
Talca, treinta de diciembre de dos mil veintid s.ó

VISTOS Y CONSIDERANDO:

PRIMERO:  Que  comparece  el  abogado  Carlos  Baeza  Lagos,  en 
representaci n de ó CL NICA LIRCAY SPAÍ , legalmente representada 
por Juan Ignacio Zeren , recurriendo de protecci n en favor del reci né ó é  
nacido L.S.V. , de 3 d as, cuya fecha de nacimiento es el 14 de octubreí  
de 2022, hijo de Patricio Silva Mu oz y SANDRA VERGARA ULSEN,ñ  
en contra de esta ltima, por el acto ilegal y arbitrario consistente en elú  
rechazo voluntario de las vacunas de nacimiento de su hijo reci n nacido,é  
afectando con ello las garant as constitucionales establecidas en el art culoí í  
19 N 1 y N 9 de la Constituci n Pol tica de la Rep blica.° ° ó í ú

Se ala que con fecha 07 de octubre de 2022, encontr ndose la recurridañ á  
en las ltimas semanas del proceso de gestaci n, su c nyuge, Cristianú ó ó  
Silva Pacheco, dirigi  una comunicaci n al Director M dico de Cl nicaó ó é í  
Lircay en la que, junto con manifestar su preocupaci n por la coberturaó  
que se otorgar a a trav s del Bono PAD con el que se pagar a el procesoí é í  
de parte, inform  su negativa de vacunar al ni o que estaba por nacer,ó ñ  
fundado  en  una  investigaci n  que  habr a  realizado  sobre  el  respaldoó í  
cient fico de los cuestionamientos a las vacunas contra el COVID 19 yí  
que luego extendi  a otras vacunas. ó

Sigue indicando que, con fecha 14 de octubre de 2022, la recurrida hizo 
ingreso a dependencias de la Cl nica recurrente para dar inicio al trabajoí  
de parto, oportunidad en donde reiter  lo expresado por Cristian Silva,ó  
en el sentido de no vacunar a su hijo, dejando constancia del rechazo 
voluntario  de  las  vacunas  de  nacimiento,  reproduciendo  la  referida 
manifestaci n. ó

Arguye que, ante tal manifestaci n, y en cumplimiento de los protocolosó  
sanitarios establecidos, se efectu  una consejer a sobre los beneficios deó í  
las  vacunas  que  deb a  aplicarse  al  reci n  nacido  y los  riesgos  de  noí é  
hacerlo,  tanto  para  el  reci n  nacido  como  para  la  sociedad  en  sué  
conjunto. 

Refiere que concluida la consejer a, la recurrida mantuvo su posici n deí ó  
no permitir la aplicaci n de la vacuna BCG (Bacillus Calmette-Gu rin),ó é  
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que protege a los ni os contra la tuberculosis en todas sus variantes yñ  
vacuna Hepatitis B, que protege al ni o de la infecci n cr nica con elñ ó ó  
virus de la Hepatitis  B (HBV) y sus graves consecuencias,  incluida la 
cirrosis  hep tica  y el  c ncer  hepatocelular,  a  pesar  de explic rsele  ená á á  
detalle a la recurrida la importancia de la administraci n de las citadasó  
vacunas. 

Acto seguido, indica que la recurrida suscribi  el Registro de Respaldoó “  
a Rechazo de Vacunaci n en el Lactante o Ni a  en la que reconoció ñ ” ó 
“haber sido informada previamente acerca de los riesgos que asumo al  
no inmunizarlo (hospitalizaci n, complicaciones y/o muerte causada poró  
la enfermedad correspondiente). He sido informada adem s acerca delá  
riesgo de contagio al que expongo a las personas que sean sus contactos  
y aseguro haber sido informada de que las vacunas son Obligatorias por  
el Decreto con Fuerza de Ley N 725 del C digo Sanitario, por lo que el° ó  
Centro de Salud tiene la facultad de hacer uso de la v a judicial coní  
motivo de proteger a mi persona y al resto de la poblaci nó ”, a ade queñ  
arguye  como  motivo  del  rechazo:  “Padres  solicitamos  estudios  sin  
conflicto de inter s que demuestren el beneficio de su aplicaci n versusé ó  
sus efectos secundarios al ser aplicada al momento de nacer . Adem s,” á  
hace presente que de todo lo anterior  se dej  constancia en la  fichaó  
cl nica y en el Registro Nacional de Inmunizaci n (RNI). í ó

