitucional, en la que deberan expresarse las circunstancias de identidad de las
personas u o6rganos que ejercitan la accién y, en su caso, de sus comisionados,
concretar la ley, disposiciéon o acto impugnado, en todo o en parte, y precisar el precepto
constitucional que se entiende infringido». Se trata de un plazo de caducidad que, en lo
que se refiere al caso de autos, empieza a contar desde el dia siguiente al de la
publicacién de la ley impugnada, teniendo en cuenta que, por tratarse de una norma
legal emanada de un parlamento autondémico «sera el diario oficial de la Comunidad
Auténoma el que determine el inicio de dicho plazo, sin que la posterior publicacién en el
«Boletin Oficial del Estado» reabra el plazo de impugnacion» (por todos, ATC 55/2011,
de 17 de mayo, FJ 2).

Asimismo, la doctrina de este Tribunal ha puesto de relieve, también, que «la
decisidon de recurrir que incumbe a cincuenta o mas diputados o senadores —sujetos
legitimados para interponer el recurso de inconstitucionalidad que constituyen fracciones
de drganos constitucionales— debe ir acompafiada de la satisfaccion de determinados
requisitos formales, cuyo incumplimiento determina la existencia de un vicio en la
legitimacién misma que se erige en causa de inadmisibilidad del recurso» (ATC 55/2011,
FJ 2).

Entre tales requisitos formales cobra especial importancia en este caso el acuerdo
previo de los mas de cincuenta senadores de expresar su voluntad de formalizar el
recurso y de comisionar a tal efecto a una de ellos para que lo presentara dentro del
plazo legal, de conformidad con lo que disponen los articulos 32.2, 33.1 y 82.1 LOTC, tal
y como, por otra parte, asi lo ha declarado este Tribunal en SSTC 42/1985, de 15 de
marzo, FJ 2; 150/1990, de 4 de octubre, FJ 1, y 180/2000, de 29 de junio, FJ 2 b), entre
otras.
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Para completar nuestra doctrina sobre el cumplimiento de los requisitos formales es
preciso, también, que el acuerdo previo de voluntad de interponer el recurso de
inconstitucionalidad por parte de los parlamentarios comprometidos a tal tarea deba
constar en escrito de fecha anterior a la expiraciéon del plazo de tres meses legalmente
establecido, toda vez que, si tal manifestacion de voluntad se produce con posterioridad
a la expiracion de aquel plazo de caducidad, el recurso devendra en inadmisible. Asi lo
ha declarado el ATC 459/2004, de 16 de noviembre, al declarar que «la subsanacion de
los defectos que puedan apreciarse en la justificacion de la voluntad de los diputados o
senadores de recurrir determinada ley solo puede consistir en que se acredite que dicha
voluntad se prestd, efectivamente, dentro del plazo de los tres meses exigidos para la
interposicion del recurso, de modo que no cabe cumplimentar el requisito después del
transcurso de dicho plazo. O, dicho de otra manera, no es subsanable la falta de acuerdo
de impugnar dentro del plazo, sino que solo lo es la falta de acreditacién de una decisién
que se tomd en plazo pero que no se acompafo a la demanda». En el mismo sentido, la
STC 47/2005, de 3 de marzo, FJ 3.

Pues bien, de conformidad con la anterior doctrina constitucional, se constata que, si
bien el escrito de subsanacién presentado por la comisionada dofia M.2 Rosa Vindel
Lopez tuvo entrada en el registro general de este Tribunal el dia 31 de julio de 2018, esto
es con posterioridad a la expiracion del plazo legal previsto en el articulo 33.1 LOTC, que
era el 23 de julio de 2018 (la ley habia sido publicada en el «Diari Oficial de la
Generalitat» del 23 de abril precedente), sin embargo el documento en que consta la
voluntad expresa con su firma de todos los Senadores de interponer el recurso de
inconstitucionalidad y de comisionar a la precitada para su presentacion, lleva la fecha
del dia 5 de julio de 2018, es decir dentro del plazo legalmente previsto, asi como
también la totalidad de las copias de las escrituras publicas de apoderamiento de aquélla
son de fecha anterior a la de la finalizacion del plazo legal, por lo que la declaracion de
voluntad de formalizar el recurso fue expresada dentro de aquel plazo legal.

El 6bice debe ser, pues, desestimado.

b) También objeta el escrito del letrado de las Cortes Valencianas la errénea
identificacion del precepto legal impugnado y la que califica como «incongruencia» del
recurso, al figurar en diferentes pasajes del escrito de interposicion la referencia al
articulo 65 de la Ley 8/2018, que no existe en la citada ley, y al suplico de aquel que
alude, también erréneamente, al articulo 60.5 de la Ley 10/2014.

Para dar respuesta a este 6bice procesal es preciso tener en cuenta nuestra doctrina
[por todas, las SSTC 233/2015, de 5 de noviembre, FJ 1 b), y 14/2018, de 20 de febrero,
FJ 5] que, sobre este particular, ha establecido dos reglas que han de ser cumplidas para
la correcta delimitacion del objeto del recurso: (i) que el precitado objeto ha de venir
establecido de modo claro y preciso en el suplico del escrito de interposicion, que «es la
parte decisiva para reconocer y concretar el objeto de todo recurso, de manera que, en
principio, nuestro examen debe contraerse exclusivamente a las disposiciones que en él
se contienen» [STC 233/2015, FJ 1 b) con cita de la STC 195/1998, de 1 de octubre,
FJ 1]; y (i) que, no obstante lo anterior, este Tribunal ha realizado una interpretacion
del articulo 33 LOTC «alejada de rigorismos formales» y ha puntualizado reiteradamente
que «la no reproduccion de un precepto en el suplico no debe constituir obstaculo alguno
para entender que ha sido recurrido si dicha omision puede achacarse a un simple error
(SSTC 178/1989, FJ 9; 214/1994, FJ 3), lo que sucedera cuando de las alegaciones
expuestas en el cuerpo del recurso se desprenda con toda claridad la voluntad de su
impugnacion (SSTC 214/1994, FJ 3; 68/1996, FJ 1; 118/1996, FJ 23)» [STC 233/2015,
FJ 1 b)]. En esta misma linea doctrinal, la STC 14/2018, de 20 de febrero, FJ 5 destaca
que, dentro de esta interpretacion del articulo 33 LOTC, «tienen también cabida los
meros errores materiales», que son aquellos en los que, a partir de la constatacion de
una equivocacion elemental, manifiesta e indiscutible, que implica por si sola la evidencia
de la misma, sin necesidad de mayores razonamientos, se deduce, con toda evidencia
del cuerpo del escrito de que se trate, el verdadero sentido de su contenido.
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De conformidad con la doctrina expuesta, si bien es cierto que el escrito de
interposicion del recurso incurre en repetidos errores a la hora de identificar el precepto
legal impugnado, sin embargo, este debe ser considerado como mero error material,
pues es deducible del contenido del escrito de impugnacién que los recurrentes se
referian en concreto al apartado 65 del articulo unico de la Ley 8/2018, que es el
precepto que ha modificado el originario articulo 79.2 de la Ley 10/2014, como puede
desprenderse de la descripcidon de los antecedentes del escrito de interposicion del
recurso, en los que la parte actora ha recogido en su integridad, tanto el texto originario
del citado articulo 79.2 como el que luego resultdé de la modificacién legislativa operada
por la Ley 8/2018. Ademas, toda la linea argumental del recurso va dirigida a impugnar el
citado precepto, pues en este se contiene el mandato del legislador autonémico dirigido
a la Generalitat Valenciana de colaborar con las universidades «de titularidad publica»,
en relacion con la docencia practica y clinica de las disciplinas académicas relacionadas
con las ciencias de la salud.

En consecuencia, se trata de un mero error material que no impide delimitar el objeto
de este recurso, ni tampoco induce a confusion que el precepto legal impugnado sea otro
distinto al del apartado 65 del articulo Unico de la Ley 8/2018, que modificé el originario
texto del articulo 79.2 de la Ley 10/2014, de salud de la Comunitat Valenciana.

