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En VALENCIA, asiete de mayo de dos mil veintiuno
Dada cuenta; |0 precedente Unase, y
HECHOS

PRIMERO: En fecha 6-5-2021, por la Abogada de la Generditat -en la
representacion que ostenta en virtud de lo dispuesto en los articulos 551.3 de la L.O. 6/1985,
de 1 de Julio, del Poder Judicia y 7.1 de la Ley 10/2005, de 9 de diciembre, de la Generalitat,
de Asistencia Juridica de la Generadlitat- se ha presentado escrito en atencion a lo previsto en
el art. 10.8 de la Ley Reguladora de la Jurisdiccion Contenciosa-Administrativa, acuerde la
Sala la autorizacién de las medidas adoptadas en la resolucion de la Consellera de Sanidad de
6 de mayo de 2021, relativas a la circulacion de personas, a la permanencia de grupos de
personas en espacios publicos y privados, y alalibertad de culto, en materia de salud publica,
en e ambito de la Comunidad Vaenciana, como consecuencia de la situacion de crisis
sanitaria ocasionada por la Covid-19, durante € periodo comprendido entre el 9 de mayo de
2021y el 30 de mayo de 2021.

Las medidas contenidas en la Resolucion de 6 de mayo de 2021, de la Consellera
de Sanidad Universal y Salud Publica, cuya autorizacion se solicita'y que se contienen en los
resuel vos primero, segundo y tercero de la mencionada Resolucion son las siguientes:

"Primero.- Medidas relativas ala circulacion de personas



Queda limitada la libertad de circulacion de las personas en horario nocturno entre las 00:00
horas y las 06:00 horas en todo € territorio de la Comunitat Vaenciana, salvo que se tenga que
realizar alguna de las actividades siguientes:

a) Adquisicion de medicamentos, productos sanitarios y otros bienes de primera necesidad.

b) Asistenciaacentros, serviciosy establecimientos sanitarios.

c) Asistenciaa centros de atencion veterinaria por motivos de urgencia.

d) Cumplimiento de obligaciones laborales, profesionales, empresariales, institucionales o
legales.

€) Retorno a lugar deresidencia habitual tras realizar algunas de | as actividades previstas en
este apartado.

f) Asistencia y cuidado a mayores, menores, dependientes, personas con discapacidad o
personas especial mente vulnerables.

g) Desarrollo de actividades cinegéticas vinculadas a control de la sobreabundancia de
especies cinegéticas que puedan causar dafios a los ecosistemas, en los ciclos productivos de la
agriculturay laganaderiay en la seguridad vial.

h) Por causa de fuerza mayor o situacion de necesidad.

i) Cuaquier otraactividad de andl oga natural eza, debidamente acreditada.

j) Repostge en gasolineras 0 estaciones de servicio, cuando resulte necesario para la
realizacion de las actividades previstas en los parraf os anteriores.

Segundo.- Medidas relativas a la permanencia de grupos de personas en espacios privados y
publicos

1. Enespacios de uso publico, tanto cerrados como a aire libre, no se podran formar grupos
de més de 10 personas, salvo gue se trate de personas convivientes y sin perjuicio de las excepciones
previstas en los siguientes apartados de esta resolucion, asi como en otros actos administrativos que
sean de aplicacion.

2. En domicilios y espacios de uso privado, tanto en €l interior como en e exterior, no se
podran formar grupos de méas de 10 personas, salvo que se trate de personas convivientes y no mas de
dos nucleos de convivencia, y sin perjuicio de las excepciones previstas en los siguientes apartados de
estaresolucion, asi como en otros actos administrativos que sean de aplicacion.

3. Se exceptlan de las limitaciones establecidas en los apartados anteriores las siguientes
situaciones:

a) Las actividades no profesionales relacionadas con la crianza y los cuidados, como la
atencién y acompafiamiento a personas menores de edad, personas mayores, en situacion de
dependencia, con diversidad funcional o en situacién de especia vulnerabilidad.

b) La convivencia aterna de hijos e hijas con sus progenitores o progenitoras no
convivientes entre ellos.

c) El acogimiento familiar de personas menores de edad en cual quiera de sus tipol ogias.

d) La reunién de personas con vinculo matrimonia o de pargja que viven en domicilios
diferentes.

€) Las personas que viven solas, que se podrén incorporar, durante todo e periodo de
vigencia de la medida, a otra Unica unidad de convivencia, siempre gque en esta unidad de convivencia
solo seincorpore una Unica persona gue viva sola.

4. Tampoco estan incluidas en las limitaciones previstas en € apartado anterior, las
actividades laborales, las institucionales, las de transporte y las de los centros docentes que imparten
las ensefianzas a las que hace referencia € articulo 3 de la Ley Orgénica de Educacion, incluida la
ensefianza universitaria, ni aquellas actividades para las que se establecen medidas especificas.

Tercero.- Medidas relativas alugares de culto

La permanencia en lugares de culto, para reuniones, celebraciones y encuentros religiosos,
incluidas las ceremonias nupciales u otras celebraciones religiosas especificas, no podra superar
75% de su aforo, siempre que la distancia interpersonal respete un minimo de 1,5 metros. El aforo
maximo tendra que publicarse en lugar visible del espacio destinado al culto y se deberan cumplir las
medidas generales de seguridad e higiene establecidas por |as autoridades sanitarias.”

SEGUNDO.- Por diligencia de ordenacién de 6 de mayo de 2021, se ha dado traslado
al Ministerio Fiscal a fin de que, antes de la 10 horas del dia 7-5-2021, aegue sobre la



peticion de la autorizacion, tramite que ha evacuado en fecha 7-5-2021 no oponiéndose a la
autorizacion solicitada.

RAZONAMIENTOS JURIDICOS

PRIMERO.- Acto administrativo cuya ratificacion se insta en esta sede jurisdiccional y
posicion del Ministerio Fiscal al respecto. Referencia a nuestro auto nimero 142/2000,
de 27 de octubre.

1.1 El concreto acto administrativo que, en este caso, se somete a autorizacion judicia es la
resolucion de 6 de mayo de 2021, de la Consellera de Sanidad Universal y Salud Publica,
por la que se acuerdan medidas relativas a la circulacion de personas, a la permanencia de
grupos de personas en espacios publicos y privados y a la libertad de culto, en materia de
salud publica, en e ambito de la Comunidad Vaenciana, como consecuencia de la situacion
de crisis sanitaria ocasionada por la Covid-19, durante e periodo comprendido entre e 9 de
mayo de 2021 y el 30 de mayo de 2021.