Explica  los  argumentos  cl nicos  referentes  a  las  vacunas  que  debení  
aplicarse, primero sobre la vacuna Hepatitis B, se ala que la Hepatitis Bñ  
es  una  infecci n  viral  que  ataca  al  h gado  y  puede  ocasionar  unaó í  
enfermedad aguda y cr nica,  a adiendo que la infecci n cr nica a loó ñ ó ó  
largo de la vida puede ocasionar da o hep tico, insuficiencia hep tica,ñ á á  
c ncer del  h gado o incluso la  muerte.  Indica que los  reci n  nacidosá í é  
pueden adquirir esta infecci n durante el parto si la madre est  infectadaó á  
con el virus y que la vacuna se administra despu s del nacimiento ya queé  
es muy eficaz para prevenir la infecci n en el reci n nacido. Refiere queó é  
el objetivo principal de las estrategias de inmunizaci n contra la Hepatitisó  
B es evitar la infecci n cr nica con el virus de la Hepatitis B (HBV) y susó ó  
graves  consecuencias,  incluida  la  cirrosis  hep tica  y  el  c ncerá á  
hepatocelular.  Explica que en el a o 2005, el Ministerio de Salud deñ  
Chile, a trav s del Programa Nacional de Inmunizaciones, incorpor  laé ó  
vacuna contra la Hepatitis B en toda la poblaci n infantil a la edad de 2,ó  
4 y 6 meses, y que a partir de abril  de 2019, se incorpor  al reci nó é  
nacido dentro del calendario de vacunaciones. Agrega que de acuerdo 
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con la American Academy of Pediatrics (AAP), los reci n nacidos sanosé  
deben recibir su primera dosis de esta vacuna dentro de las 24 horas 
seguidas al nacimiento para mejorar su protecci n contra esta resistente yó  
potencialmente mortal enfermedad. Tambi n, arguye que la indicaci né ó  
actual del MINSAL es administrar la vacuna contra VHB al RN en la 
atenci n  post  parto  o  Unidad  de  Neonatolog a,  en  establecimientosó í  
p blicos  y  privados,  donde se  realice  atenci n  de trabajo  de parto  yú ó  
parto, durante las 24 horas de nacimiento, indicando que si el reci né  
nacido pesa menos de 2000 g y se encuentra m dicamente inestable,é  
podr  postergar  la  vacuna  hasta  lograr  el  peso  de  los  2000  g  o  laá  
estabilizaci n del paciente. ó

En cuanto a la Vacuna BCG refiere que la tuberculosis (TBC) es una 
infecci n por Mycobacterium tuberculosis y contin a siendo un problemaó ú  
de salud a nivel mundial, correspondiendo a la principal causa de muerte 
por un agente infeccioso en el mundo, y que los ni os menores de 4 a osñ ñ  
presentan mayor riesgo de enfermedad diseminada (tuberculosis miliar y 
meningitis tuberculosa) y muerte. Explica que la vacuna Bacilo Calmette-
Guerin (BCG) es una vacuna viva atenuada derivada del Mycobacterium 
bovis, nica vacuna aprobada en el mundo para prevenir la tuberculosis,ú  
habitualmente administrada en los d as posteriores al nacimiento en losí  
RN con el objetivo de reducir la incidencia de enfermedad tuberculosa, 
principalmente las formas diseminadas. 

Respecto a la ilegalidad de la conducta de la recurrida, se ala que lañ  
negativa  a  vacunar  al  reci n  nacido  es  contraria  al  ordenamientoé  
jur dico,  siendo  absolutamente  ilegal,  por  cuanto  existe  norma  legalí  
expresa  aplicable  en  la  especie,  que  establece  la  obligatoriedad  de  la 
aplicaci n de estas vacuna, concretamente el  Decreto Exento N 6 deló °  
Ministerio de Salud, Subsecretar a de Salud P blica, publicado el 19 deí ú  
abril  de  2010  en  el  Diario  Oficial  que  Dispone  la  Vacunaci n“ ó  
Obligatoria de la Poblaci n Contra Enfermedades Inmuno Preveniblesó  
de la Poblaci n del Pa s , que en su art culo 1  dispone la vacunaci nó í ” í ° ó  
obligatoria contra las enfermedades que se indican, en las oportunidades 
y  efectuada  por  los  establecimientos  que  se alan,  entre  las  que  señ  
encuentra la vacuna BCG, indic ndose que la dosis debe ser suministradaá  
durante los primeros d as de vida. í

A ade que la obligatoriedad de esta vacunaci n se funda en pol ticasñ ó í  
sanitarias  tendientes  a  evitar  la  morbilidad,  discapacidad  y  muertes, 
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secundarias a enfermedades infecciosas, como la se alada y lo dispuestoñ  
en  el  art culo  32 del  Decreto con Fuerza  de  Ley N 725/1967  sobreí °  
C digo Sanitario y Decreto Supremo N 36 del 22 de enero de 2015.ó °

Sostiene que de toda esta fundamentaci n sanitaria se desprende que suó  
representada cumpli  con informar previamente del riesgo que corre eló  
ni o reci n nacido al no ser inmunizado, tales como hospitalizaciones,ñ é  
complicaciones y/o muerte m s riesgos de contagio a que expone al restoá  
de la poblaci n, adem s se inform  de la evidencia cient fica que acreditaó á ó í  
que las vacunas son inocuas y beneficiosas para la salud. 

Alega que la negativa de los padres a la inmunizaci n del ni o, adem s,ó ñ á  
afecta el Derecho del Ni o o Adolescente -seg n sea el caso- al disfruteñ ú  
del m s alto nivel de salud de los servicios sanitarios, en este caso, de laá  
vacunaci n, motivando el ejercicio de esta acci n constitucional en posó ó  
de su protecci n. A ade que, por tratarse de un lactante, la normativaó ñ  
constitucional  se  ve complementada y enriquecida por la  Convenci nó  
Internacional de los Derechos del Ni o, citando sus art culos 3 , n meroñ í ° ú  
2,  y  art culo  24  N 1  y  N 2,  letras  a),  b),  c)  y  f).  Tambi n  citaí ° ° é  
jurisprudencia al efecto. 