En consecuencia, este ébice debe ser también desestimado.

3. Objeto del recurso. Antes de dar comienzo al analisis de los motivos de
inconstitucionalidad recogidos en el recurso es preciso partir del texto del articulo 79.2 de
la Ley 10/2014, en la nueva redaccion introducida por el apartado 65 del articulo unico
de la Ley 8/2018, impugnado, poniendo, igualmente, de relieve las modificaciones
introducidas en el mismo para, de ese modo, delimitar con claridad el objeto de este
recurso.

En este sentido, la nueva redaccién del articulo 79.2 de la Ley 10/2014, operada por
el apartado 65 del articulo Unico de la Ley 8/2018 es la siguiente:

«65. Se modifica el apartado 2 del articulo 79, que queda redactado de la
siguiente manera:

2. La Generalitat Valenciana, a través de la conselleria competente en
materia de sanidad, colaborara con las universidades de titularidad publica y los
centros de formacion profesional estableciendo acuerdos entre las universidades y
los centros de estudios de las instituciones sanitarias para garantizar la docencia
practica y clinica de las titulaciones que asi lo requieran y priorizara las impartidas
en centros de titularidad publica y con sometimiento a la normativa de aplicacion y
regulacion especifica en materia de incompatibilidades.»

El anterior texto del articulo 79.2 de la Ley 10/2014, tenia la siguiente redaccion:

«La Generalitat, a través de la conselleria competente en materia de sanidad,
colaborard con las universidades, centros y escuelas universitarias y centros de
formacion profesional, estableciendo acuerdos entre las universidades y centros
de estudios y las instituciones sanitarias para garantizar la docencia practico-
clinica de las titulaciones que asi lo requieran, especialmente las impartidas en
centros de titularidad publica. Con este mismo fin, se velara por la actuacién
coordinada de los departamentos con competencias en materia de sanidad y
educacion.»

A la vista de las dos redacciones expuestas y, en lo que a este proceso constitucional
respecta, la diferencia entre ambos textos del mismo articulo se localiza en los términos
universidades «de titularidad publica» que recoge la nueva versién del precepto de
referencia. Se dispone, de esta manera, que el érgano de gobierno autonémico habra de
colaborar con las universidades de titularidad publica (los centros de formacién
profesional quedan al margen de la impugnacion de este recurso) mediante el
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establecimiento de acuerdos entre estas y los centros de estudio de las instituciones
sanitarias para garantizar la docencia practica y clinica de las titulaciones académicas en
materia de ciencias de la salud.

Precisamente, el eje central sobre el que se articula el recurso gira en torno a la tesis
sostenida por los recurrentes de que el precitado deber de colaboracion de la instituciéon
de gobierno autonémica en la formacién académica de los alumnos que cursen estudios
universitarios de la rama de ciencias de la salud unicamente lo establece el legislador
respecto de las universidades publicas sitas en el territorio de la Comunitat Valenciana,
excluyendo, segun su parecer, a las universidades privadas que, igualmente, desarrollen
su actividad académica en aquella Comunidad, de tal manera que dicho deber se lleve a
efecto mediante el establecimiento de acuerdos entre el estamento universitario de
titularidad publica y las instituciones sanitarias dependientes de la Generalitat
Valenciana.

El recurso impugna el precepto legal de referencia desde una doble perspectiva: (i)
competencial, en los términos que se han detallado supra, por entender que aquel
vulnera el articulo 149.1.1 y 16 CE, con la cita de la normativa estatal anteriormente
expuesta. Y (ii) de indole material o sustantiva, por considerar que ha infringido los
articulos 14y 27.1,3.6 y 9 CE.

Al analisis de los motivos de inconstitucionalidad asi expuestos dedicaremos los
siguientes fundamentos juridicos, siguiendo el mismo orden propuesto por el escrito de
interposicion del recurso.

4. Titulos competenciales. El primero de los motivos de impugnacion del recurso es
de indole competencial, toda vez que los recurrentes entienden que el precepto
impugnado contraviene la competencia exclusiva del Estado en la «regulacion de las
condiciones basicas que garanticen la igualdad de todos los esparioles en el ejercicio de
los derechos y en el cumplimiento de los deberes constitucionales» (art. 149.1.1 CE) y el
régimen de «bases y coordinacion general de la sanidad» (art. 149.1.16 CE) y, en
conexion con estos preceptos constitucionales, citan diferentes preceptos de la
normativa legal y reglamentaria estatal que entienden de aplicacion al caso de autos.

La cuestion competencial suscitada se situa, pues, en el ambito de lo que la doctrina
de este Tribunal ha denominado como «inconstitucionalidad mediata o indirecta», toda
vez que, segun el parecer de los recurrentes, los términos impugnados del apartado 65
del articulo Unico de la Ley 8/2018, que ha dado nueva redaccion al articulo 79.2 de la
Ley 10/2014, es inconstitucional y nulo por contravenir la normativa estatal que establece
las condiciones basicas del ejercicio de los derechos y el cumplimiento de los deberes de
los espanoles y, ademas, porque es contraria a la normativa estatal que establece las
bases y coordinacién general de la sanidad.

Por su parte, el letrado de la Generalitat Valenciana, Unica de las partes recurridas
que aborda esta cuestiéon competencial, ademas de referirse a la competencia estatal
recogida en el articulo 149.1.16 CE, cita, también, en su escrito de alegaciones la
competencia, igualmente estatal, del articulo 149.1.30 CE vy, en lo que atafie al bloque de
constitucionalidad, el articulo 53 del Estatuto de Autonomia de la Comunidad Valenciana
(en adelante, EAV) que reconoce competencias en materia de educacion a la Generalitat
Valenciana.

Asi pues, corresponde a este Tribunal, como cuestion preliminar, la de delimitar el
titulo competencial al que deba quedar sujeto el enjuiciamiento de constitucionalidad del
precepto legal cuestionado, que no necesariamente debe coincidir con los que citan las
partes en el proceso para sostener sus pretensiones, toda vez que es de la exclusiva
competencia de este Tribunal la determinacion de cuales sean los titulos a aplicar para la
resolucién de este conflicto competencial. Criterio de aplicacién que Unicamente viene
determinado en su delimitacién por la naturaleza, contenido y alcance de la duda de
constitucionalidad planteada sobre el precepto legal sometido a su enjuiciamiento.

En este sentido, habiendo sido propuestos por las partes diferentes titulos
competenciales especificos, tanto del Estado como de la Comunidad Auténoma, hemos
de dejar de lado la referencia a la regla del articulo 149.1.1 CE, pues se trata de una
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norma constitucional que se proyecta de modo genérico sobre todos los derechos y
deberes de los ciudadanos, cuando la cita por las partes de alguno de los preceptos del
bloque de constitucionalidad se refiere, de modo especifico, a derechos fundamentales
como es el derecho a la educacién (art. 27 CE), en los términos que figura recogido en
los articulos 149.1.30 CE y 53 EAV, mencionados por la representacion de la Generalitat
Valenciana. Por tanto, se trata ahora de dilucidar cual sea el titulo competencial
preferente, en relacidon con la especifica problematica constitucional planteada.

a) Para ello, hemos de comenzar constatando la dificultad que supone la seleccién
de un titulo preferente para la resolucion del conflicto competencial planteado, pues los
dos propuestos por las partes guardan estrecha relacién con el objeto de este proceso.

