pAA
Centro de Estudios de PUBLICACIONES JURIDICAS
Consumo http://centrodeestudiosdeconsumo.com

MODIFICACION DEL ARTicULO 7 DE LA LRCSCVM: ACUERDO
EXTRAJUDICIAL OBLIGATORIO ENTRE LA ASEGURADORA Y LAS VICTIMAS
DE ACCIDENTES DE TRAFICO *

Lorena Parra Membrilla
Centro de Estudios de Consumo
Universidad de Castilla-La Mancha

Fecha de publicacion: 19 de junio de 2017

El dia 1 de Enero de 2016, entro en vigor la Ley 35/2015, de 22 de Septiembre, de reforma
del sistema para la valoracién de los dafios y perjuicios causados a las personas en
accidentes de circulacion®. Esta ley se compone de un articulo Unico, en el que se
establecen diversas modificaciones del Texto Refundido de la Ley de responsabilidad civil
y seguro en la circulacion de vehiculos a motor?, con la finalidad de incrementar la
proteccion de las victimas de accidentes de trafico por medio de una rapida resolucion de
conflictos y con la intencién de mejorar el tratamiento resarcitorio de los perjudicados, a
través de un sistema indemnizatorio mas activo y actualizado®.

* Trabajo realizado dentro del Programa de Ayudas para la financiacién de actividades de investigacién
dirigidas a grupos de la UCLM otorgada al Grupo de Investigacion del Profesor Angel Carrasco Ref.:
GI20174163.

1 Ley 35/2012, de 22 de septiembre, de reforma del sistema para la valoracion de los dafios y perjuicios
causados a las personas en accidentes de circulacion. (BOE nim. 228, de 23 de Septiembre de 2015).

2 Real Decreto Legislativo 8/2004, de 29 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley sobre
responsabilidad civil y seguro en la circulacion de vehiculos a motor. (BOE num. 267, de 5 de Noviembre
de 2004).

3 Este sistema se aplicara Gnicamente a los accidentes de circulacion que se produzcan tras su entrada en
vigor. Para los casos de accidentes ocurridos con anterioridad a la entrada en vigor de esta Ley subsistira y
seré de aplicacion el sistema recogido en el Anexo y en el Anejo del TRLRCSCVM, aprobado por el Real
Decreto Legislativo 8/2004, de 29 de Octubre. En este orden encontramos la SAP de Alicante, de 29 de
Abril, de 2016 que establece que: “El sistema para la valoracion de los dafios y perjuicios causados a las
personas en accidentes de circulacion que establece esta Ley se aplicara Unicamente a los accidentes de
circulacion que se produzcan tras su entrada en vigor, es decir, que solo cuando estemos en presencia

de dafios personales se aplica la nueva legislacion a los siniestros producidos tras el dia 1 de

enero de 2016. Por el contrario, cuando estamos en presencia Unicamente de dafios materiales se aplica la
reforma legal a partir de su entrada en vigor el dia 1 de enero de 2016, cualquiera que sea la fecha en que
se haya producido el siniestro”.
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Una de las modificaciones normativas es la establecida en el art. 7 del TRLRCSCVM que
se refiere a las obligaciones del asegurador y del perjudicado, la cual tiene como finalidad
garantizar una rapida resolucion de conflictos a través de la via extrajudicial, pero ademas
que las indemnizaciones ofrecidas por el asegurador sean lo mas ajustadas posibles a la
realidad del accidente, imponiéndosele a éste la obligacion de presentar una oferta
motivada®* a los perjudicados en el plazo de 3 meses desde la recepcion de la reclamacion
del perjudicado®, tanto si se trata de dafios personales como de dafios en los bienes (art.
7.2). En este sentido encontramos la Sentencia de la Audiencia Provincial de La Corufia
de 2010, donde el Tribunal entiende que el procedimiento tanto de oferta motivada como
de respuesta, tiene su ubicacion en la fase extrajudicial del accidente, al indicar que: “Ese
es el &mbito al que deben circunscribirse tanto las “ofertas motivadas” como las
“respuestas motivadas”. Un deseo del legislador de que las aseguradoras inicien
extrajudicialmente una via de aproximacion con el perjudicado*®.

En el supuesto de no presentar dentro del plazo de los tres meses dicha oferta, y sin existir

causas que lo justifiquen, empezaran a devengarse intereses de demora, lo mismo sucedera
en el caso de que la aseguradora no cumpla con los pagos en un plazo de 5 dias, desde el
acuerdo. La jurisprudencia ha entendido que las entidades aseguradoras deben de poner
en marcha el procedimiento de oferta y respuesta motivadas, desde el momento en el que
tienen conocimiento del siniestro por cualquier medio, tal y como indica la Sentencia de
la Audiencia Provincial de Madrid de 20127, la cual condena a una entidad aseguradora al
pago de los intereses moratorios, ya que ni tras la comunicacion del juzgado sobre el
accidente ni con la fijacion del informe del médico forense se realizé consignacion de la
indemnizacién. Puede suceder que el perjudicado por el accidente no presente una
reclamacion previa a la aseguradora, en este caso, y a pesar de esto, la aseguradora esta
obligada por ley a hacerse cargo de las indemnizaciones, teniendo en cuenta, que el plazo
de prescripcion del perjudicado para exigir al asegurador la satisfaccion de dichos dafios,
es de 1 afo® (art. 7.1 TRLRCSCVM).