En lo relativo a la arbitrariedad de la conducta, sostiene que la decisi nó  
negativa de los padres es arbitraria, pues carece de fundamento cient ficoí  
plausible y aceptados por la autoridad sanitaria, bas ndose en supuestosá  
estudios sobre la eficacia de las vacunas y los conflictos de inter s queé  
podr an presentarse entre los  estudios que las  avalan y las  compa así ñí  
farmac uticas, investigaci n que habr a sido realizada por el padre delé ó í  
reci n nacido, quien se al  en su comunicaci n de fecha 07 de octubreé ñ ó ó  
que  se  dedica  a  hacer  ciencia  y  actualmente  est  terminando  uná  
doctorado, omitiendo que su especializaci n no guarda relaci n con eló ó  
mbito de la salud, siendo el doctorado que se encuentra cursando ená  
Ciencias  Humanas  y cuenta con Mag ster  en Teor a e Historia del“ ” í í  

Arte y en Educaci n Basada en Competencias.ó

Refiere  que  estudios  que  carecen  de  reconocimiento  por  parte  de  la 
autoridad  sanitaria  nacional  y  que  en  ning n  caso  puede  permitirseú  
cuestionar  una  pol tica  p blica  de  largo  plazo,  siendo  estudios  queí ú  
adicionalmente no guardan relaci n con las vacunas que se deben aplicaró  
al reci n nacido. Reitera que se otorg  la consejer a a la madre y se leé ó í  
inform  sobre las  dos vacunas,  pero ella  insisti  en no vacunar a suó ó  
reci n nacido, impidiendo la aplicaci n de toda vacuna.é ó

N
T

Y
D

X
D

T
P

C
T

X



Arguye  que  la  negativa  de  los  padres  intenta  sustentarse  en  una 
investigaci n que habr a realizado uno de ellos, que los har a concluiró í í  
que no existe evidencia suficiente acerca de la eficacia y seguridad de las 
vacunas, y en base a ello cuestionar la pol tica p blica aludida, siendoí ú  
finalmente apreciaciones absolutamente subjetivas, sin prueba ni sustento 
cient fico serio, sino meras especulaciones,  afirmando que simplementeí  
no quieren vacunarlo y que exponen no solo a su hijo, sino que a todos 
los ni os que lo rodean a una enfermedad que puede ser evitada conñ  
estas vacunas obligatorias a nivel nacional.

Finalmente, se ala que la grave decisi n adoptada por los padres poneñ ó  
en riesgo no solo la vida de su hijo reci n nacido, sino que tambi n sué é  
salud y su integridad f sica, todos bienes de inter s p blico y se alados ení é ú ñ  
los numerandos 1  y 9  del art culo 19 de nuestra Constituci n Pol tica,° ° í ó í  
constituyendo  los  m s  esenciales  y  fundamentales  de  los  Derechos  oá  
Atributos de la Persona Humana, agravando la situaci n, el hecho deó  
que tambi n puede verse afectada la vida, salud e integridad f sica delé í  
resto de la poblaci n debido al contagio de la Tuberculosis y Hepatitis B,ó  
que estas vacunas pretenden evitar. 

Por todo lo expuesto, solicita que esta Corte declare que la conducta de 
la recurrida es arbitraria y/o ilegal y que, en consecuencia, se determine 
la vacunaci n del reci n nacido a fin de proteger su salud e integridadó é  
f sica, con auxilio de la fuerza p blica en caso de ser necesario y ordenarí ú  
que se dispongan todas las medidas necesarias para restablecer el imperio 
del derecho. 

Acompa a  a  su  presentaci n  los  siguientes  antecedentes:  ñ ó 1)  Carta  de 
fecha 7 de octubre de 2022 enviada por don Cristi n Silva Pacheco aá  
don  Patricio  Silva  Mu oz,  Director  M dico  de  Cl nica  Lircay;  y  2)ñ é í  
Registro de Respaldo a Rechazo de Vacunaci n en el Lactante o Ni aó ñ  
de fecha 14 de octubre de 2022.

SEGUNDO:  Que, comparece Cristian Silva Pacheco y Sandra Vega 
Ulsen, evacuando el informe de autos, solicitando que el presente recurso 
de protecci n sea rechazado, con costas. ó

Proceden a sintetizar lo expuesto en el recurso de autos, indicando que 
con fecha 07 de octubre de 2022, manifestaron su negativa a vacunar a 
su futuro hijo, en uso leg timo de sus derechos constitucionales sobre elí  
consentimiento  m dico  informado,  que  se  encuentran  reconocidosé  
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internacionalmente  en  diversos  tratados  suscritos  por  nuestro  pa s,í  
firmando la madre, con fecha 14 de octubre de 2022, la constancia de 
rechazo voluntario de las vacunas de nacimiento hasta tener la evidencia 
suficiente de estudios sin conflicto de inter s que aseguren su eficacia yé  
seguridad, al ser aplicadas en reci n nacidos, y que demuestren que elé  
beneficio es mayor que los posibles efectos adversos.

Refieren que en el recurso incoado se aprecia que se mencionan hechos 
que  constituyen  vulneraci n  de  garant as  constitucionales,  esto  es,  lasó í  
presiones indebidas e ilegales por parte de la recurrente, indicando que 
estima que es legitimada activa para presentar la correspondiente acci nó  
constitucional  de  protecci n,  ya  que  est  siendo  v ctima  de  francoó á í  
hostigamiento por parte de la Cl nica, la que est  privando, perturbandoí á  
y  amenazando  el  leg timo  ejercicio  de  los  derechos  de  los  suscritos,í  
inclusive los derechos de su hijo. 

Adem s,  sostiene  que  el  recurso  no  constituye  la  v a  id nea  paraá í ó  
restaurar,  eventualmente,  el  imperio del  derecho en el  caso de autos, 
indicando que son los Juzgados de Familia los llamados a velar por el 
cumplimiento  del  Plan  nacional  de  Inmunizaci n  u  otra  supuestaó  
vulneraci n de derechos del menor, mediante las medidas de protecci nó ó  
y no esta Corte, arguyendo que en aquella sede se ventila con mucha 
mayor  acuciosidad,  la  procedencia  o improcedencia  de  aplicar  dichas 
medidas cautelares. 