En efecto, prima facie, hay que senalar que los articulos 149.1.30 CE y 53 EAV, que
constituyen el bloque de constitucionalidad en materia de educacion, con reconocimiento
de competencias al Estado y a la Comunidad Auténoma Valenciana, en los términos alli
contenidos, resultan aplicables al caso de autos, toda vez que el precepto legal
impugnado se refiere al sistema de concertacién entre las instituciones universitaria y
sanitaria, con el contenido y alcance que mas adelante analizaremos, para los periodos
de docencia practica y clinica de la formacion de los alumnos universitarios de pregrado
de las distintas ramas de ciencias de la salud. Pero, de otro lado, también hemos de
apreciar la singular incidencia que, sobre el objeto de este recurso, tienen los titulos de
los articulos 149.1.16 CE y 54 EAV, que, respectivamente, confieren al Estado
competencia en materia de «bases y coordinacion general de la sanidad» (las otras dos
competencias que recoge este apartado no guardan relaciéon con el caso de autos), asi
como de desarrollo y ejecucion de tal materia a aquella Comunidad Auténoma, porque,
como luego se dira, el precepto autonémico impugnado alude al deber de colaboracién
del Ejecutivo valenciano, que ha de poner la estructura sanitaria de la que es titular al
servicio de aquel sistema de concertacidon anteriormente aludido, para de ese modo
«garantizar la docencia practica y clinica de las titulaciones» de las ciencias de la salud,
lo que afecta, asimismo, al ambito de la gestion y de la prestacion sanitaria, que estan a
cargo de las instituciones de salud publica de aquella comunidad auténoma.

b) En esta dual dimension aplicativa de titulos competenciales hemos de reconocer
como preferente el referido al regulador de la materia sobre educacién de los
articulos 149.1.30 CE y 53 EAV, sin perjuicio de entender que, como se ha dicho supra,
resulten, también de aplicacion, los que amparan la materia de sanidad, con la
delimitacion del alcance que analizaremos mas adelante.

Como, con detalle se describe en los antecedentes, el recurso pone de manifiesto
que, segun el parecer de los recurrentes, el precepto legal de referencia afecta a la
esfera del normal desenvolvimiento de la actividad académica de las facultades y centros
dependientes de las universidades privadas radicadas en el territorio de esta Comunidad
Auténoma, que impartan la ensefianza de acceso a las titulaciones sobre ciencias de la
salud, pues, al limitar el legislador autonémico el mandato dirigido a la Generalitat para
colaborar en el establecimiento de acuerdos entre universidades e instituciones
sanitarias dependientes de aquella, unicamente a las de titularidad publica y no
mencionar a las privadas, estas ultimas se podran ver impedidas en su capacidad
docente para impartir a sus alumnos una parte sustancial de los planes de estudios
universitarios de las ciencias de la salud, como es la docencia practica y clinica que,
conforme a la especifica normativa estatal en materia educativa universitaria (titulo VI y
disposicion adicional séptima de la Ley Organica de universidades, asi como la
normativa reglamentaria de desarrollo), debe ser impartida y superada por los alumnos
para alcanzar las titulaciones universitarias en las diferentes materias que componen las
ciencias de la salud.

En este sentido, la competencia del Estado recogida en el articulo 149.1.30 CE, que
atiende, de una parte, a la «regulacion de las condiciones de obtencién, expedicion y
homologacién de titulos académicos y profesionales» y, de otra, al establecimiento de la
normativa basica para el desarrollo del derecho fundamental reconocido en el articulo 27
CE, en los términos en que su contenido asi viene delimitado por este Tribunal (por
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todas, la STC 184/2012, de 17 de octubre, FJ 3; mas recientemente, las SSTC 14/2018,
de 20 de febrero, FJ 4, y 96/2018, de 19 de septiembre, FJ 2), es de aplicaciéon al caso
de autos, pues se refiere de modo directo a la normativa que, sobre concertacién entre
universidades e instituciones sanitarias publicas, establece la regulacion legal y de
desarrollo reglamentario del Estado sobre esta especifica materia. En este sentido, la
doctrina de este Tribunal ha destacado que «la determinacion de las “bases generales
del régimen de conciertos”, por su caracter general y por afectar directamente a las
ensefanzas necesarias para la obtencion de los titulos, es una competencia estatal que
hay que encuadrar en la “regulacion de las condiciones de obtencion, expedicion y
homologacién de titulos académicos y profesionales” a que se refiere el articulo 149.1.30
de la Constitucion, para indicar a continuacién que «[lJas bases generales, mientras no
desborden el caracter de generalidad o de lineas directrices a que su denominacién
responde, no invaden las competencias que en los “conciertos singulares” han de ejercer
las universidades en virtud de su autonomia con la participacion que corresponda a las
Comunidades Auténomas con competencia plena en materia de ensefianza»»
[STC 131/2013, de 5 de junio, FJ 6 d), con cita de la precedente STC 26/1987, de 27 de
febrero, FJ 13 a)]. Ademas, este Tribunal ha declarado, también, que «[s]e trata, por
tanto, de prestar la debida atencién a la formacién practica del alumnado en las
profesiones que lo requieran y, concretamente, se contempla en la norma las de
medicina y de enfermeria por la mas acusada importancia que revisten en estas
actividades los conocimientos practicos impartidos en las instituciones sanitarias a que el
precepto se refiere» [en relacién con la disposicidon adicional séptima de la Ley Organica
de universidades; STC 131/2013, FJ 6 d), acabada de citar].

Asi pues, la necesidad de disponer de una estructura sanitaria (hospitales y centros
de atencién primaria, entre otros) vinculada a los centros universitarios que impartan
ensefanzas de grado sobre ciencias de la salud, para, de este modo, garantizar la
docencia practica y clinica de sus alumnos, constituye un presupuesto indispensable
para la creacion y normal funcionamiento de estos. Los planes curriculares de aquellos
estudios universitarios exigen, para su finalizacién, la realizacién de unos determinados
ciclos de docencia practica y clinica, que solo pueden efectuarse en instalaciones de
asistencia sanitaria.

Por tanto, para resolver la pretension competencial instada, deberemos acoger como
titulo competencial preferente el relativo a educacién, reconocido en los
articulos 149.1.30 CE y 53 EAV.

c) Sin embargo, como ya hemos anticipado, resultan también aplicables los titulos
que regulan la sanidad, recogidos, respectivamente, en los articulos 149.1.16 CE y 54
EAV porque, segun alegan los recurrentes, la causa que motiva que las universidades de
titularidad privada del territorio de la Comunidad Valenciana puedan quedar excluidas de
las necesarias instalaciones sanitarias publicas (hospitales y centros de atencion
primaria, fundamentalmente), que precisan para poder desarrollar sus planes de estudio
y completar la formacién académica de sus alumnos no seria otra que la liberacién, por
parte del legislador autonémico, de toda obligacién que pueda tener con aquellas la
Generalitat Valenciana, de colaborar en el establecimiento de acuerdos de vinculacion de
dichas instituciones universitarias privadas con las sanitarias publicas dependientes de la
propia Generalitat.

Esta exclusién del deber de colaboracion seria el factor desencadenante de la
consecuencia conectada a dicha causa, que, en la tesis sostenida por los recurrentes,
seria la de la imposibilidad de las universidades privadas en funcionamiento de poder
completar sus planes de estudio y la formacion de sus alumnos ante la falta de centros
sanitarios asistenciales publicos en los que poder realizar las practicas clinicas. A lo
expuesto habria que anadir que, en esta misma linea argumental, tampoco la iniciativa
privada podria obtener el necesario reconocimiento administrativo (art. 4.1 LOU), para
iniciar la prestacion del servicio publico docente a través de futuros proyectos de
creacion de universidades, que se encontrarian con el mismo impedimento que los
actuales.
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A la vista de estas circunstancias y, en relacién a este titulo competencial sobre
sanidad, corresponde al Estado la competencia exclusiva en materia de «bases y
coordinacion general de la sanidad» del articulo 149.1.16 CE (se descartan las otras dos
competencias exclusivas del Estado contenidas en el apartado de referencia por no tener
vinculacién con el objeto de este recurso), que, como este Tribunal ha declarado, incluye
dos competencias diferentes, de una parte la competencia para establecer la normativa
basica en materia de sanidad y, de otro lado, la fijaciéon de los criterios generales de
coordinaciéon para el buen funcionamiento del sistema nacional de salud, con el
contenido diferenciado que ha fijado la doctrina de este Tribunal (por todas, la
STC 22/2012, de 16 de febrero, FJ 3).