Las medidas que incluye tal resolucion de la Consellera, dicho sea ahora en sintesis, son las
relativas a (i) la limitacion, con todo un elenco de excepciones, en la circulacion de personas
entre las 00.00 horas y las 6.00 horas; (ii) la limitacion, también con un buen nimero de
excepciones, de las agrupaciones o reuniones de caracter familiar y/o socia a un nimero
maximo de 10 personas, tanto en espacios publicos como privados; y (iii) lalimitacion a 75%
del aforo en lugares de culto.

1.2 En lo que se refiere a las precitadas medidas, € Ministerio Fiscal ha manifestado no
oponerse ala autorizacion de las mismas “pues han sido adoptadas por Autoridad competente
dentro del &mbito de sus competencias, amparadas por una norma con rango legal, que
persiguen un fin constitucional mente legitimo, defensa de la salud publica, laintegridad fisica
y lasalud de la poblacién, siendo de carécter urgente, existiendo la necesaria proporcionalidad
de las medidas, ya que suponen limitacion de derechos fundamentales, y han sido
debidamente motivadas, por cuanto son idoneas y necesarias para los fines que se pretenden a
la vista del informe técnico aportado que analiza la evolucion de los contagios y motivan su
duracion”.

Dicho informe, suscrito por La Fiscal Superior y € Teniente Fisca de la Comunitat
Vaenciana, contiene un importante y depurado esfuerzo argumentativo y valorativo,
resultando concordante con lo que en sucesivos razonamientos juridicos vamos a desarrollar
en relacion con relevantes aspectos juridicos imbricados en € tema que nos ocupa
Particularmente, € informe incide en la diferencia entre lo que es limitacion y lo que es
suspension de derechos fundamentales, razonando e por qué en este caso estamos ante
limitacién y no suspensién de derechos.

1.3 Visto lo anterior, no podemos dejar de hacer referencia a nuestro auto niumero 142/2000,
de 27 de octubre. Ello debe ser asi ya que algunas -muy relevantes- de las cuestiones juridicas
suscitadas en € presente supuesto ya fueron resueltas en aquel auto. Logicamente no todas,
singularmente la atinente al juicio de proporcionalidad que en e concreto caso que ahora nos
ocupa -y con todas las circunstancias implicadas en e mismo- debemos proyectar sobre las
especificas medidas que se someten a nuestra autorizacion. Por ello, y pese atal fundamental



adaptacion que realizaremos, vamos a seguir en este auto € mismo esquema estructural que
plasmamos en aquel supuesto.

SEGUNDO.- Sintesisde la doctrina del Tribunal Constitucional acerca del alcance de la
funcion jurisdiccional de los actos de la Administracién sujetos a autorizacion o
ratificacion judicial.

En subsiguientes razonamientos juridicos abordaremos y clarificaremos algunos de los
presupuestos de necesaria concurrencia para emitir una decision de autorizacion o ratificacion
judicia en este tipo de supuestos (singularmente |o atinente a la insuficiencia de la normativa
procesal para justificar la intervencion judicia en las medidas de que se trate y -por elo- la
necesidad de una cobertura sustantiva de las mismas). También trataremos otras claves que
mediatizan la decision de autorizacion -0 no- de las medidas.

Pero, ahora por de pronto, comenzamos por recordar -a modo de inicia contextualizacion- 1o
gue venimos expresando en anteriores resoluciones sobre la materia acerca de la doctrina
constitucional aplicable en estos casos. Eslo que sigue.

“Habida cuenta que nos encontramos en trance de proceder ala ratificacion -o no- de este tipo
de medidas que se contempla en e art. 10.8 LJCA, habremos de tener en cuenta que la
doctrina del Tribunal Constitucional acerca del alcance de la funcién jurisdiccional en estos
supuestos ha clarificado que la extension del control judicial en este ambito singular consiste
en verificar s concurren las condiciones extrinsecas de legalidad del acto administrativo de
que se trate, |0 que es equiparable alainexistencia de un vicio de nulidad de pleno derecho en
el mismo, 0 a que la Administracion pretenda actuar en via de hecho. Los motivos de
legalidad ordinarios son genos a este proceso y han de hacerse valer en e oportuno recurso
ordinario. Debe apreciarse y revisarse, entre otros aspectos, la competencia del 6rgano autor
de acto y la proporcionalidad de la medida en una doble perspectiva: una formal, de la
preceptiva motivacion adecuada del acto a eecutar y otra material, de la necesidad,
adecuacion y proporcionalidad -en sentido estricto- de tal medida.

Asi, € dérgano jurisdiccional contencioso-administrativo (sea Juzgado, sea Tribuna Superior
de Justicia, sea Audiencia nacional, ex articulo 8.6; 10.8 6 11.1i L.J.C.A.), controla, mediante
la autorizacion o ratificacion, la proporcionalidad de medidas sanitarias que pretendan
ponerse en préactica, en cuanto tales medidas |leven apargjada la privacion o restriccion de la
libertad o de otro derecho fundamental, actuando asi como garante de los derechos
fundamentales del individuo. En todo caso, los supuestos en los que, legitimamente y con
criterios de proporcionaidad, la Administracion puede actuar primero y pedir la ratificacion
judicia después paralegitimar constitucionalmente o ya realizado deben venir condicionados
por dos requisitos. € primero de ellos es e de la urgencia en dicho actuar, es decir, la
Administracion Sanitaria podra adoptar medidas para la preservacion de la salud publica
cuando haya razones urgentes que exijan su inmediato actuar con independencia de que, acto
seguido, después de materializado €l acto administrativo, deba recabar la correspondiente
intervencion judicial garantizadora de los derechos o libertades afectados; y la segunda de las
exigencias que condiciona este actuar previo a control judicial por la Administracion es el
requisito de la necesidad de la medida, es decir, que la medida a adoptar sea imprescindible
parala preservacion de la salud publica.