Proceden a transcribir un relato de los hechos por parte de Cristian Silva 
Pacheco, en donde se se ala que en el recurso de autos se presentanñ  
errores  en  la  identificaci n  de  los  padres,  que  no  se  efectu  unaó ó  
consejer a, sino que solo se entreg  un documento de renuncia voluntariaí ó  
para leer y firmar, que no hubo orientaci n verbal a la paciente ni seó  
entreg  informaci n respecto a la seguridad de las vacunas en cuesti n,ó ó ó  
menos  consentimiento  informado.  Alega  que  no  se  inform  sobre  laó  
evidencia  cient fica  que  acredita  que  las  vacunas  son  inocuas  yí  
beneficiosas para la salud ni se presentaron evidencias al respecto.

Alega que la inocuidad de las vacunas nunca ha sido demostrada, siendo 
conocido que pueden tener efectos adversos, m s aun con las vacunas ená  
cuesti n,  existiendo  evidencia  cient fica  suficiente  que  cuestiona  suó í  
seguridad y eficacia. Explica que son m ltiples los estudios que reportanú  
eventos  adversos  de  diversa  magnitud,  hasta  muertes,  asociadas  a  las 
vacunas BCG y Hepatitis B, que hasta la fecha no han sido retractados, 
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indicando que entre los efectos adversos se ha reportado, para la vacuna 
BCG,  linfadenitis,  oste tis,  osteomielitis  tuberculosa,  inmunodeficienciaí  
primaria,  sulfadenitis  supurativa,  lesiones  cut neas,  anafilaxia,  muertes,á  
etc.;  y  para  la  vacuna  Hepatitis  B,  lupus  eritematoso  sist mico,é  
miopericarditis, neuritis ptica, artritis prevalente, infecciones agudas deó  
o dos, faringitis, nasofaringitis, eventos neurol gicos temporales, mialgia,í ó  
erupciones  cut neas,  trastornos  neuromusculares,  enfermedadesá  
desmielinizantes, trastornos reum ticos, muertes, etc., adjuntando enlacesá  
que llevan a dos compilados sobre los referidos efectos adversos. 

Sostiene  que  la  evidencia  cient fica  presentada  es  m s  que  plausible,í á  
puesto que est  respaldada por estudios publicados en revistas cient ficasá í  
de  alto  impacto,  revisadas  por  pares  e  indexadas  en  bases  de  datos 
cient ficas de primer nivel (Scopus, Web of Science, PubMed), arguyendoí  
que  el  hecho  de  que  sea  aceptado  por  la  autoridad  sanitaria  no“ ”  
garantiza  su  cientificidad,  pues  los  organismos  de  salud  estatales  o 
p blicos,  en  estricto  rigor,  no  son  entidades  cient ficas,  son  entesú í  
administrativos  y  reguladores,  no  organismos  que  aplican  el  m todoé  
cient fico, ni publican estudios que pasen por una revisi n por pares deí ó  
investigadores independientes, adem s de que existen antecedentes -comoá  
en  EEUU-  donde  se  ha  investigado  y  denunciado  los  conflictos  de 
intereses entre organismos de salud p blicos y la industria farmac utica,ú é  
evidencia que permite establecer, como m nimo, que no existe consensoí  
cient fico  sobre  la  eficacia  y  seguridad  de  las  vacunas  en  general,í  
alegando  que,  en  cambio,  establecer  la  obligatoriedad  legal  de  la 
aplicaci n de cualquiera de ellas si podr a ser considerado arbitrario, poró í  
esta falta de consenso cient fico, cuesti n que ha sido denunciado desdeí ó  
que  se  iniciaron  los  programas  de  vacunaci n  masiva  a  niveló  
internacional, adjuntando enlacen al respecto. 

Indica, tambi n, que el hecho de que su especialidad no guarda relaci né ó  
con el mbito de la salud no deslegitima los argumentos expuestos, puesá  
lo  realmente  relevante  es  la  evidencia  presentada  y  si  se  poseen  las 
competencias  para  interpretar  y  evaluar  un estudio cient fico,  pues  laí  
evidencia es de car cter cient fico,  no disciplinaria,  haciendo presente,á í  
ante  este  cuestionamiento,  que  posee  competencias  al  respecto, 
publicando estudios en revistas cient ficas de alto impacto (Q1) en reasí á  
de las  ciencias  cognitivas  y creatividad,  tambi n ha evaluado estudiosé  
(revisor par) en la misma rea. Agrega que tampoco se podr a asegurará í  
que todo profesional de la salud posee las competencias cient ficas paraí  
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interpretar estudios relacionados a vacunas o de cualquier tipo, pues para 
ello hay que tener la experiencia y conocimientos de metodolog a de laí  
investigaci n cient fica para saber c mo se estructura un art culo y noó í ó í  
cometer  el  error  de  hacer  lecturas  superficiales  o  literales  como 
generalmente  ocurre,  por  ejemplo,  de  agarrarse  de  p rrafos  textualesá  
incluidos en las limitaciones de un estudio, que es el error m s frecuenteá  
en la interpretaci n de estos. ó