Por otro lado, el vigente Estatuto de Autonomia de la Comunidad Valenciana
aprobado por Ley Organica 5/1982, de 1 de julio y reformado mediante Ley
Organica 1/2006, de 10 de abril, establece en su articulo 54.1 la competencia exclusiva
de la Generalitat para la «organizacion, administracion y gestion de todas las
instituciones sanitarias publicas dentro del territorio de la Comunitat Valenciana,
estableciendo el apartado 4 del mismo articulo que «[l]Ja Generalitat podra organizar y
administrar para aquellas finalidades, y dentro de su territorio, todos los servicios
relacionados con las materias antes mencionadas, y ejercera la tutela de las
instituciones, entidades y funciones en materia de sanidad y seguridad social».

Pues bien, en lo que atafie a la materia de sanidad, lo basico debe responder a los
principios normativos generales que informan u ordenan esta materia, constituyendo, en
definitiva, el marco o denominador comun de necesaria vigencia en el territorio nacional.
Estos principios, concretados en la exigencia de que exista un sistema normativo
sanitario nacional «con una regulacién uniforme minima y de vigencia en todo el territorio
espanol, eso si, sin perjuicio, bien de las normas que sobre la materia puedan dictar las
Comunidades Auténomas en virtud de sus respectivas competencias (por todas,
SSTC 61/1997, de 20 de marzo, FJ 7; 173/1998, de 23 de julio, FJ 9; 188/2001, de 29 de
septiembre, FJ 12; 37/2002, de 14 de febrero, FJ 12, y 152/2003, de 17 de julio, FJ 3)»
(STC 22/2012, de 16 de febrero, FJ 3) deben tender al establecimiento «de un minimo
igualitario de vigencia y aplicacién en todo el territorio nacional en orden al disfrute de las
prestaciones sanitarias, que proporcione unos derechos comunes a todos los
ciudadanos» (STC 22/2012, FJ 3, ya citada).

Por consiguiente, el bloque de constitucionalidad que ampara la competencia sobre
sanidad es aplicable al caso de autos, toda vez que los promotores del recurso objetan la
constitucionalidad del precepto impugnado porque menoscaba la normativa basica
estatal de desarrollo de aquella competencia, que contempla un marco general de
concertacion entre el estamento universitario y las instituciones y centros sanitarios
publicos dependientes del sistema nacional de salud, para la formacién de los futuros
profesionales de las ciencias de la salud, sin establecer distinciones acerca de la
titularidad publica o privada de las universidades, lo que conlleva, en el parecer de los
recurrentes, a la eventual exclusion de los alumnos matriculados en los centros
universitarios de titularidad privada con sede en el territorio de esta Comunidad
Auténoma, donde se impartan ensenanzas de las ciencias de la salud.

Ademas, habria que senalar que la norma impugnada incide esencialmente sobre la
colaboracion que debe prestar la Administracion autondmica para facilitar la estructura
sanitaria publica de la que es titular, en aras del proceso de formacién académica de los
alumnos de la rama de ciencias de la salud.

5. La educacién y la sanidad como titulos competenciales. Normativa basica. Una
vez determinado que los titulos aplicables a la resolucion de la problematica
competencial suscitada son los referidos a educacion y sanidad, se trata ahora de
delimitar el marco en que se desenvuelven estas competencias compartidas entre el
Estado y la Comunidad Auténoma Valenciana, debiendo referirnos a la normativa basica
estatal, que es la que se invoca por las partes para la resolucién de la controversia
suscitada por el precepto legal autonémico impugnado.

Verificable en http://www.boe.es

cve: BOE-A-2019-2548



BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO

Viernes 22 de febrero de 2019 Sec. TC. Pag. 17536

A este respecto, es doctrina constante de este Tribunal que «[p]ara constatar la
existencia de una inconstitucionalidad mediata o indirecta es necesario que concurran
dos condiciones; por un lado, que la norma estatal infringida por la Ley autonémica sea,
en el doble sentido material y formal, una norma basica y, por tanto, dictada
legitimamente al amparo del correspondiente titulo competencial que la Constitucion
haya reservado al Estado; y, por otro, que la contradiccién entre ambas normas, estatal y
autondmica, sea efectiva e insalvable por via interpretativa» (STC 54/2018, de 24 de
mayo, FJ 6, y las alli citadas).

En consecuencia, es preciso determinar si la normativa estatal que se cita como
basica por los recurrentes asi como la que, en su caso, pueda establecer este Tribunal
como aplicable al caso, tiene formal y materialmente este caracter de basico.

a) A este respecto y, dado que el titulo preferente con el que hemos relacionado la
problematica competencial suscitada es el de la materia de educacion, en la medida en
que la cuestidn asi planteada se refiere al sistema de concertacién entre la institucion
universitaria y la estructura sanitaria publica para la realizacién de la formacién practica y
clinica de los alumnos universitarios de las ciencias de la salud, hemos de partir, en
breve sintesis, del andlisis de la Ley Organica 6/2001, de 21 de diciembre, de
universidades (LOU) y, mas concretamente de su disposicién adicional séptima, que es
la que atiende a la regulacién del citado sistema de concertacion previsto en la normativa
estatal.

Pues bien, tal regulacién se reputa formalmente como basica por la disposicion final
primera de esta Ley Organica, que lo hace al amparo del titulo competencial estatal
contenido en el articulo 149.1.30 CE (entre otros que se citan en esa disposicion).
Asimismo, su condicién material como ley basica ha venido declarada por este Tribunal
en su STC 131/2013, de 5 de junio, FJ 6 d), en los términos que hemos recogido en el
fundamento juridico anterior de esta sentencia, al que nos remitimos. Esta norma legal
reguladora del «régimen de conciertos entre universidades e instituciones sanitarias»
habilita al Gobierno del Estado para establecer las bases generales de este sistema de
conciertos, contemplando también la participaciéon de los Consejos de Gobierno de las
Comunidades Auténomas en los conciertos singulares que se suscriban en su ambito
territorial.

Complemento de la citada normativa legal, lo son, también, las normas
reglamentarias, que establecen las lineas directrices del susodicho sistema de
concertacion. A este respecto conviene recordar que «la preferencia por la ley como
traduccion esencial de la dimension formal de lo basico (STC 210/2014, de 18 de
diciembre, FJ 5, en aquella ocasion por referencia a la ordenacién basica de los sistemas
de gobierno municipal) no impide de suyo la regulaciéon reglamentaria de “alguno de los
aspectos basicos de una materia, cuando resulten... complemento necesario para
garantizar el fin a que responde la competencia sobre las bases” (STC 39/2014, de 11 de
marzo, FJ 11)». Es lo que sucede aqui (en el mismo sentido STC 24/2013, de 31 de
enero, FJ 4, respecto a las bases en materia de educacién), con el Real
Decreto 1558/1986, de 28 de junio, que regula las «bases generales del régimen de
conciertos entre las universidades y las instituciones sanitarias» e, igualmente, el Real
Decreto 420/2015, de 29 de mayo, sobre «creacion, reconocimiento, autorizaciéon y
acreditacion de universidades y centros universitarios», que dispone detalladamente en
el anexo Il las «exigencias especiales para las ensefianzas en el ambito de las ciencias
de la salud», contemplando las respectivas figuras del concierto y del convenio para la
vinculaciéon de las instituciones sanitarias a las universidades, segin que estas sean
publicas (concierto) o privadas (convenio), para los estudios de medicina, enfermeria y
fisioterapia, estableciendo el marco general de dicha vinculacion.

b) En relacién con los titulos competenciales sobre sanidad, a los que hemos hecho
alusion, es preciso citar, en primer lugar, la Ley 14/1986, de 25 de abril, general de
sanidad (LGS). Se trata de una norma estatal de alcance general, de naturaleza
predominantemente organizativa, cuyo objeto primordial es establecer la estructura y el
funcionamiento del sistema nacional de salud. Esta Ley tiene la condicion formal de
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basica, toda vez que su articulo 2.1 asi lo dispone, erigiéndose en normativa estatal
basica en materia de sanidad, que es «de aplicacién a todo el territorio del Estado».
Ademas, también lo es desde la perspectiva material porque configura los principios
generales del sistema nacional de salud y, en lo que ahora es de interés, porque
establece los criterios generales del régimen de colaboracion de las instituciones
sanitarias dependientes de las administraciones publicas con el estamento universitario
para la completa formacion de sus estudiantes en ciencias de la salud. Este caracter
basico, desde una perspectiva material, se explica «dada la estrecha vinculacion que
cabe apreciar entre el derecho a la proteccién de la salud en el ambito del sistema
sanitario, tanto publico como privado, y la regulaciéon del ejercicio de las profesiones
sanitarias, en la medida en que dicho ejercicio profesional contribuye de forma esencial
al adecuado funcionamiento y a la calidad de la atencién sanitaria prestada a la
poblaciéon, asi como a la eficaz prestacion de los servicios sanitarios» (ATC 13/2018,
de 7 de febrero, FJ 6).