En definitiva, |os preceptos normativos indicados permiten alas autoridades sanitarias adoptar
diversas medidas, de prevencion general y especial, asi como de tratamiento y actuacion, en
materia sanitaria cuando |o exijan circunstancias que pongan en riesgo la salud publica. Como
se ha sefialado, cuando tales medidas puedan afectar a ambito de derechos fundamentales y
libertades se exige € control judicial, que actla en estos casos, no en gercicio de potestades
jurisdiccionales, sino de garantia en los términos del articulo 117.4 de la Constitucion
Espafiola, de manera que Unicamente en los ambitos sanitarios indicados y cuando se trate de
medidas urgentes y necesarias para la preservacion de la salud publica la Administracion
podra actuar limitando derechos fundamentales o libertades publicas individuales, debiendo
acudir posteriormente a la jurisdiccion contencioso-administrativa para que ésta controle por
viade ratificacion e conjunto de las que hayan sido tomadas’.

Esto lo hemos recogido en nuestro precitado auto 142/2020, de 27 de octubre, y también en
nuestra sentencia 21/2021, de 21 de enero.

TERCERO.- Competencia de la Consellera de Sanidad Universal y Salud Publica para
la adopcion de las medidas sometidas a control judicial.

Como acabamos de ver, uno de los aspectos a revisar en nuestro juicio valorativo es el de la
competencia del 6rgano autor del acto.

No albergamos grandes dudas en este punto sobre |la efectiva competencia de la Consellera de
Sanidad Universal y Salud Publica para adoptar las medidas de que aqui se trata, i bien
advertimos que lo que diremos en e presente razonamiento debe ser necesariamente
completado y armonizado con |as consideraciones que efectuaremos en el siguiente.

En este sentido, las potestades administrativas que justifican medidas sanitarias de privacion o
restriccion de las libertades o de otros derechos fundamentales de los ciudadanos encuentran
cobertura, originariamente, en el articulo 43 de la Constituciéon. Dicha norma, después de
proclamar el derecho ala salud, precisa en su apartado segundo que “ (c)ompete a los poderes
publicos organizar y tutelar la salud publica a través de medidas preventivas y de las
prestaciones y servicios necesarios’



El desarrollo bésico del tal norma de nuestra Carta Magna, que consagra el referido principio
constitucional rector de la politica socia del Estado, se encuentra en la Ley Organica 3/1986,
de 14 abril (sobre Medidas Especiales en Materia de Salud Publica), en la Ley 33/2011, de 4
de octubre (Genera de Salud Publica) y en la Ley 14/1986, de 25 abril (Genera de Sanidad),
dictadas en virtud de la atribucion competencial reconocida en €l articulo 149.1.16 de la
Constitucion a favor del Estado, y sin perjuicio del ambito competencial que en materia de
sanidad e higiene efectia € articulo 148.1.21 a las Comunidades Auténomas. En la
Comunidad Vaenciana, hemos de estar a propio tiempo a la Ley 10/2014, de 29 de
diciembre, de Salud de la Comunitat V alenciana.

Conocemos, ademas, la asuncion por parte de Estatuto de Autonomia de la Comunidad
Vaenciana (Ley Organica 5/1982) de la competencia en esta materia, la que viene
contemplada en e art. 148.1.212 como una de las que pueden ser asumidas por las
Comunidades Auténomas. Podemaos referirnos, en fin, ala atribucion publica ala Conselleria
de Sanitat y Salud Publica que deriva del Decreto 105/2019, de 5 dejulio, del Consell (por €
que se establece la estructura basica de la Presidencia y de las Consellerias -art. 94-) y a
Acuerdo de 19 de junio de 2020, del Consell (sobre medidas de prevencion frente a la
COVID-19), que prevé la posibilidad de adopcién de medidas extraordinarias en salvaguarda
de la salud publica a causa de la pandemia por coronavirus SARS-CoV2 por parte de la
Conselleria de Sanidad Universal y Salud Publica, que afiade que “(a)simismo corresponde a
la personatitular de la Conselleria de Sanidad Universal y Salud Publica adoptar las medidas
necesarias para la aplicacion del presente acuerdo y establecer, de acuerdo con la normativa
aplicable y a la vista de la evolucién de la situacion sanitaria, todas aguellas medidas
adicionales 0 complementarias que sean necesarias’.

CUARTO.- La Ley Organica 3/1986 (de Medidas Especiales en Materia de Salud
Publica) proporciona ab initio suficiente cobertura normativa sustantiva para la
adopcion de medidas sanitarias limitativas -no suspensivas- de libertades y derechos
fundamentales.

4.1 Sefialabamos ut supra gue la adopcion de medidas sanitarias limitativas de libertades y
derechos fundamentales no puede tener Unicamente soporte en una norma adjetiva, sino que
debe guedar sostenida y aimentada por una norma sustantiva. Parece que ello no deberia
provocar debate dado que la causa y finalidad de las medidas procesales (atribucion de
competencias, regulacion del procedimiento...) nada tiene que ver con la regulacion material
necesaria para habilitar €l establecimiento de facultades sustantivas. Las normas adjetivas o
formales son las que poseen una existencia dependiente y subordinada, pues solo tienden a
facilitar los medios para que se cumpla la regla establecida, garantizando € respeto a las
facultades y deberes atribuidos por las normas sustantivas. Precisamente las normas
materiales 0 sustantivas son las que tienen una finalidad propia y subsistente por si, fijando
-entre otras cosas- la regla de conducta y las facultades y deberes de cada cual. Por eso, la
atribucion competencia a las Salas de lo Contencioso-Administrativo de competencia para
conocer “de la autorizacién o ratificacion judicia de las medidas adoptadas con arreglo a la
legislacion sanitaria que las autoridades de ambito distinto a estatal consideren urgentes y
necesarias para la salud publica e impliquen la limitacion o restriccion de derechos
fundamentales cuando sus destinatarios no resulten identificados’, contenida en e art. 10.8
LJCA, no puede sustentar por si sola -dado su caracter adjetivo- la procedencia material de



medidas como las que nos ocupan, lo que nos conduce a indagar cudl o cudles normas
sustantivas pueden amparar tales medidas.

4.2 Ello nos lleva irremisiblemente a debate “de moda” acerca de si determinadas medidas
limitativas de libertades y derechos fundamentales pueden acomodarse en e soporte
normativo de la Ley Orgéanica 3/1986, de 14 de abril (de medidas especiales en materia de
salud publica) o no quedaria mas remedio que acudir para su adopcion a denominado derecho
de excepcion, positivizado en nuestro ordenamiento juridico en la Ley 4/1981, de 1 de junio
(de los estados de alarma, excepcidn y sitio).