Niega  que  su  negativa  se  sustente  en  apreciaciones  absolutamente 
subjetivas,  sin  prueba  ni  sustento  cient fico  serio,  sino  en  merasí  
especulaciones,  pues  ya  anticip  que  se  present  evidencia  cient ficaó ó í  
basada en estudios publicados en revistas de alto impacto, indicando que 
ninguno de ellos ha sido retractado hasta el momento, lo que indica que 
no hay objeciones cient ficas serias sobre la evidencia presentada, adem sí á  
de corresponder a estudios que no tienen conflicto de inter s de ning né ú  
tipo, lo que hace que adquieran mayor relevancia y solidez cient fica,í  
adjuntando  un  nuevo  compilado  de  enlaces.  A ade  que  los  estudiosñ  
relacionados a vacunas (y biom dicos en general) son muy cuestionadosé  
en el mbito cient fico, por los fuertes conflictos de intereses asociadosá í  
con  la  industria  farmac utica  y  como  esta  situaci n  influye  en  losé ó  
resultados de los estudios publicados lo que debe hacernos cuestionar la 
calidad  y  rigurosidad  cient fica  presente  en  este  tipo  de  estudios,í  
adjuntando otro enlace de un compilado de art culos al respecto. í

Tambi n  se ala  que Richard  Horton,  editor  en jefe  de la  prestigiosaé ñ  
revista m dica The Lancet, advierte sobre las pr cticas de investigacionesé á  
cuestionables  en  torno  a  la  ciencia  biom dica,  de  la  falsedad  de  losé  
estudios  en  este  campo  producto  de  los  conflictos  de  intereses, 
adjuntando  un  enlace.  Agrega  que  Jonhn  Ioannidis,  profesor  de  la 
Universidad  de  Stanford,  epidemi logo  y  cient fico  m s  citado  deló í á  
mundo,  public  un  estudio  donde  confirma  que  la  mayor a  de  losó í  
hallazgos  publicados  en estudios  biom dicos  son falsos,  lo  que estar aé í  
influenciada, entre otros factores, por lo conflictos de intereses asociados, 
adjuntando otro enlace. 

Se cuestiona si existe evidencia cient fica s lida y sin conflicto de inter sí ó é  
que demuestre que ha muerto alg n beb  de tuberculosis y hepatitis B yú é  
que no haya sido vacunado, si existe evidencia que demuestre que un 
beb  no vacunado haya  puesto  en peligro  la  salud  de  otros  ni os  oé ñ  
personas,  con  alg n  respaldo  cient fico,  s lido  y  ampliamenteú í ó  

N
T

Y
D

X
D

T
P

C
T

X



demostrado,  agregando  que  si  existiese  tal  evidencia  deber aní  
proporcionarla,  ya  que  est n  dispuestos  a  acogerla  para  analizarla.á  
Explica que su protecci n hacia su hijo se fundamenta en la evidenciaó  
cient fica m s rigurosa, que toma en cuenta todo el espectro de estudiosí á  
disponibles, considerando con mayor atenci n, como el m nimo sentidoó í  
com n gu a, aquella que cuestiona y advierte sobre los peligros asociados.ú í  
Indica que el adquirir una visi n m s amplia de conocimiento los obliga,ó á  
como  seres  responsables,  a  apelar  al  principio  de  precauci n,ó  
cuestionando qu  padres  vacunar an  a sus  hijos  sabiendo que existené í  
m ltiples  estudios  cient ficos  que  reportan  graves  efectos  adversos  yú í  
muertes asociadas a esas vacunas, c mo es posible que algunas vacunasó  
sean obligatorias, siendo que ni siquiera existe consenso cient fico amplioí  
e incuestionable sobre la seguridad y eficiencia de stas, lo que afirmaé  
deber a se reevaluado profundamente, tanto desde una perspectiva ticaí é  
como cient fica, por los organismos respectivos, en conjunto con expertosí  
del  rea  y  cient ficos  independientes  y  se  garantice  una  totalá í  
transparencia en el proceso. 

Agrega  que  su  hijo  se  encuentra  en  perfectas  condiciones  de  salud, 
cumpliendo  con  todos  los  controles  m dicos  exigidos  y  m s,  comoé á  
tambi n, en el cumplimiento del protocolo de salud para reci n nacidosé é  
en cuanto a lactancia materna exclusiva, administraci n de vitaminas yó  
cuidados  en el  hogar  desde el  amor  y el  respeto.  Explica que como 
familia  buscan  brindar  las  mejores  alternativas  de  salud,  por  ello 
complementamos los controles m dicos tradicionales con seguimiento deé  
pediatra  antropos fico,  quien  les  orienta  en  sus  cuidados  de  formaó  
integral, abarcando el ni o en su totalidad como sujeto de derechos talñ  
como lo establece la Convenci n Internacional de los Derechos del Ni o,ó ñ  
en sus art culos 18 y 27 N 2. í °

Alega  que  de  la  simple  lectura  del  recurso  entablado  se  aprecia  un 
criterio que dista de ser cient fico, pues la recurrente simplemente repiteí  
que hay que obedecer los protocolos m dicos, sin considerar que lo queé  
ac  est  en juego es la salud de las personas, m s que seguir ciegamenteá á á  
y de manera r gida esos protocolos que un d a van en una direcci n alí í ó  
d a siguiente en otra. í

Se ala  que  por  convicciones  personales  y  en  uso  de  su  libertad  deñ  
conciencia,  en  donde  subyace  el  principio  del  consentimiento  m dicoé  
libre  e  informado,  han  rehusado  a  recibir  un  tratamiento  invasivo  y 
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severamente cuestionado a nivel mundial como es el caso de las vacunas, 
en su lugar, como padres, no tienen inconvenientes en someterse a otros 
ex menes  m dicos,  alternativos,  que  no  tengan  tal  nivel  de  riesgo  yá é  
toxicidad,  lo  anterior  debido  a  que  tienen  la  convicci n  personal.ó  
Aut noma  y  propia,  en  base  a  sus  conocimientos  y  experienciasó  
afianzadas a su trayectoria de vida, que los conceptos vida y salud corren 
serio peligro al exponer el cuerpo de Luciano a esta serie de vacunas. 