El capitulo | del titulo VI (arts. 104 y 105) de la Ley general de sanidad, dedicado a la
«docencia en el sistema nacional de salud», establece el marco general del precitado
régimen de colaboracion y del establecimiento de conciertos «para la docencia de los
profesionales sanitarios y revisién permanente de las ensefianzas» comprometiendo en
este caso a toda la estructura del sistema sanitario asistencial a «estar en disposicion de
ser utilizada para la docencia pregraduada, posgraduada y continuada de los
profesionales» (art. 104.1 LGS).

Ademas, dispone que las administraciones publicas competentes «estableceran el
régimen de conciertos entre las universidades y las instituciones sanitarias en las que se
debe impartir ensefianza universitaria, a efectos de garantizar la docencia practica de la
medicina y enfermeria y otras ensefianzas que asi lo exigieran» (art. 104.3 parrafo
primero LGS), fijando, a continuaciéon, un marco normativo en el que se sefiala la
adecuacion de las bases generales del «régimen de concierto» a lo preceptuado en el
articulo 149.1.30 CE (art. 104.3 parrafo segundo LGS), la determinacién y delimitacion
de las instalaciones sanitarias concertadas con cada universidad para el ejercicio de la
docencia e investigacion (art. 104.4 LGS) y, finalmente, los criterios generales relativos al
contenido de aquellos conciertos (art. 105 LGS).

A la anterior hay que afadir, en segundo término, la Ley 44/2003, de 21 de
noviembre, de ordenacion de profesiones sanitarias, cuyo contenido, como indica su
exposicidon de motivos, «debe centrarse en regular las condiciones de ejercicio y los
respectivos ambitos profesionales, asi como las medidas que garanticen la formacion
basica, practica y clinica de los profesionales» de las ciencias de la salud.

Entre sus finalidades destaca alcanzar la dotacion de los instrumentos y recursos
necesarios «que hagan posible la mayor integracion de los profesionales en el servicio
sanitario... tanto en su vertiente publica como en la privada» asi como la consecucién
por sus profesionales de «los niveles de competencia necesarios para tratar de seguir
salvaguardando el derecho a la proteccion de la salud».

Esta ley tiene el caracter formal de ley basica, de conformidad con lo que establece
la disposicién final primera apartado 1 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, que
aparece aprobada al amparo de lo dispuesto en el articulo 149.1.16 CE (ademas, se cita
el apartado 1.1 del mismo articulo 149 CE). Igualmente, desde el plano material, la Ley
de ordenacion de las profesiones sanitarias tiene también la condicion de ley basica
pues su contenido esta destinado a regular el régimen general de las profesiones
sanitarias, que abarca desde el ejercicio de sus actividades propias, hasta la formacion,
el desarrollo profesional y su reconocimiento, estableciendo los criterios que sean
comunes y homologables a todo el sistema sanitario.

Dentro de esta Ley, el titulo Il, que lleva la rabrica «De la formacién de los
profesionales sanitarios», dispone como principios rectores, comunes a los diferentes
estadios de la formacién académica de estos profesionales, los de la «concertaciéon» de
la institucion universitaria y centros de formacion profesional con las instituciones y
centros sanitarios, «a fin de garantizar la docencia practica de las ensefianzas que asi lo
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requieran» [art. 12 b) de la Ley 44/2003]. Igualmente, «la disposicién de toda la
estructura del sistema sanitario para ser utilizada en la docencia pregraduada,
especializada y continuada de los profesionales» sanitarios [art. 12 c) de la Ley de
ordenacion de las profesiones sanitarias], precepto éste que complementa otro anterior,
de alcance general, que ordena que «toda la estructura asistencial del sistema sanitario»
esté «en disposicion de ser utilizada para la investigacion sanitaria y para la docencia de
los profesionales» (art. 11.1 de la Ley 44/2003).

Ya, en el marco de la formacién universitaria de los alumnos de la etapa que la Ley
califica como de «pregraduados», el articulo 14 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre
contempla la celebracion de conciertos entre las universidades y los servicios de salud y
demas instituciones sanitarias «para garantizar la docencia practica de las ensefanzas
de caracter sanitario que asi lo requieran» (parrafo primero) afiadiendo este precepto
que correspondera al Gobierno «el establecimiento de las bases generales a las que
habran de adaptarse los indicados conciertos», en los que se prevé también «la
participacion el 6érgano competente de las Comunidades Auténomas en los conciertos
singulares que, conforme a aquéllas, se suscriban entre universidades e instituciones
sanitarias (parrafo segundo).

c) Del analisis de esta normativa basica estatal se desprenden las siguientes
conclusiones: (i) Que la formacidon académica universitaria de las diferentes materias
que integran la rama de las ciencias de la salud precisa, para su completa finalizacion,
de la realizaciéon de practicas en instituciones sanitarias. (ii) Que para alcanzar este
objetivo, la normativa basica del Estado establece la obligatoria disponibilidad de la
estructura sanitaria (hospitales, centros de salud y demas establecimientos) del sistema
nacional de salud, dependiente, en el caso de la Comunidad Valenciana, de la
Conselleria de Sanidad de esta Comunidad, en virtud de las competencias que le son
reconocidas en el articulo 54 EAV, para la realizacion de las practicas clinicas que deban
llevar a efecto los alumnos y profesionales de las ciencias de la salud, en los diferentes
estadios de su formacidon académica y técnica. (ii) Que, en el caso de las
universidades, se establecen vinculos de relacion entre éstas y las instituciones
sanitarias publicas, por medio de conciertos. (iv) Esta concertacién entre universidades e
instituciones sanitarias se realiza mediante la modalidad de conciertos, cuando se trate
de universidades de titularidad publica y de convenios cuando lo sean de titularidad
privada. (v) El Gobierno de la Nacién ha aprobado las bases generales a las que debe
adaptarse este sistema de concertacion, en el que se prevé también la participacion de
los 6érganos competentes de las Comunidades Auténomas en los conciertos singulares
que se suscriban, conforme a aquellas, entre universidades e instituciones sanitarias de
su ambito territorial.

6. Resolucién del motivo competencial suscitado. A la vista del analisis de los
titulos competenciales aplicables y de la normativa estatal reguladora de las materias de
educacion y sanidad, amparadas en el articulo 149.1 apartados 30 y 16 CE, por este
orden, procede ahora enjuiciar el precepto legal autonémico impugnado.

El precepto legal de referencia, segun queda reflejado en su texto aprobado, dispone
de modo expreso el deber de la Generalitat Valenciana, a través de la Conselleria
competente en materia de sanidad, de colaborar con «las universidades de titularidad
publica», a través del establecimiento de acuerdos entre las universidades y los centros
de estudio de las instituciones sanitarias para garantizar la docencia practica y clinica de
las titulaciones que asi lo requieran. Ademas, «priorizara las impartidas en centros de
titularidad publica», en referencia a los centros de formacién profesional (no
universitarios) que, igualmente, impartan docencia sobre ciencias de la salud, con
sometimiento a la aplicacion de la normativa especifica en materia de incompatibilidades.