Podra darse también la disconformidad de la oferta motivada. En el caso de que esto
sucediera las partes pueden intentar resolver de comun acuerdo la controversia mediante
un procedimiento extrajudicial de mediacién (art. 7.5y 14 TRLRCSCVM). En cualquier
caso, para que la aseguradora sea liberada de su responsabilidad, deberad probar que la

4 Documento que se le envia a la parte perjudicada, donde la aseguradora reconoce los hechos y acepta su
responsabilidad con respecto al pago de la indemnizacion por los dafios generados. Esta debe de cumplir
con unos determinados requisitos formales, establecidos en el apartado 3° del art.7.2.

°> Reclamacion previa que se presenta a la aseguradora del causante del siniestro, a raiz de la cual, la
aseguradora estudia los dafios y hace su propuesta, que sera la posterior oferta motivada.

® SAP de la Coruiia, de 14 de Septiembre de 2010

" SAP de Madrid, de 20 de marzo de 2012

8 Esta prescripcion se interrumpira desde el momento que se presente al asegurador la reclamacion previa,
que se prolongaré hasta la notificacion fehaciente al perjudicado de la oferta o respuesta motivada definitiva.

Publicaciones juridicas || 2


http://centrodeestudiosdeconsumo.com/

e

Centro de Estudios de PUBLICACIONES JURIDICAS
Consumo http://centrodeestudiosdeconsumo.com

reclamacion y los hechos del siniestro no se encuentran dentro de las exigencias del seguro
de responsabilidad civil®, a través de una respuesta motivadal®. El art. 7.4 TRLRCSCVM
establece que si el asegurador no realiza una oferta motivada, deberd dar una respuesta
motivada, que al igual que la oferta motivada, ésta tiene que reunir una serie de requisitos,
y estar fundamentada en alguna o algunas de las causas justificadas en dicho articulo, tales
como, la inexistencia de responsabilidad del asegurado, la imposibilidad de cuantificar el
dafio, la falta de colaboracién del perjudicado en la cuantificacion del dafio, etc.

Quizé el procedimiento de acuerdo de mediacion sea una de las novedades mas
importantes de la Ley, que instaura un nuevo procedimiento extrajudicial que posibilita la
determinacion de la indemnizacion de forma amistosa en caso de disconformidad,
intentado con ello ademas atenuar las consecuencias que conlleva la supresion de las faltas
de imprudencia del Codigo Penal, permitiendo que el perjudicado sea debidamente
indemnizado sin tener que acudir a los tribunales y de una forma que no le resulte gravosa
econdmicamente. Asi, las partes de comun acuerdo y a costa del asegurador, podran pedir
informes periciales complementarios, incluso al Instituto de Medicina Legal, siempre que
no hubiese intervenido previamente (aunque el perjudicado podré solicitar dicho informe
sin necesidad de acuerdo con la entidad aseguradora).

En el supuesto de que el perjudicado no conteste en ningln caso a la oferta motivada
emitida por el asegurador, éste se libera del pago de los intereses moratorios, sin exigirle
la consignacion de la cantidad ofertada (art. 16 del Reglamento del SOA).

Es necesario que el perjudicado realice una reclamacién previa, para que la aseguradora
realice una oferta motivada, de hecho, asi lo establece la Sentencia de la Audiencia
Provincial de Alicante de 2001 al indicar que ” Es cierto que para la formulacion de oferta
motivada que regula el art. 7 de la Ley de Responsabilidad Civil de Circulacién, debe
existir una reclamacion del perjudicado que debe entenderse suficientemente concreta y
especifica para justificar la oferta de la aseguradora’*?. Por lo tanto, la reclamacion debe
ser detallada y especifica debiendo contener todos los datos de los vehiculos implicados,
sus conductores, la explicacion de los hechos como todos los informes médicos posibles,
ya que suelen ser uno de los documentos de mayor peso que apoya a las reclamaciones o
pruebas relevantes para la cuantificacion de dicha indemnizacion. Pero la Audiencia
Provincial de Alicante, sigue comentando que “Sin embargo, en absoluto ello implica que
la posicion de la aseguradora se haya tornado pasiva, ya que conforme al art. 18 de la

% Esta accion prescribe en el transcurso de 1 afio.

10 La respuesta motivada por parte del asegurador no siempre tiene que ser por disconformidad de la
reclamacion del perjudicado, sino que también puede darse por la dificultad de cuantificar dichos dafios,
alargandose la misma en el tiempo, lo que no le exime de presentar la respuesta motivada

11 Real Decreto 1507/2008, de 12 de septiembre, por el que se aprueba el Reglamento del seguro obligatorio
de responsabilidad civil en la circulacién de vehiculos a motor. (BOE nim. 222, de 13 de septiembre de
2008).