Indica que adjuntan un resumen de diversos estudios que acreditan el 
hecho de que se encuentran ellos y cualquier persona en riesgo real y 
efectivo  de  ser  inoculadas  por  este  tipo  de  vacunas,  resumen que  es 
respaldado por documentos  cient ficos,  algunos cuya direcci n web seí ó  
se ala y otros acompa ados en el segundo otros  de su presentaci n yñ ñ í ó  
que pasa a enumerar. 

Alude a un reciente estudio que sugiere que las vacunas administradas a 
bebes reci n nacidos est n asociadas a muerte s bita, indicando que lasé á ú  
muertes  infantiles  tienden a ocurrir  en  la  proximidad temporal  de la 
administraci n de la vacuna. En otro estudio se concluye que las vacunasó  
est n  asociadas  a  trastorno por d ficit  de atenci n  con hiperactividadá é ó  
(TDAH), y que los pacientes pedi tricos no vacunados son m s saludablesá á  
en general  que los vacunados. En orto se asocia la vacuna DTP con 
mayor mortalidad. Refiere 1.200 estudios cient ficos que revelan da osí ñ  
provocados por las vacunas, otros 1.280 sobre los graves efectos adversos 
asociados a las  vacunas de Covid-19 y las  muertes  asociadas  a estas. 
Tambi n  se ala  estudios  respecto  a  la  falsedad  de  otros  estudios  poré ñ  
conflictos de intereses asociados y la industria farmac utica, cita art culosé í  
de opini n, 13 revistas m dicas, adem s de indicar que las vacunas hanó é á  
sido cuestionadas desde que se iniciaron los programadas de vacunaci nó  
masiva, adjuntando algunos ejemplos. 

Procede a referirse a los fundamentos de derecho, citando los art culos 5,í  
19 N 1,  N 6,  N 9 y 20 de la  Constituci n  Pol tica de la  Rep blica,° ° ° ó í ú  
advirtiendo que ellos, como padres, no solo est n siendo protectores yá  
responsables  con  la  salud  de  su  hijo,  sino  que  la  recurrente  s  estí á 
vulnerando  sus  derechos  fundamentales  consagrados  en  la  Carta 
Fundamental  y  en  numerosos  tratados  internacionales  ratificados  por 
Chile. 

Alega que la recurrente cita profusamente el C digo Sanitario y a n laó ú  
Convenci n  de  los  derechos  del  ni o,  agregando  que  saben  que  eló ñ  
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t rmino inter s superior del ni o  puede tener connotaciones falaces yé “ é ñ ”  
debe  examinarse  en  su  contexto,  el  real  sentido  y  alcance  de  dicha 
expresi n, que literalmente da para la interpretaci n que a cualquiera seó ó  
le antoje. 

Reclama  que  la  recurrida  est  conculcando  los  siguientes  derechosá  
constitucionales a los padres y a su hijo: 1) El derecho a la vida y a la 
integridad f sica y ps quica de la persona, reiterando todos los estudiosí í  
cient ficos referidos de los que queda de manifiesto que la inoculaci n deí ó  
estas vacunas puede causar da o y/o efectos colaterales o trastornos trasñ  
su  utilizaci n  en  personas,  por  ello,  la  sola  presentaci n  del  recursoó ó  
incoado,  m s  que  velar  por  las  garant as  de  su  hijo,  amenazaá “ ” í  
directamente su vida, integridad f sica y ps quica, refiri ndose a ambosí í é  
derechos; 2) Liberta de conciencia, la manifestaci n de todas las creenciasó  
y el ejercicio libre de todos los cultos que no se opongan a la moral, a las 
buenas costumbres o al  orden p blico, reiterando que es parte de suú  
creencia personal y de conciencia el que su bienestar y su salud integral 
penden del equilibrio natural y c smico de la naturaleza humana en suó  
conjunto y que a trav s de la implementaci n de las terapias alternativasé ó  
a las que adherimos, nos sanamos y somos coherentes con su filosof aí  
religiosa y personal. 

Arguye que existen diversos tratados internacionales ratificados por Chile, 
que de conformidad con lo previsto en el art culo 5  inciso 2  constituyeí ° °  
una  limitaci n  al  ejercicio  de  la  soberan a  el  respeto  a  los  derechosó í  
esenciales que emanan de la naturaleza humana, siendo un deber de los 
rganos del Estado respetar y promover tales derechos, garantizados poró  

esta Constituci n, as  como por los tratados internacionales  ratificadosó í  
por Chile  y  que se  encuentren vigentes,  citando el  art culo  12 de laí  
Convenci n Americana de Derechos Humanos, el art culo 18 del Pactoó í  
Internacional de Derechos Civiles y Pol ticos  de Naciones Unidas,  losí  
art culos 1, 2, 3, 6 y 28 de la Declaraci n Universal sobre Bio tica yí ó é  
Derechos  Humanos,  y  el  C digo  de tica  M dica  de N remberg  deó É é ü  
1947.