Es decir, la nueva redaccion del precepto impone una doble actividad de
colaboracion del Ejecutivo valenciano respecto de la formacién académica y profesional
en materia de ciencias de la salud, distinguiendo: (i) la que debe ir orientada al
establecimiento de acuerdos entre universidades e instituciones sanitarias y (ii) la que
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se refiera a los acuerdos que se alcancen entre centros de formacion profesional (no
universitarios) y las instituciones sanitarias.

En el primero de los supuestos, este deber de colaboracion se limita a las
universidades de «titularidad publica», luego, a sensu contrario, no contempla tal deber
de colaboracién respecto de las universidades de titularidad privada. En cambio, en el
segundo de los casos, el precepto legal (este apartado no ha sido impugnado por los
recurrentes) se limita a establecer una «prioridad» respecto de los centros de formacion
profesional publicos, pero no excluye a los de titularidad privada, puesto que
simplemente prioriza el tratamiento a unos respecto de los otros.

Una vez determinada la normativa estatal basica, dictada al amparo del
articulo 149.1, apartados 30 y 16, CE, por este orden y, desarrollado explicativamente el
contenido especifico del precepto legal impugnado, es necesario someterlo ahora al
examen de la segunda de las condiciones que exige la duda de constitucionalidad por
contravencion de la competencia estatal en las materias de educacién y de bases de la
sanidad, que ha sido formalizada. Se trata, pues, de determinar si se aprecia
contradiccion entre aquella normativa y lo preceptuado en el apartado 65 del articulo
Unico de la Ley 8/2018 impugnado y si, ademas, de existir ésta, que la contradiccion
entre ambas normas, estatal y autondmica, sea efectiva e insalvable por via
interpretativa.

Pues bien, las normas legales estatales citadas en el fundamento juridico anterior,
que han sido reputadas como basicas por este Tribunal, no hacen distincion alguna entre
universidades de titularidad publica o privada a la hora de establecer vinculos de relacion
entre las instituciones universitaria y sanitaria. Incluso, la normativa reglamentaria [anexo
Il, a) 1 del Real Decreto 420/2015, de 29 de mayo], que complementa la legal anterior,
resulta clarificadora al respecto, pues, al hacer mencién a tales vinculos, alude de modo
expreso a una titularidad y a otra de las universidades, simplemente para destacar el
distinto instrumento a utilizar para establecer los acuerdos, distinguiendo entre la
modalidad del concierto, para las de titularidad publica, y la del convenio para las de
titularidad privada.

En consecuencia, la normativa estatal basica se refiere de modo genérico a las
«universidades», sin distincion alguna entre unas universidades y otras. Ademas, ha de
tenerse en cuenta la especial relevancia que, para la formacion educativa de los futuros
o de los ya profesionales de las ciencias de la salud, tienen las practicas en instituciones
sanitarias. En cambio, la norma legal valenciana unicamente impone este deber de
colaboracién del Ejecutivo de la Comunidad respecto de las universidades de titularidad
publica, sin mencionar de modo expreso a las privadas.

Existe, pues, una contradiccion entre la normativa basica estatal y el precepto legal
autondmico impugnado en los términos que acabamos de delimitar, pues aquella no sélo
no hace distinciéon entre unas y otras universidades, sino que en la propia regulacion
complementaria del régimen de concertacion alude de modo expreso a las universidades
privadas para establecer los vinculos de relacion entre aquellas y las instituciones
sanitarias integradas en el sistema nacional de salud, a través de la figura del convenio.

Ademas, esta contradiccién resulta de todo punto insalvable, por cuanto la normativa
estatal basica concede una relevante y transcendente importancia a que la formacién de
los profesionales en las ciencias de la salud dispongan de toda la estructura sanitaria
publica [arts. 104.1 LGS y 12 apartados a), b) y c) de la Ley de ordenacién de las
profesiones sanitarias] para la realizacion de sus practicas clinicas, siendo estas
imprescindibles, ademas, para completar su periodo de formaciéon y la obtencién de sus
titulos académicos [arts. 35 LOU y disposiciéon adicional novena y anexo | del Real
Decreto 1393/2007, de 29 de octubre, por el que se establece la ordenacion de las
ensefianzas universitarias oficiales, asi como diferentes érdenes ministeriales que, en
funcion de la titulacion, se han dictado (ej. la Orden ECI1/332/2008, de 13 de febrero, para
los estudios de grado en medicina)].

En la medida en que aquella estructura sanitaria publica, radicada en la Comunidad
Auténoma Valenciana, depende del propio Ejecutivo de esta Comunidad Auténoma, si el
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legislador autonémico no extiende el deber de colaboracién de la Generalitat para el
establecimiento de acuerdos entre las universidades privadas y sus instituciones
sanitarias, dependera de la propia y voluntaria decision de dicho Ejecutivo poner sus
instituciones sanitarias a disposicion de las precitadas universidades, lo que contraviene
el principio general que exige la disponibilidad de aquella estructura sanitaria a favor de
las universidades, sin hacer distincion alguna.

En consecuencia, los términos de «de titularidad publica» que figuran en el
articulo 79.2 de la Ley 10/2014, en la redaccién introducida por el apartado 65 del
articulo Unico de la Ley 8/2018, son inconstitucionales y nulos, por incurrir en
contravencion con las competencias exclusivas del Estado en materias de educacion y
de bases de la sanidad reconocidas en el articulo 149.1 apartados 30 y16 CE, por este
orden.

El motivo de inconstitucionalidad debe ser, pues, estimado, lo que, por otro lado,
hace innecesario el analisis de los demas motivos de inconstitucionalidad recogidos en el
recurso interpuesto por la Senadora comisionada por los demas recurrentes, integrantes
del Grupo Popular del Senado.

FALLO

En atencion a todo lo expuesto, el Tribunal Constitucional, POR LA AUTORIDAD
QUE LE CONFIERE LA CONSTITUCION DE LA NACION ESPANOLA,

Ha decidido

Estimar el recurso de inconstitucionalidad interpuesto por la senadora dofia M.? Rosa
Vindel Lépez, comisionada por mas de cincuenta Senadores del Grupo Parlamentario
Popular del Senado y, en consecuencia, declarar inconstitucionales y nulos los términos
«de titularidad publica» contenidos en el apartado 65 del articulo unico de la Ley de las
Cortes Valencianas 8/2018, de 20 de abril, de modificacion de la Ley 10/2014, de 29 de
diciembre, de salud de la Comunitat Valenciana, que dio nueva redaccion al apartado 2
del articulo 79 de esta ultima.

Publiquese esta Sentencia en el «Boletin Oficial del Estado».

Dada en Madrid a treinta y uno de enero de dos mil diecinueve.—Juan José Gonzalez
Rivas.—Encarnacion Roca Trias.—Andrés Ollero Tassara.—Fernando Valdés Dal-Ré.—
Santiago Martinez-Vares Garcia.—Juan Antonio Xiol Rios.—Pedro José Gonzalez-
Trevijano Sanchez.—Antonio Narvaez Rodriguez.—Alfredo Montoya Melgar.—Ricardo
Enriquez Sancho.—Candido Conde-Pumpido Tourén.—Maria Luisa Balaguer Callejon.—
Firmado y rubricado.

Voto particular concurrente que formula la Vicepresidenta dofia Encarnacion Roca Trias
a la Sentencia dictada por el Pleno en el recurso de inconstitucionalidad 4182-2018

En el ejercicio de la facultad conferida por el articulo 90.2 LOTC, formulo el presente
Voto concurrente por cuanto, pese a que comparto plenamente el fallo aprobado también
con mi voto por este Tribunal, me siento en la obligaciéon de exponer mi discrepancia con
la argumentacion de la Sentencia, a fin de ser coherente con la posicidn mantenida
durante su deliberacion en el Pleno.