4.3 Elucidar tal cuestion nos vaaexigir efectuar determinadas reflexiones.

4.3.1 Laprimerade ellases quela Ley 3/1986 -a igual quelaLey 4/1981- tiene la naturaleza
de organica. Leyes organicas son las constitucionalmente requeridas para regular ciertas
materias (art. 81.1 de la Constitucion Espariola). En €l caso, es claro que si ambas leyes tienen
el carécter de organicas es precisamente porque son susceptibles de incidir en derechos
fundamentales (y, por tanto, limitarlos). Teniendo la misma naturaleza y rango normativo no
puede entenderse que alguna de €ellas tenga algun grado de jerarquia o superioridad sobre la
otra (por cierto tampoco es desdefiable € dato de que la Ley 3/1986 es posterior a la Ley
4/1981). No cabe duda que la Ley Organica 4/1981 tiene un ambito aplicativo més amplio,
pero por elo no entendemos que tenga -a respecto que ahora nos ocupa- una mayor
especificidad que la Ley Organica 3/1986. Esta, ademés y a diferenciade la Ley 4/1981, tiene
como objeto exclusivo la materia de salud publica. En sentido similar a estas consideraciones
podemos citar e auto de 23 de octubre de 2020 de nuestra homénima Sala de
Asturias-apartado 4.1 del RJ 4°-.

4.3.2 Otra cuestion que debe también quedar esclarecida es que las medidas que ahora
tratamos suponen Unicamente la restriccion o limitacion de libertades y derechos
fundamentales, no la suspension de los mismos (esto no es una cuestion de matiz, sino de
cardinal trascendencia). La suspension tiene una connotacion o carécter absoluto respecto del
gjercicio de un derecho, en tanto que e componente propio de la limitacion es la relatividad.
Limitar, como su propio nombre indica, es poner limites a algo, en este caso fijar la extension
de los derechos y facultades de alguien. La suspension es la privacion completa, aungue sea
solo por agun tiempo. Por eso, larestriccion de la circulacion y deambulacion en un horario
determinado (téngase en cuenta que no solo son 6 horas, sino que las mismas se localizan en
la franja horaria comprendida entre las 00,00 horas y las 6,00 horas) y -ademas- con todo un
elenco de importantes excepciones, supone solamente la limitacion de la libertad ambulatoria,
pero no su suspension. Ningun problema ofrece la consideracion de que la reduccion a un
maximo de 10 personas de las agrupaciones o reuniones familiares y/o sociales no pasa de la
categoria de simple limitacion del derecho de reunién, nunca de suspension del mismo. Esto
-como anticipamos- tiene su importancia habida cuenta que, si nos hubiésemos encontrado
ante medidas que supusieran la suspension de derechos fundamentales (en nuestro caso
referidas a los derechos fundamentales a la libre circulacion y € derecho de reunién -arts. 19
y 21.1 CE-), la cldusula contenida en €l art. 55.1 de nuestra Carta Magna hubiera impuesto
necesariamente la declaracion del estado de excepcion o sitio.

A este respecto podriamos decir que de la misma manera que € denominado “confinamiento
perimetral” (que ya validaron en su dia otras Salas de |o Contencioso-Administrativo) es una
limitacion “espacial” del derecho alalibre circulacién, la restriccion horaria de la circulacion



y deambulacién (en € grado reducido que prevé la resolucion) es una limitacion “temporal”
de ese mismo derecho, maxime teniendo en cuenta las razonables y muy importantes
excepciones atal restriccion; esto es, limitacion, no suspension.

4.3.3 Deciamos en € apartado 4.3.1 que la Ley 3/1986 (de medidas especiales en materia de
salud publica) tiene la naturaleza de organica. Ello viene a cuento porque € Tribunal
Constitucional admite € establecimiento de medidas concretas limitativas del efectivo
gjercicio de derechos fundamentales sin tener que acudir necesariamente a llamado derecho
de excepcidn, eso si, sempre que esa limitacion esté suficientemente caracterizada en la
correspondiente ley organica -en cuanto alos supuestos y fines que se persiguen- y justificada
en |la proteccion de otros bienes o derechos constitucional es.

Esto es algo que se explica bien en € auto nimero 115/2020, de 24 de septiembre, de la
Seccién Octava de la Sala de Madrid -RJ 3°-, con presupuesto en determinadas SSTC (las
numeros 104/2000, 112/2006 y 76/2019) y efectuando una proyeccion préactica de las mismas
ala LO 3/1986. Nosotros compartimos esos razonamientos de la tesis mayoritaria de la Sala
de Madrid.

E igualmente es digno de mencion en este punto € auto nimero 170/2020, de 22 de octubre,
de nuestra también homdnima Sala de Navarra -parrafo cuarto del RJ 4°-, que, aludiendo alos
necesarios criterios de certeza y previsibilidad con que deben contar las leyes que limiten €l
gercicio de derechos fundamentales, concluye con signo positivo su proyeccion a la LO
3/1986.

En definitiva, laLO 3/1986 expresa “todos y cada uno de los presupuestos y condiciones de la
intervencion”: (i) su &mbito material, que es la salud publica -descrito en € primer inciso de
su articulo primero-, (ii) laurgenciay necesariedad de las razones sanitarias que demanden la
adopcion de medidas -se contempla en € inciso final del mismo articulo- y (iii) su finalidad
de controlar la transmisibilidad de enfermedades contagiosas -primer inciso del articulo
tercero-.

No podemos, por 1o que acabamos de ver, participar de la idea de que estemos ante un
precepto abierto. Ademés, € hecho de que no se especifiquen en e articulo tercero las
concretas medidas limitativas de derechos fundamental es que pueden acordarse o o Unico que
revela -lo que no esta exento de l6gica- es que estamos ante un precepto adaptable a las
circunstancias particulares de cada caso y a la situacion epidemiol 6gica de gque se trate. Pero
no que no puedan adoptarse medidas. Otro entendimiento dejaria vacio de contenido el
articulo tercero, lo que no puede entenderse factible. Por 1o demés, no hemos visto que la
constitucionalidad de tal norma -la LO 3/1986- haya sido puesta en cuestion (y esta es una
norma que no puede obviar, por consiguiente, este drgano jurisdiccional).