Concluye que se les pretende coaccionar con el finde vacunar a su hijo 
sin previamente satisfacer su leg tima inquietud, esto es, si pueden estarí  
totalmente seguros de que dicha inoculaci n no acarrear  consecuenciasó á  
nocivas en la salud de su hijo hace poco tiempo nacido, agregando que, 
si no es posible tal seguridad, entonces usan su derecho constitucional de 
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consentimiento m dico informado y reh san dicha inoculaci n, al menosé ú ó  
por  el  momento.  Reclama que la  recurrente  les  exige,  entonces,  que 
obedezcan sin cuestionar el  contenido de semejante mandato,  esto es, 
exponer a su peque o hijo a riesgos que conllevan incluso su propia vida,ñ  
lo que califican de absurdo. 

Por  todo lo  expuesto,  solicita  que  esta  Corte  tenga  por  evacuado  el 
presente informe, con el objeto preciso de rechazar el recurso presentado 
en todas sus partes, con expresa condena en costas; lo anterior si luego 
de un an lisis m s pormenorizado de la Corte, se considera finalmenteá á  
que dicho recurso debe ser declarado desde ya inadmisible. 

Acompa a a su presentaci n los siguientes antecedentes: ñ ó 1) Carta dirigida 
al recurrente, Director de la Cl nica Lircay, de fecha 7 de octubre deí  
2022;  2)  Curr culum  Vitae  del  recurrente  CRISTIAN  SILVAí  
PACHECO;  3)  Registro  de  rechazo  a  vacunaci n,  de  fecha  14  deó  
octubre de 2022; y 4) La falta de evidencia cient fica sobre la eficacia deí  
las vacunas y las irregularidades en torno a las investigaciones cient ficasí  
relacionadas.

TERCERO: Que, es menester se alar que la acci n constitucional deñ ó  
protecci n  tiene  por  objeto  cautelar  las  garant as  constitucionalesó í  
enumeradas  en  el  art culo  20  de  nuestra  Constituci n  Pol tica  de  laí ó í  
Rep blica  cuando existe  un acto  u  omisi n  arbitrario  y/o ilegal  queú ó  
actualmente este amenazando,  perturbando o privando el  ejercicio de 
una de las garant as constitucionales ah  protegidas, de forma que entreí í  
los requisitos esenciales para su procedencia debe configurarse un acto u 
omisi n que sea calificable como arbitrario y/o ilegal y que este acto uó  
omisi n vulnere alguna de las garant as constitucionales enumeradas enó í  
el  art culo  20  citado,  para  que  as  esta  Corte  proceda  a  tomar  lasí í  
medidas necesarias para restablecer el imperio del derecho y detener la 
vulneraci n de garant as fundamentales.ó í

CUARTO: Que, resultan hechos relevantes para la acertada resoluci nó  
de este recurso que la vacunaci n para reci n nacidos es obligatoria enó é  
contra de las enfermedades tuberculosis y hepatitis B; que los recurridos 
han  rechazado  la  inoculaci n  de  estas  respecto  de  su  hijo  y  que  seó  
amparan para ello en el reconocimiento en el ordenamiento jur dico deí  
la libertad de conciencia y del consentimiento informado.
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QUINTO: Que,  la Convenci n sobre los Derechos del Ni o, disponeó ñ  
en su art culo 3 , n mero 2, que í ° ú “Los Estados Partes se comprometen a  
asegurar al ni o la protecci n y el cuidado que sean necesarios para suñ ó  
bienestar,  teniendo  en  cuenta  los  derechos  y  deberes  de  sus  padres,  
tutores u otras personas responsables  de l ante la ley y, con ese finé  
tomar n  todas  las  medidas  legislativas  y  administrativas  adecuadasá ,”  
mientras que su art culo 24 N 1 de la misma Convenci n, expresa queí ° ó  
“Los Estados Partes reconocen el derecho del ni o al disfrute del m sñ á  
alto nivel posible de salud y a los servicios para el tratamiento de las  
enfermedades  y  la  rehabilitaci n  de  la  salud.  ó Los  Estados  Parte  se 
esforzar n por asegurar que ning n ni o sea privado de su derecho alá ú ñ  
disfrute de esos servicios sanitarios . ”

SEXTO:  Que, en este sentido, con fecha 15 de marzo de 2022, se 
public  en nuestro pa s la Ley N 21.430 sobre garant as y protecci nó í ° í ó  
integral  de  los  derechos  de  la  ni ez  y  adolescencia  que  viene  enñ  
cumplirlos compromisos de nuestro pa s en orden a adoptar las medidasí  
administrativas, legislativas y de otra ndole que fueran necesarias paraí  
dar efectividad a los derechos reconocidos en la Convenci n sobre losó  
Derecho del Ni o (Mensaje de la Historia de la Ley N 21.430), normañ °  
que en el inciso s ptimo de su art culo 38, al consagrar el derecho a laé í  
salud  y a  los  servicios  de salud,  establece:  “Todos  los  ni os,  ni as  yñ ñ  
adolescentes tienen derecho a la inmunizaci n contra las enfermedadesó  
prevenibles. El Estado debe asegurar programas gratuitos de vacunaci nó  
obligatoria  dirigidos  a  todos  los  ni os,  ni as  y  adolescentes.  En estosñ ñ  
programas, el Estado debe suministrar y aplicar las vacunas, mientras  
que  los  padres,  madres  o  responsables  legales  de  su  cuidado  deben  
garantizar  que  los  ni os,  ni as  y  adolescentes  sean  vacunadosñ ñ  
oportunamente , adem s, el mismo art culo en su inciso final establece” á í  
que: “Los padres, madres o responsables legales de su cuidado son los  
garantes  inmediatos  de la  salud  de  sus  hijos  o de  los  ni os,  ni as  yñ ñ  
adolescentes que se encuentren bajo su responsabilidad, y est n obligadosá  
a  cumplir  con  los  controles  m dicos  y  adoptar  todas  las  medidasé  
necesarias  con  el  fin  de  velar  por  la  salud  de  los  ni os,  ni as  yñ ñ  
adolescentes .”