La Sentencia resuelve el recurso de inconstitucionalidad interpuesto por mas de
cincuenta diputados del Grupo Parlamentario Popular contra el articulo udnico,
apartado 65, de la Ley de las Cortes Valencianas 8/2018, de 20 de abril, de modificacién
de la Ley 10/2014, de 29 de diciembre, de salud de la Comunitat Valenciana, que dio
nueva redaccion al articulo 79.2, de esta ultima norma. La modificacion introducida hace
referencia a que la Generalitat Valenciana, por medio de la Conselleria competente en
materia de sanidad, «colaborara con las universidades de titularidad publica», mediante
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el establecimiento de acuerdos entre las universidades y los centros de estudio de las
instituciones sanitarias para garantizar la docencia practica y clinica de las titulaciones
sanitarias.

Los diputados recurrentes sefialaban que la modificacion suponia una exclusién de
las universidades privadas del régimen de cooperacion educativa en materia sanitaria de
la Generalitat Valenciana. Con ello se vulnerarian los articulos 149.1.1 y 149.1.16 CE en
la medida en que la modificacion legal era contraria a los articulos 104 de la
Ley 14/1986, de 25 de abril, general de sanidad (LGS), 14 de la Ley 44/2003, de 21 de
noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias, y la disposicién adicional
séptima de la Ley Organica de universidades (LOU). Ademas se alegaba que la
Generalitat habia vulnerado los derechos fundamentales a la igualdad (art. 14 CE), a la
libertad de creacién de centros docentes (art. 27.6 CE), a la libertad de eleccion de
centro docente (arts. 27.1 y 27.3 CE) y el deber de ayuda a los centros docentes
(art. 27.9 CE).

La Sentencia analiza en primer lugar el problema competencial. Para ello encuadra
competencialmente la cuestion preferentemente en la materia educacion y también en la
de sanidad vy, tras considerar que se trata de un problema de inconstitucionalidad
mediata, considera basicas tanto las normas estatales alegadas por los recurrentes
como su desarrollo reglamentario. Estas normas basicas han sido contradichas por la
disposicion impugnada, lo que determina la inconstitucionalidad y nulidad del inciso «de
titularidad publica» del precepto impugnado. La estimacién de este primer motivo de
inconstitucionalidad hace innecesario el analisis de las demas vulneraciones que el
recurso denunciaba.

Comparto el fallo estimatorio del recurso fundado en la infraccion del orden
constitucional de distribucién de competencias entre el Estado y las Comunidades
Autéonomas. Como acertadamente afirma la Sentencia, nos encontramos en un caso de
inconstitucionalidad mediata en el que la contradiccidén entre la norma impugnada y las
estatales que constituyen su parametro de enjuiciamiento es clara, con la inevitable
conclusién de que la norma autondémica no se ha mantenido dentro de su propio ambito
competencial, sino que ha vulnerado las competencias del Estado y es, por ello,
inconstitucional.

Ahora bien, estimo que la Sentencia hubiera debido abordar el encuadramiento de la
presente controversia en el sistema material de distribucidon de competencias entre el
Estado y las Comunidades Autbnomas de forma mas adecuada en relacion tanto con los
preceptos constitucionales y estatutarios aplicables como con la doctrina constitucional al
respecto.

Es practica habitual del Tribunal en este tipo de controversias comenzar por
encuadrar los preceptos impugnados en la materia competencial que les sea propia
conforme al sistema de distribucién de competencias entre el Estado y las Comunidades
Auténomas. En esa operacion es requisito inexcusable partir del contenido y finalidad de
los preceptos (STC 49/2013, de 28 de febrero, FJ 5) asi como atender «al caracter,
sentido y finalidad de las disposiciones traidas en conflicto» (STC 45/2015, de 5 de
marzo, FJ 3, citada en STC 102/2018, de 4 de octubre, FJ 3). Una vez encuadrado el
precepto en la materia competencial que proceda hay que analizar la delimitacion
competencial que deriva de los titulos competenciales estatales y autonémicos que
enmarcan dicha materia y que, consecuentemente, han de regir el enjuiciamiento que el
proceso demanda.

Sin embargo, estimo que la Sentencia no se atiene con precision a este método de
resolucién de controversias competenciales.

En primer lugar, en su razonamiento se entremezcla el concepto de materia
competencial con el de los titulos competenciales que se refieren a esa materia. Como
confirma reiterada doctrina constitucional (por todas STC 62/2018, de 7 de junio, FJ 2) el
analisis de lo primero (el encuadramiento de la cuestion discutida en el sistema material
de distribuciéon de competencias) es previo al examen de lo segundo (la determinacién
del alcance de los titulos competenciales que enmarcan la controversia y que delimitan
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las competencias en esa materia), ya que, en funcion de cual sea la materia en la que se
incardinen las disposiciones cuestionadas, sera preciso analizar unos titulos
competenciales u otros. Es decir, de acuerdo con la reiterada doctrina sobre los criterios
de incardinacién competencial (SSTC 197/1996, de 3 de noviembre, FJ 3; 45/2015, de 5
de marzo, FJ 3, y 62/2016, de 17 de marzo, FJ 5, entre muchas otras), hay que
determinar la materia competencial a la que se refiere el precepto (en el caso, educacion
o sanidad) y luego analizar la delimitacién de competencias en esa materia que resulta
de la Constitucion y del Estatuto de Autonomia de la Comunidad Valenciana (EAV). Sin
embargo, la Sentencia entra directamente a examinar los diversos titulos competenciales
estatales y autondmicos que entiende relacionados con la cuestion suscitada.

En segundo lugar, sehala en varias ocasiones que la delimitacion del titulo
competencial (en realidad, la materia competencial) a partir de la cual ha de enjuiciarse
el precepto viene determinado por la naturaleza, contenido y alcance de la duda de
constitucionalidad que han planteado los recurrentes o, como lo llama en otro momento,
la cuestion competencial que plantea el recurso. Esto es, la Sentencia parece determinar
el encuadramiento competencial del precepto impugnado a partir de las infracciones
constitucionales que se han planteado en el recurso. Dichas infracciones seran
relevantes, en su caso, en el enjuiciamiento concreto de la norma, pero no en este punto
del razonamiento centrado en el encuadramiento material del precepto impugnado y la
delimitaciéon de competencias entre el Estado y la Comunidad Valenciana resultante de
dicho encuadramiento material. Ademas, pese a que la Sentencia afirma lo contrario, con
ello se relativiza la reiterada doctrina constitucional en cuya virtud la cobertura
competencial propuesta por las partes o enunciada por la Ley puede ser, desde luego,
indicativa, pero no vincula a este Tribunal (por todas, STC 132/2018, de 13 de diciembre,
FJ 3).

En tercer lugar, la Sentencia recalca la dificultad que supone la seleccién de un titulo
preferente para la resolucion del conflicto competencial planteado, pues entiende que los
dos propuestos por las partes, relativos a las materias de educacion y sanidad, guardan
estrecha relacion con el objeto del proceso. La conclusion es que en esta «dual
dimension aplicativa de titulos competenciales» la Sentencia afirma como preferentes los
relativos a educacion de los articulos 149.1.30 CE y 53 EAV, pero sin dejar de aplicar los
relativos a sanidad, recogidos, respectivamente, en los articulos 149.1.16 CE y 54 EAV.

Es cierto que la regulacion tanto estatal como autonémica se inserta, con la Unica
excepcion de la Ley Organica de universidades, en leyes que se refieren a cuestiones
relacionadas con la materia sanidad, lo que parece haber llevado a la Sentencia a
considerar aplicables los titulos competenciales de los articulos 149.1.16 CE y 54 EAV.
Sin embargo como he dicho ya, el Tribunal no esta vinculado por los encuadramientos
competenciales que le propongan las partes o el propio legislador. Ademas, este Tribunal
ha sefalado como criterio general a tener en cuenta en los supuestos de concurrencia
de titulos competenciales el de la prevalencia de la regla competencial especifica sobre
el de la mas genérica» (asi, en la STC 82/2012, de 18 de abril, FJ 4, citando la
STC 14/2004, de 13 de febrero, FJ 5).