Relacionado con lo anterior, tampoco asumimos -aunque, desde luego, respetamos esta
interpretacion- que las posibles medidas a tomar queden restringidas a personas concretas y
determinadas que queden concernidas claramente por la enfermedad (esto es, enfermos y
personas relacionadas con ellos). Las medidas que pueden adoptarse segun tal precepto,
conforme & mismo viene redactado y de acuerdo con nuestro entendimiento de la ortodoxia
gramatical, son las relativas, de un lado, a control de los enfermos, de las personas que hayan
estado en contacto con los mismos y del medio ambiente inmediato, y, de otro, las que se
consideren necesarias en caso de riesgo de carécter trasmisible. Asi nos parece que resulta de
la estructura gramatical del precepto y, en particular, de la locuciéon conjuntiva “asi como”,



que funciona como conjuncion distributiva (‘ correlativa’) con predicado Unico, que es el que
va a continuacion de “las que se consideren necesarias’ y es € de “en caso de riesgo
trasmisible’.

4.4 No podemos terminar la cuestion objeto de este razonamiento juridico sin significar que,
tal como se lleva escuchando y solicitando desde diversas instancias -incluidas las judiciaes-,
lo deseable de lege ferenda hubiera sido -y sigue siendo- una produccién normativa idonea y
“ad hoc” que solvente los problemas interpretativos con 10s que nos encontramos y evite la
consecuente contradiccion de criterios a la que asistimos en su dia y estamos abocados a
repetir en este momento de finalizacion del estado de alarma. Esta necesaria intervencion
legislativa es precisamente |0 que ya se produjo en los comienzos de la pandemia por varios
de los paises de nuestro entorno geogréafico y cultural, resultando particularmente significativo
como dos paises -Alemania y Francia que tienen una configuracion constitucional poco
coincidente dieron una solucién similar de orden administrativo, especificando competencias
antes previstas en disposiciones mas generales y -en definitiva- confiriendo la necesaria
certeza y seguridad a las autoridades sanitarias para acordar medidas limitativas de derechos
fundamentales.

Es ago que demandaba -y sigue demandando- |a situacion pandémica que sufrimos, maxime
con la duracion que ya acumula y la falta de claridad de su final. Quizas la recién aprobada
regulacion del recurso de casacion para estos supuestos contribuya de alguna manera a paliar
los efectos de la ausencia de esa necesaria regulacion sustantiva especifica (Io que tampoco
tenemos muy claro), aunque -desde luego- parece que una mejor y mas completa solucion
hubiera sido otra. Como sabemos, los fendbmenos nuevos suelen dar lugar a nuevas
regul aciones que los enfrentan adecuadamente. El calibre de éste |o haciay hace mayormente
exigible.

QUINTO.- Medidas sometidas al juicio de autorizacion judicial.
De acuerdo con laresolucion de 6 de mayo antes referenciada, son las siguientes:

e Medidas relativas ala circulacion de personas entre las 00,00 horas y la 06,00 horas,
ello con todo el elenco de excepciones resefiadas en |os antecedentes de hecho de este
auto.

e Limitacion a la permanencia de grupos de personas -no mas de 10- en espacios
publicos y privados, en los términos rel g ados en |os antecedentes de hecho y con las
sal vedades tambi én transcritas.

¢ Reduccion del aforo de lugares de culto al 75%..

Todas ellas, obvio es decirlo, afectan a nucleo de libertades y derechos fundamentales
(libertad ambulatoria, derecho de reunion vy libertad religiosa y de culto), razon por la que
deben someterse a los canones de constitucionalidad especificados y exigidos por € Tribunal
Constitucional ala hora de efectuar el correspondiente juicio valorativo en orden aladecision
sobre la autorizacion o no de las medidas, o que pasamos a redizar en € siguiente
fundamento juridico.



SEXTO.- Juicio constitucional de proporcionalidad de las medidas de limitacion de
circulacion de las personas, de limitacién del nimero de personas en las agrupaciones y
reuniones familiaresy/o sociales, y delareduccion del aforo en lugares de culto.

6.1 Como presupuesto a larealizacion de tal juicio de proporcionalidad hemos de detenernos
en € examen de la justificacion gue se contiene en la resolucién administrativa sometida a
nuestro escrutinio, respecto de la que apreciamos su esfuerzo argumentativo y su
exhaustividad en la aportacion de datos, en especial de las circunstancias més relevantes
motivadoras de las medidas que se acuerdan. Tal justificacion es del siguiente tenor:

« La situacion epidemioldgica en la Comunitat Valenciana como consecuencia de la crisis sanitaria
causada por e SARS-CoV-2, una vez finalizado el estado de alarma previsto por €l Rea Decreto
926/2020, de 25 de octubre, por € que se declara el estado de alarma para contener la propagacién de
infecciones causadas por e SARSCoV-2, y su prérroga por Real Decreto 956/2020, de 3 de
noviembre, hasta las 0:00 horas del dia 9 de mayo de 2021, hace indispensable que se mantengan, a
partir de esta fecha, una serie de medidas en materia de salud piblica necesarias para la proteccion de
lasalud.
Durante todo este periodo, mediante decretos del President de la Generalitat y con base en los reales
decretos citados, se han ido dictando medidas respecto de la movilidad de las personas en € territorio
de la Comunitat Valenciana, su libertad de circulacién en franjas horarias y |a permanencia de grupos
de personas en espacios publicos y privados y en lugares de culto, todo ello con el objetivo claro de
impedir el incremento y la multiplicacién de posibles cadenas de transmision de la enfermedad.
Aunque decaiga €l estado de darma, la situacion de emergencia sanitaria seguin declaracion de laOMS
sigue existiendo, y por ello entendemos que se deben adoptar determinadas medidas, amparadas en los
principios de precaucion y prudencia. El informe de epidemiologia de 5 de mayo de 2021 (datos de 4
de mayo) de la subdireccion general de Epidemiologia, Vigilancia de la Salud y Sanidad Ambiental,
justificay fundamenta esta necesidad.
En este informe que reflgja una situacion epidemiolégica mas favorable en cuanto a nimero de
contagios, indice de ocupacion de los hospitales y, especialmente, de sus camas de UCI, y que sitGa en
un nivel deriesgo bajo ala Comunitat Valenciana, también sefiala.
"La evolucion de la pandemia es positiva por cuanto se mantiene el nivel de alerta 1 aunque hay que
sefidar que el exceso significativo de casos en algunos departamentos de salud, asi como el nivel de
alefia 4 0 alerta 3 en algunos municipios de mayor tamafio, son motivos de preocupacién. De hecho, si
no se llegardn a cortar las cadenas de transmision, la evolucion de la pandemia podria ser
desfavorable".
"Todas las Comunidades Autdnomas vecinas excepto Murcia se encuentran en estos niveles de riesgo.
Por lo tanto, queda claro que la evolucion de la pandemia en nuestro entorno mas inmediato mantiene
niveles de riesgo alto o muy alto lo que va aimplicar una mayor probabilidad de exposicién, y por 1o
tanto de contagio, en & momento que se incremente la movilidad entre autonomias, hecho que puede
ocurrir con lafinalizacién del estado de darma’.
Estas razones nos llevan a determinar que no es oportuno hacer una transicion disruptiva que pueda
poner en peligro los resultados obtenidos. Se precisa seguir en una linea de desescalada, extremando la
prudencia, precaucion y control, para contener la epidemia, la cual como hemos dicho sigue existiendo.
Asimismo, hay que observar que la limitada masa de personas vacunadas a dia de hoy, no permite
todavia alcanzar un porcentagje de inmunidad suficiente que nos permita considerar una situacion de
inmunidad colectiva. En este sentido el informe de epidemiologia apunta:
"La campafia de vacunacion frente a la COVID-19 ha permitido que avance el proceso de
inmunizacion de la poblacion siendo su impacto muy significativo en € nimero de casos y muy
especialmente en la letalidad de los grupos de mayor edad. A fecha 4 de mayo, segin los datos que
constan en el Ministerio de Sanidad, hay vacunados con a menos 1 dosis, 1.221,939 personasy con la
pauta completa 517.502. Por grupos de edad, han recibido la pauta completa el 99, 7% de los mayores
de 80 afios, €l 23,9% del grupo entre 70y 79 afios y el 4,5% del grupo comprendido entre 60-69 afios.
Si bien son datos muy esperanzadores, €l porcentaje de poblacion vacunada es todavia insuficiente
para hablar de inmunidad, por lo que las medidas no farmacolégicas siguen siendo las Unicas
verdaderamente eficaces a nivel poblacional”. Y continua el mismo documento indicando:

el avance de la campafia de vacunacién que, aungue tranquilizador, no permite todavia considerar una
situacion de inmunidad colectiva. La experiencia adquirida en més de un afio de lucha contra la
pandemia nos conduce a asumir que la reanudacién de normalidad que representa la finalizacién de la
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efectividad del estado de alarma no puede suponer el abandono de todas las medidas no
farmacoldgicas. De hacerlo, €l riesgo de una nueva onde epidémica es maximo y nos obligaria, otra
vez, alaadopcion de medidas mas drésticas para su contencjéon

Se hace necesario mantener un elevado nivel de medidas no farmacoldgicas que garanticen un
adecuado nivel de asistencia médica y hospitalaria, @ menos durante € periodo en que se completa la
vacunacion de la poblacién de mas de 50 afios que, a efecto, resulta ser la méas vulnerable a la
COVID-19,

También hay que observar, |a falta de certeza sobre las formas de contagio, sobre € impacto real de la
propagacion del virus, sobre las consecuencias a medio y largo plazo parala salud de las personas que
se han visto afectadas en mayor o menor medida por este virus. La aparicién de nuevas variantes
circulantes en la Comunitat, siendo la variante B. 1,1.7 (inglesa) la predominante, no favorecen,
empezando a detectarse con mayor frecuencia casos de variante B. 1.351 (sudafricana) y P. 1 (india),
aun cuando en ésas se pueda considerar que €l riesgo de transmision, de momento, es moderado.

El Auto 40/2020, de 30 de abril, del Tribunal Constitucional, dictado en el Recurso de Amparo n.0
2056/2020 se refiere a las especiaes circunstancias que presenta la lucha contra la pandemia del
COVID-19 en la que, caracterizada por ser una lucha contra un virus con una extrema velocidad de
propagacion y facilidad de contagio y contra € que no existe todavia un tratamiento médico
absolutamente efectivo, resulta que la racionalidad o proporcionalidad de las medidas preventivas
cuestionadas ante la incertidumbre cientifica respecto de la enfermedad en cuestion, ha de discernirse,
todavia, desde la perspectiva de la prevencion. Concretamente sefiala:

'En €l estado actual de la investigacion cientifica, cuyos avances son cambiantes con la evolucién de
los dias, incluso de las horas, no es posible tener ninguna certeza sobre las formas de contagio, ni sobre
el impacto rea de la propagacion del virus, asi como no existen certezas cientificas sobre las
consecuencias a medio y largo plazo parala salud de las personas que se han visto afectadas en mayor
o menor medida por este virus. Ante esta incertidumbre tan

acentuada y dificil de calibrar desde pardmetros juridicos que acostumbran a basarse en la seguridad
juridica que recoge € art, 9,3 de la Constitucion, las medidas de distanciamiento social, confinamiento
domiciliario y limitacién extrema de los contactos y actividades grupales, son las Unicas que se han
adverado eficaces para limitar |os efectos de una pandemia de dimensiones desconocidas hasta la fecha
(z) nos encontramos en un escenario en que los limites al egercicio de los derechos, que
indudablemente se dan, se imponen por la necesidad de evitar que un gercicio extralimitado del
derecho pueda entrar en colision con otros valores constitucionales (STC 42/2000 de 14 de febrero, FJ
2), En este caso los valores de la vida, 1a salud y la defensa de un sistema de asistencia sanitaria cuyos
limitados recursos es necesario garantizar adecuadamente.

Es decir, precisamente la carencia que todavia existe a estas alturas de la situacién de pandemia, de
determinadas certezas sobre € tratamiento de la enfermedad y sobre las formas de transmision y
contagio del virus del COVID-19, impone la necesidad de mantener medidas preventivas de
distanciamiento social, incluso de confinamiento si fuera necesario y limitacién de contactos y
actividades sociales, que son las Unicas hasta ahora que se han mostrado eficaces para defender el
derecho alaviday ala salud y para, al menos, limitar los efectos de una pandemia de dimensiones
desconocidas hasta la fecha.