12 SAP de Alicante, de 12 de mayo de 2011.
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Ley de Contrato de Seguro, el asegurador esta obligado a satisfacer la indemnizacion al
término de las investigaciones y peritaciones necesarias para establecer la existencia del
siniestro y, en su caso, el importe de los darios que resulten del mismo”. Por lo que la
aseguradora, a pesar de no existir reclamacion previa no debe tornar una actitud pasiva en
la accion indemnizatoria, ya que como ademas establece el parrafo 5° del art. 7.2 del
TRLRCSCVM, el asegurador deberd observar desde el momento en que conozca por
cualquier medio la existencia del siniestro como una conducta diligente en la
cuantificacion del dafio y la liquidacién de la indemnizacién. Bajo mi punto de vista, no
parece razonable que el asegurador presente una oferta motivada sin analizar o cotejar la
documentacién que tiene que aportar el perjudicado, pudiendo esto causar problemas
précticos. Por lo que lo recomendable seria que, en el caso de que quedara acreditada la
falta de colaboracidn del perjudicado a la hora de cuantificar dicho dafio indemnizable por
la falta de reclamacion previa, la entidad aseguradora deberia responder motivadamente
indicando estos motivos, siendo los suficientes para no poder efectuar la oferta, quedando
respaldado entonces por el art. 7.2 del TRLRCSCVM, entendiéndose como una causa
justificada a la no presentacion de la oferta motivada.

Como ya comentaba en parrafos anteriores, la aseguradora tiene la obligacion de otorgar
una indemnizacién al perjudicado, pero tienen que realizarla través de la oferta motivada,
en la cual se tiene que establecer una cuantificacion determinada. El art. 7.2 del
TRLRCSCVM recoge expresamente la posibilidad de que el asegurador encargue los
informes periciales privados que considere pertinentes antes de realizar dicha oferta. Tras
la reforma de ésta ley, el art. 7.3 ¢) contempla la obligacién del asegurador de incluir en
la oferta motivada: “los documentos, informes o cualquier otra informacion de que se
disponga para la valoracion de los darios, incluyendo el informe médico definitivo”. Sobre
la obligacidon de entregar al lesionado este Gltimo informe se pronuncia también el art. 37.3
de la misma ley.

La consecuencia de esta falta de entrega de estos informes podria traducirse en entender
que la oferta motivada no ha sido validamente efectuada. De esta forma, la aseguradora
no podria esgrimir tal declaracién de voluntad para exonerarse del pago de los intereses
moratorios. Sin perjuicio de ello, la Sentencia del Tribunal Supremo de 2011'3, ha venido
a decir que el acceso a los datos personales del lesionado no abarca el derecho a la
obtencion de informacion relativa a la totalidad de los datos sometidos a tratamiento, sin
exclusion de ningun tipo. En el caso particular de los informes periciales, no tienen el
tratamiento juridico de las historias clinicas, que si son accesibles para los interesados, y
las aseguradoras pueden negar su entrega a los perjudicados.

13 STS (Sala 3?), de 11 de marzo de 2011.
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En resumen, con anterioridad al baremos aprobado en 2016, los afectados por accidentes
de circulacion podrian acudir directamente al Juzgado para reclamar las indemnizaciones,
pero ahora los procedimientos han cambiado, y para poder percibir la indemnizacion se
debe presentar una reclamacion extrajudicial a la aseguradora de la parte causante. El
objetivo de este procedimiento es fomentar e incrementar los acuerdos extrajudiciales
entre entidades aseguradoras y las victimas de los accidentes de circulacion. El plazo con
el que cuenta el perjudicado es de un afio y esta debera contar con todos los datos de los
vehiculos implicados, sus conductores, la explicacion de los hechos como todos los
informes médicos posibles o pruebas relevantes para la cuantificacion de dicha
indemnizacion. Ademas, las aseguradoras pueden hacer uso de las consideraciones de sus
propios peritos médicos, con la finalidad de evitar abusos en las reclamaciones, y poder
valorar las cuantias exactas de indemnizacion, o para determinar que no existe
responsabilidad.

Por lo tanto, en la actualidad las reclamaciones se tienen que presentar directamente a la
aseguradora del causante del accidente, la cual valorara y cuantificara los dafios generados
por su asegurado, emitiendo posteriormente una oferta o respuesta motivada, que el
perjudicado podra aceptar o rechazar, quedando abiertas las puertas de la mediacion, y
finalmente a falta de acuerdo los Tribunales. Este nuevo procedimiento pretende por un
lado agilizar el proceso resarcitorio, impidiendo que se demore en el tiempo, pero ademas,
que la situacién sea lo menos gravosa posible, tanto para la victima como para el causante,
asi como una pesada carga econdémica, al mismo tiempo de reducir de esta forma la
litigiosidad, y por lo tanto, la carga de trabajo a los juzgadores en esta materia
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