S PTIMO:  É Que,  en este  caso,  la  madre  intenta  imponer creencias 
propias, poniendo en riesgo la salud del ni o/a, al privar al lactante de lañ  
inmunidad que el plan de vacunaci n aporta, actuando en contra de suó  
inter s superior y vulnerando derechos garantizados al reci n nacido ené é  
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el art culo 38 de la Ley N 21.430 y su garant a constitucional consagradaí ° í  
en  el  art culo  19  N 1  de  la  Constituci n  Pol tica  de  la  Rep blica,í ° ó í ú  
respecto de su derecho a la vida y su integridad f sica,  decisi n que,í ó  
adem s, resulta ilegal, contraria al ordenamiento jur dico, en este caso, alá í  
Decreto Exento N 50, publicado el 25 de septiembre de 2021, ya que la°  
ni a, al no ser vacunado se encuentra expuesta a contraer enfermedadesñ  
inmunoprevenibles.

OCTAVO: Que, a mayor abundamiento, y en lo que se refiere a la 
salud  p blica,  la  administraci n  de  vacunas,  como  herramienta  deú ó  
pol tica  p blica,  el  art culo  14  de  la  Ley  N 20.584  que  regula  losí ú í °  
derechos  y  deberes  que  tienen  las  personas  en  relaci n  con  accionesó  
vinculadas  a su atenci n de salud,  dispone que:  ó “Toda persona tiene 
derecho a otorgar  o denegar  su voluntad para someterse  a cualquier  
procedimiento o tratamiento vinculado a su atenci n de salud, con lasó  
limitaciones  establecidas  en  el  art culoí  16 .  De  esta  forma,  el  inciso”  
segundo del mencionado art culo 16 establece: í “Este derecho de elecci nó  
no  resulta  aplicable  cuando,  como  producto  de  la  falta  de  esta  
intervenci n, procedimiento o tratamiento, se ponga en riesgo la saludó  
p blica,  en los  t rminos  establecidos  en el  C digo Sanitario.  De estaú é ó  
circunstancia deber  dejarse constancia por el profesional tratante en laá  
ficha cl nica de la personaí .”

Por lo anterior, a juicio de estos sentenciadores, el supuesto de autos se 
encuentra dentro de la excepci n de la regla del art culo 14 que limita eló í  
derecho del paciente para otorgar o rechazar un tratamiento m dico, poré  
cuanto,  al  rechazar  la  vacunaci n,  se  est  poniendo  en  riesgo  a  laó á  
poblaci n  ante  posibles  brotes  de  enfermedades  que  d cadas  atr só é á  
causaron la muerte de personas, y que, en la actualidad, se encuentran 
controladas gracias al programa de inmunizaci n del Estado.ó

NOVENO:  Que, por todo lo se alado, la negativa de los padres esñ  
contraria  al  ordenamiento  jur dico,  especialmente,  al  Decreto  Exentoí  
N 50, publicado el 25 de septiembre de 2021, que dispone vacunaci n° ó  
obligatoria contra enfermedades inmunoprevenibles de la poblaci n deló  
pa s,  vulnerando las  garant as  constitucionales  ya  se aladas  del  reci ní í ñ é  
nacido,  de  forma  que  la  presente  acci n  de  protecci n  se  acoger ,ó ó á  
debiendo la recurrente adoptar las  medidas de resguardo para que el 
menor sea inoculado con todas las vacunas pendientes, si procediere y sin 
que ello ponga en riesgo la salud de este.
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Por estas consideraciones y de conformidad a lo dispuesto en los art culosí  
19 y 20 de la Constituci n Pol tica de la Rep blica y el Auto Acordadoó í ú  
de la Excma. Corte Suprema, sobre tramitaci n y fallo del recurso deó  
protecci n, ó SE ACOGE, sin costas, el recurso de protecci n interpuestoó  
por  el  abogado  Carlos  Baeza  Lagos,  en  representaci n  de  CL NICAó Í  
LIRCAY SPA, en contra CRISTIAN SILVA PACHECO y SANDRA 
VERGARA  ULSEN  y,  en  consecuencia,  se  autoriza  al  organismo 
recurrente para que proceda a la vacunaci n del hijo de los recurridos,ó  
nacido el 14 de octubre de 2022, tan pronto como quede ejecutoriada la 
presente sentencia, pudiendo recabar el auxilio de la fuerza p blica enú  
caso de oposici n, bastando para ello, la sola presentaci n de copia deó ó  
esta resoluci n, extra da del sistema de tramitaci n electr nico de causasó í ó ó  
del Poder Judicial.

Reg strese y arch vese, en su oportunidad.-í í

Redacci n del Abogado Integrante ó Ruperto Pinochet  Olave.

Rol N 8846-2022 Protecc i n.° ó
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Pronunciado por la Segunda Sala de la Corte de Apelaciones de Talca integrada por los Ministros (as) Moises

Olivero Muñoz C., Jeannette Scarlett Valdés S. y Abogado Integrante Ruperto A Pinochet O. Talca, treinta de

diciembre de dos mil veintidós.

En Talca, a treinta de diciembre de dos mil veintidós, notifiqué en Secretaría por el Estado Diario la resolución

precedente.
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puede ser validado en http://verificadoc.pjud.cl o en la
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