Cabe afiadir, ademas, que es doctrina consolidada del Tribunal Constitucional |a de que, conforme ala
STC 53/1985, e derecho fundamental que se proclama en € articulo 15 de la Constitucion ha de
caracterizarse del siguiente modo:

"Dicho derecho afa vida, reconocido y garantizado en su doble significacion fisicay moral por el art
15 de la Constitucion, es la proyeccion de un valor superior del ordenamiento juridico constitucional
-la vida humana- y constituye el derecho fundamental esencial y troncal en cuanto es el supuesto
ontolégico sin € que los restantes derechos no tendrian existencia posible”.

Ante estas circunstancias €l principio de precaucién aconsgja la adopcién de medidas que eviten o
disminuya la capacidad de contagio.

Las medidas que se han mostrado més eficaces y, por lo tanto, las que mas cumplen con el principio de
adecuacion, son las de distanciamiento social y restriccion de la movilidad, y algunas de estas medidas
pueden implicar limitaciones, que no restriccion absoluta, de algunos derechos fundamentales, como el
de libre circulacién o reunion.

El informe de la subdireccién general de epidemiologia sefiala:

"Se mantiene el ambito social como € entorno donde predominan los brotes epidémicos, indicativo de
gue las actividades sociales siguen siendo el principal origen de los contagios. Es llamativo el nivel de
transmisibilidad en los brotes y entre ellos destaca el brote detectado en la residencia de estudiantes
Ausias March con unatasa de ataque superior a 50%y 127 casos'.
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En este contexto se considera apropiado, en estos momentos, evitar la movilidad de las personas en una
franja horaria proclive a la agrupacion de personas y a las concentraciones para ciertas actividades,
como es desde las 00:00 horas hasta las 6:00 horas, que implican conductas que pueden favorecer la
propagacion del virus.

Esta medida es proporcional ya que contiene la limitacién del derecho a la circulacién en una franja
horaria concreta, no durante todo el dia; asimismo contiene excepciones, como |os desplazamientos al
lugar de trabajo para efectuar su prestacion laboral, profesional o empresarial, asi como el retorno al
lugar de residencia habitual tras la jornada laboral; y ademas, se proyecta en la franja horaria donde
presumiblemente hay menor circulacion de personas y menor actividad econdmicay de todo tipo.

Esta medida temporal, resulta adecuada y proporcional con la actual situacién, suponiendo un
beneficio para €l interés general, en el cuidado de la salud publica, que evita 0 minimiza perjuicios
sobre otros bienes o valores que puedan entenderse en conflicto.

Asimismo, se estima adecuado con la actual situacién epidemioldgica limitar el nimero personas en
los &mbitos publicos y privados. Como es conocido, y seglin los datos disponibles sobre los principales
ambitos de transmision de los brotes, el mayor porcentgje de estos se producen en € ambito social
sobre todo en reuniones de familiares y de amigos no convivientes; es decir, encuentros sociales donde
se suelen relgjar las medidas no haciendo buen uso de la mascarilla o realizando actividades donde es
incompatible su uso continuo, tales como comer o beber. En este sentido, se consideran eficaces la
limitacidn del nimero de personas no convivientes en dichas reuniones, sobre todo en interiores.

Esta limitacién también se considera proporcional, ya que no se restringe de manera absoluta €l
derecho de reunion, sino que se limita a un nimero de personas no convivientes, y también tiene
excepciones,

Se trata de medidas que afectan al nucleo de libertades y derechos fundamental es, como son lalibertad
ambulatoria, €l derecho dereunion 'Y de libertad religiosa, pero que suponen Gnicamente su restriccion
o limitacion y no su suspension, exigiendo €l control judicial en garantiay en los términos del articulo
117.4 de la Constitucion.

Son medidas que, adoptadas por la autoridad competente en materia de salud publica, persiguen un fin
constitucionalmente legitimo, como es la defensa de la salud publica, la integridad fisicay la salud de
la poblacién, y tienen €l caracter de urgente dada la necesidad de su adopcién tras la finalizacion del
estado de alarma, resultando indispensable en estos momentos hasta que se pueda llegar a una
situacion de normalidad.

El informe epidemidlogo ahondaen ello y sefiala:

"El consenso cientifico actual sefiala la conveniencia de limitar la interaccion social para frenar la
transmisién del virus en las comunidades en ausencia inmunidad generalizada y de un tratamiento
efectivo para la enfermedad. Existe evidencia internacional de que las actividades en locales de ocio,
incluyendo restaurantes y cafeterias, y las celebraciones privadas tienen un peso importante en la
transmisién del virus aumentando de manera estadisticamente significativa la probabilidad de contagio
y multiplicando €l efecto exposicion comparado con otras actividades de la vida cotidiana en
comunidad”.

"Por €ello, en aras a una accién de proteccion de lasalud y seguridad de la ciudadania, parece pertinente
seguir adoptando medidas que favorezcan la disminucion de las relaciones sociales como la limitacion
del horario nocturno, o la permanencia de grupos no mayores de 10 personas en espacios tanto
publicos como privado. Si bien deben flexibilizarse otras medidas de interaccién social siguiendo los
criterios establecidos para el nivel de aefia 1 en la guia de Actuaciones de respuesta coordinadas para
€/ control de la transmision por COVID-19 del Ministerio de Sanidad (actualizacion de 26 de marzo),
es conveniente continuar con €l cierre del ocio nocturno y la limitacion de horarios y agrupaciones de
personas en aquellos establecimientos que, por su idiosincrasia, es imposible el uso permanente de la
mascarilla, como se establecio en los acuerdos del Consgjo Interterritorial del Sistema Naciona de
Salud el pasado 14 de agosto”.

Todas estas razones fundamentan la necesidad de que durante un tiempo concreto, se adopten estas
medidas especiaes y temporales, que permitan la contencion de la transmision, mientras se produce el
avance de la vacunacion y el logro de llegar a un porcentgje ato de inmunidad de la poblacion més
vulnerable.»