Si la Sentencia se hubiera atenido a estos criterios, estimo que hubiera debido
llegarse a la conclusién de que el sentido y finalidad de las normas que aqui entran en
juego determinan su encuadramiento en la materia educacién. El precepto impugnado se
refiere a la formacién practica que han de recibir los estudiantes de titulaciones
universitarias que asi lo requieran. Lo que las normas estatales y la autondémica
(art. 79.1) llaman «docencia pregraduada». Esa docencia se articula mediante un
régimen de conciertos entre las universidades y las instituciones sanitarias en las que se
debe impartir ensefianza universitaria, a efectos de garantizar la docencia practica de la
medicina y enfermeria y otras ensefianzas que asi lo exigieran (art. 104.3 LGS). Lo
mismo dice el articulo 14 de la Ley de ordenaciéon de las profesiones sanitarias («Las
universidades podran concertar con los servicios de salud, instituciones y centros
sanitarios que, en cada caso, resulten necesarios para garantizar la docencia practica de
las ensefianzas de caracter sanitario que asi lo requieran») y la disposicién adicional
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séptima LOU. Ademas hay que tener en cuenta que a esa colaboracion se ha referido la
STC 131/2013, FJ 6 d) remitiéndose a la STC 26/1987, FJ 13 a) para considerar que las
previsiones de la LOU y de la LRU relativas a esa concertaciéon entre universidades e
instituciones sanitarias encontraban amparo en el articulo 149.1.30 CE. Por eso,
considero que la regulacion de quién puede suscribir estos convenios se relaciona mas
directamente con la materia educacion en cuanto que se trata, en el fondo, de asegurar
la imparticion de las necesarias ensefianzas, a fin de que los alumnos reciban la
formacion practica que la titulacién requiera.

En suma, la cuestion deberia haberse analizado exclusivamente desde el prisma que
de los titulos competenciales relativos a educacion, pues era lo mas coherente tanto con
el sentido y finalidad del precepto impugnado, como con las normas estatales que la
Sentencia entiende vulneradas. Eso hacia que, en mi opinién, no resultase necesario
analizar la delimitacion de competencias en materia de sanidad descartando la
aplicacion al caso de los articulos 149.1.16 CE y 54 EAV, y que se hubieran encuadrado
en la materia educacién las normas contenidas en la Ley general de sanidad y en la Ley
de ordenacién de las profesiones sanitarias (art. 104 LGS, especialmente su apartado
tercero, y 14 de la Ley de ordenacion de las profesiones sanitarias), atendiendo a que lo
que regulan es la concertacion necesaria entre las universidades y las instituciones
sanitarias publicas para la realizacion de la formacién practica que precisan los alumnos
de ciencias de la salud.

Y en ese sentido emito mi Voto concurrente.

Madrid, a treinta y uno de enero de dos mil diecinueve.—Encarnacion Roca Trias.—
Firmado y rubricado.

Voto particular concurrente que formula el Magistrado don Fernando Valdés Dal-Ré a la
Sentencia dictada en el recurso de inconstitucionalidad num. 4182-2018

En el ejercicio de la facultad que me confiere el articulo 90.2 de la Ley Organica del
Tribunal Constitucional, y con el maximo respeto a la opinién de la mayoria, formulo este
Voto particular. Si bien estoy de acuerdo con su fallo, no coincido plenamente con la
fundamentacion juridica de la sentencia que ha declarado la inconstitucionalidad y
nulidad parcial del articulo uUnico, apartado 65, de la Ley de las Cortes
Valencianas 8/2018, de 20 de abril. Expongo brevemente la razén de mi discrepancia.

El citado precepto, al modificar el articulo 79.2 de la Ley 10/2014, de 29 de
diciembre, de salud de la Comunidad Valenciana, excluye a las universidades privadas
del marco de colaboracion a desarrollar por la Generalitat Valenciana a fin de establecer
acuerdos con las instituciones sanitarias para garantizar la docencia practica y clinica de
las titulaciones académicas en materia de ciencias de la salud. Al examinar el primer
motivo de impugnacién, fundado en la vulneracion de competencias estatales, la
sentencia aborda el encuadramiento de la controversia en el sistema de distribucion de
competencias entre el Estado y las Comunidades Auténomas, apreciando una dualidad a
mi juicio inapropiada: se determina que el titulo competencial prevalente es el relativo a
educacion (arts. 149.1.30 CE y 53 EAV), sin perjuicio de entender que resultan también
aplicables las reglas que rigen la distribucion de competencias en materia de sanidad
(arts. 149.1.16 CE y 54 EAV). El juego combinado de ambos titulos competenciales se
desarrolla extensamente en los fundamentos juridicos 4 y 5.

Se trata de una cuestion que ha sido objeto de pronunciamientos previos del
Tribunal, que adoptaron un enfoque diferente. Ya la STC 26/1987, de febrero, ubicé la
regulacion estatal de las bases generales del régimen de conciertos entre las
universidades y las instituciones sanitarias en las que deba impartirse ensefianza
universitaria, con la finalidad de garantizar la docencia practica de las titulaciones
sanitarias, en la «regulacion de las condiciones de obtencion, expedicion y homologacién
de titulos académicos y profesionales» a que se refiere el articulo 149.1.30 CE, no sin
advertir de sus contornos: estas «bases generales, mientras no desborden el caracter de

Verificable en http://www.boe.es

cve: BOE-A-2019-2548



BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO 1eE

Viernes 22 de febrero de 2019 Sec. TC. Pag. 17544

generalidad o de lineas directrices a que su denominacién responde, no invaden las
competencias que en los «conciertos singulares» han de ejercer las universidades en
virtud de su autonomia con la participaciéon que corresponda a las Comunidades
Auténomas con competencia plena en materia de ensefanza» [fundamento juridico 13
a)l. Ante una disposicion practicamente idéntica a la alli examinada, la posterior
STC 131/2013, de 5 de junio, reitera el mismo criterio en su fundamento juridico 6 d).

Como se detalla en la Sentencia de cuya argumentacién me separo, la normativa
estatal establece la obligatoria disponibilidad del conjunto de la estructura asistencial del
sistema nacional de salud para la docencia pregraduada, que se articula a través de
conciertos con las universidades publicas y convenios con universidades privadas. En mi
opinion, estas previsiones encajan de manera plena en el ambito de las bases generales
del régimen de conciertos delimitado por la citada jurisprudencia.

El Tribunal ha sefialado de forma constante que, «cuando inevitablemente las
muchas actuaciones de los poderes publicos concernidos inciden al mismo tiempo en
dos o mas ambitos categoriales diversos es preciso determinar siempre la categoria
genérica, de entre las referidas en la Constituciéon y los Estatutos, a la que
primordialmente se reconducen las competencias controvertidas, puesto que es ésta la
que fundamentalmente proporciona el criterio para la delimitacion competencial» (entre
otras, SSTC 80/1985, de 4 de julio, FJ 1; 197/1996, de 28 de noviembre, FJ 3; 14/2004,
de 13 de febrero, FJ 5, y 165/2016, de 6 de octubre, FJ 4).

Para resolver la presente controversia, hubiera bastado con seguir la linea indicada
por los precedentes, sentados en las SSTC 26/1987 y 131/2013 citadas, aplicando el
criterio general, consolidado en la jurisprudencia constitucional, de considerar prevalente
la regla competencial especifica sobre la mas genérica. Aunque, la doctrina
constitucional también ha indicado que a este criterio no se le puede atribuir un valor
absoluto, en este caso hubiera sido procedente extraer plenamente las consecuencias
del caracter prevalente del titulo competencial enunciado en el primer inciso del
articulo 149.1.30 CE, en la medida en que atribuye al Estado la plenitud de la
competencia normativa para la regulacion de las condiciones de obtencion de titulos
académicos.

En tal sentido emito este Voto particular.

Madrid, a treinta y uno de enero de dos mil diecinueve.—Fernando Valdés Dal-Ré.—
Firmado y rubricado.
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