6.2 De acuerdo siempre con la doctrinaddl TC (véase, por todas, la STC 14/2003, ademas de
lapropia STC 173/2011), recordamos gue €l juicio de proporcionalidad encierra tres aspectos,
a saber: (i) s la medida es susceptible de conseguir € objetivo propuesto —juicio de
idoneidad-, (ii) si es necesaria, en €l sentido de que no exista otra medida mas moderada para
la consecucion del propdsito con igual eficacia—uicio de necesidad- y (iii) si es ponderada o
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equilibrada, por derivarse de ella més beneficios o ventgas para € interés general que
perjuicios sobre otros bienes o valores en conflicto Huicio de proporcionalidad en sentido
estricto-.

Pues bien, € examen de la justificacion y circunstancias transcritas en € anterior apartado
revelan el cumplimiento de tales requisitos. Veamos.

6.2.1 Segun resulta de las explicaciones plasmadas en la resolucion y de los informes técnicos
aportados (damos aqui por reproducidos los datos estadisticos y restantes actuaciones e
informaciones en que los mismos se basan) las causas mas importantes del incremento
exponencial comprobado en transmision del coronavirus SARS-CoV 2 atarien al marco de las
relaciones sociales y & ocio nocturno no reglado. Las dos primeras medidas que ahora
examinamos (limitacion de las agrupaciones o reuniones de caracter familiar y/o social a un
nimero maximo de 10 personas y limitacion en la circulacién de personas entre las 00.00
horas y las 6.00 horas) precisamente, en cuanto inciden en esos ambitos de riesgo actuando
prescripciones especificas para los mismos (en un caso se acota numéricamente las
agrupaciones y reuniones sociales, y en e otro se inhabilita e horario y lugares en que con
mas frecuencia se produce €l ocio nocturno no reglado), es claro que presentan aptitud para
minimizar esos focos de contagio y -por ende- sus efectos. Esto es, se trata de medidas
susceptibles de conseguir € objetivo propuesto, con lo que queda cumplimentado € juicio de
idoneidad. Por su parte, y si bien en un anbito completamente diferente, no cabe duda que
reducir la concentracion de personas -en € caso, en los lugares de culto- minimiza el riesgo de
contagio. Y es que, en definitiva, las medidas que se han mostrado mas eficaces son las de
distanciamiento socia y restriccion de la movilidad.

6.2.2 También consideramos que las de referencia son medidas necesarias en € sentido de no
conocerse otras medidas mas moderadas para la consecucion del propdésito con igua eficacia
La experiencia préactica que ahora tenemos y se pone de manifiesto en las justificaciones de
referencia es que medidas més laxas que las que aqui se trata no han funcionado
correctamente al objetivo evidente que se persigue Entendemos también, por tanto, que las
medidas son indispensables si se quiere obtener el objetivo de reducir o -al menos- minimizar
el incremento de latransmision ddl virus (juicio de necesidad).

6.2.3 Finalmente, también consideramos que las medidas son proporcionadas en sentido
juridico estricto. Asi, ademés del resto de razones que en relacion con este requisito ofrece el
acto administrativo (y que aqui, nuevamente, damos por reproducidas), es de observar en
relacion con la limitacion horaria de la circulacion de personas (que, quizas, es la medida de
mayor intensidad de las dos que analizamos) que no solo ofrece las ventgas para € interés
genera que hemos visto en € apartado 6.2.1, sino que, por la franja horaria que involucra -de
las 00.00 horas a las 6,00 horas- y las muy importantes excepciones que incluye, minimiza su
afectacion ala actividad econdmica. Por eso, apreciamos que estas medidas tratan de conjugar
0 encgjar de lameor manera posible las dos “ piezas’ mas importantes (salud y economia -por
este orden-) de este insdlito puzle que representala actual pandemia. Es mas, la extension del
inicio de la limitacién horaria de movilidad (hasta ahora estaba en las 22,00 horas y ahora
pasa a las 00,00) va a permitir también la ampliacién horaria del cierre de otros
establecimientos, singularmente la hosteleria y restauracion (actualmente a las 22,00 horas y
gue previsiblemente se ampliara alas 23,30 horas).

Y es que de lo que se trata es de evitar una situacion féactica disruptiva que pueda “dar a
traste” con la situacion epidemioldgica que tiene actualmente nuestra Comunidad. Las
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medidas que se nos proponen van orientadas a una transicion mas inteligente, procurando una
desescal ada progresivay enfocada al corto plazo (s es que los pardmetros determinantes de la
evolucion de la pandemia -y, singularmente, €l ritmo del proceso de vacunacion- asi lo
permiten)

Por €lo, conceptuamos estas medidas como equilibradas, por derivarse de €ellas méas
beneficios para € interés general -contencion de la pandemia- que perjuicios sobre otros
bienes o valores en conflicto.

Con todo esto queda cumplimentado € juicio de proporcionalidad en sentido estricto.

SEPTIMO.- Duracion de las medidas.

Finalmente, en lo que hace a la duracién de las medidas, 10 que razonable y prudencialmente
consideramos més conforme con nuestra tesis de limitacion de derechos es acotar |os efectos
temporales de aquéllas a un periodo aproximado de quince dias. La evolucion de la pandemia
-y, en particular, €l ritmo de vacunacion- serén los que determinen la necesidad -0 no- de su
prérroga o la adopcién por la autoridad sanitaria competente de medidas de mayor laxitud en
la afectacion a derechos fundamental es.

Asi lo hacemos constar en la parte dispositiva de |a presente resolucion.

LA SALA ACUERDA:

Autorizar las medidas adoptadas en la resolucion de 6 de mayo de 2021, de la Consellera de
Sanidad Universal y Salud Publica, por la que se acuerdan medidas relativas a la circulacion
de personas, a la permanencia de grupos de personas en espacios publicos y privados y a la
libertad de culto, en materia de salud publica, en e d@mbito de la Comunidad Vaenciana,
como consecuencia de la situacion de crisis sanitaria ocasionada por la Covid-19, durante €l
periodo comprendido entre € 9 de mayo de 2021 y € 30 de mayo de 2021, €llo durante €
periodo comprendido entre el 9 de mayo de 2021y € 24 de mayo de 2021.

Contra esta resolucion cabe RECURSO DE REPOSICI ON ante la propia Sala que
ha de interponerse en el plazo de CINCO DIAS.

Lo acuerdan, mandan y firman los Iltmos Sres. Magistrados anotados al margen. Doy
fe.
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