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de someterse los alumnos para la obtencion del diploma de aptitud
de Diplomados en Enfermeria-Ayudantes Técnicos Sanitarios de
Empresa.

Novena.-Cada curso tendrd una reserva de diez plazas para
extranjeros. Igualmente, y 2 tenor de lo que contempla la Ley
General de Sanidad, en cuanto al desarrollo de las acciones de
Salud Laboral, cada curso dispondrd de una reserva de diez plazas
g:ra Diplomados de Enfermeria-ATS de plantilla en Centros de

lud. El conjunto de estas plazas no tendrd efectos académicos,
entregindose una certificacién de asistencia al curso, que no
facultara para el ¢jercicio formal de esta actividad profesional en
Empresas espafiolas del sector piiblico o privado.

La selecctdn de los solicitantes, caso de que excedieran det
nimere de plazas reservadas, se afectuard mediante a aplicacidén
del baremo de la base tercera,

Los seleccionados en el frupo de Centros de Salud estardn
exentos de gbono de matricula,

Décima.-Se faculta a 1a Direccién General del Instituto Nacio-
nal de la Salud para resolver cuantas cuestiones puedan plantearse
sobre Ja interpretacidon de la presente Resolucién.

Madrid, 16 de diciembre de 1987.-El Secretario general,
Eduardo Arrojo Martinez.

DUE y ATS

Don

de nacionalidad ......ccceeevinreenrenne, DACKEO €] ooeeeninieaen., MATUTAL
de .. vy Provincia de ;
calle , nimero ........, distrito postal ........._,
teléfono ................, documento nacional de identidad ................,

en posesion del titulo de

EXPONE: Que deseando participar ¢n el curso de Diplomados
de Enfermeria-Ayudanies Técaicos Sanitarios de Empresa, a ccle-
brar en esa Escuela €N .t et e .
acogiéndose al cupo a que se refiere 1a base primera/novena (1} y
aceptando todas v cada una de las condiciones expresadas en las
g:sqs de la Resolucion de la Secretaria General de Asistencia

nitaria,

SUPLICA: Se admita la presente solicitud y documentacion
adjunta a fin de poder tomar parte en el curso indicado.

NP | QR de s de 198...

(1} Tichese lo que no proceda.
SR. DIRECTOR DE LA ESCUELA NACIONAL DE MEDICINA

DEL TRABAJO. Pebellon 8 de la Faculiad de Medicina.
Ciudad Universitara, 28040 Madrid.

Dorso de la instancia

Compro-
bacion

Autovs-

Baremo loracidn

Baremo de méritos académicos
1. Expedientes con calificaciones
individualizadas por disciplinas:
Sobresaliente con matricula de honor
por cada uno} ....................

Sobresaliente
Notable (por cada uno)

2. Ex

dientes con calificacién glo-
POT CUrso;

Sobresaliente con matricula de honor.
Sobresaliente
Notable

Méritos profesionales en Medicing del
Trabajo

Cursos de Medicina del Trabajo ... ..
Trabajos cientificos de Medicina del
Trabajo
Servicios prestados en Medicina del
Trabajo

s)m EEXEET T RS o

RESOLUCION de 17 de diciembre de 1987, de la
Direccion General de la Alta Inspeccicn y Relaciones
con las Administraciones Territoriales, por la que se da
publicidad al Convenio suscrito entre ef Ministerio de
Sanidad ¥y Consumo y el Consejero de Sanidad y
Consumc de la Comunidad Awténoma de Extrema-
dura, sobre colahoracion para el desarrollo de la
Atencion Primaria de Salud.

1854

En cumplimiento de lo dispuesto en el Acuerdo de 1a Comision
Delegada del Gobierno para Politica Autonomica, adoptado en su
reunion del dia |8 de junio de [988, procede 1a publicacién en el
«Boletin Oficiat del Estado» del Convenio suscrito con fecha 30 de
noviembre, entre el excelentisimo sefior Ministro de Sanidad ¥
Consumo y &l excelentisimo sehor Consejero de Sanidad y Con-
sumo de 1a Comunidad Auténoma de Extremadura, sobre colabe-
racion para el desarrollo de la Atencién Pnimana de Salud, que
figura como anexo de esta Resolucion,

Madrid, 17 de diciembre de 1987.-E! Director general, Pedro
Pablo Mansilla Izquierdo.

ANEXO QUE SE CITA

La Constitucidn Espafiola en su articulo 43.2 encomiendz a los
poderes pablicos i tutela de la salud. Para hacer efectivos tales
derechos, tanto la Ley General de Sanidad como ¢l Real Decreto
137/1984, de 1! de enero, sobre Estructuras Bésicas de Salud, base
normativa de la Atencidn Primaria de Salud, determinan la
necesidad de la coerdinacién y colaboracién entre las distintas
Administraciones Sanitarias con el objetivo de optimizar los
recursos existentes y establecer el soporte necesano para garantizar
la mdxima eficacia y eficiencia det dispositivo sanitario de primer
nivel, dentro de un abordaje in | e integrado de los problemas
de salud que comprende tanto al individuo como a su grupo social
y & ia comunidad donde se inserta.

Por ello, es preciso articular un esquema de colaboracion que
contemple y regule (anto las aportaciones financieras e inrmobilia-
rias como los recursos humanos para obtener un conjunto armd-
nico funcionalmente.

En su virtud, el excelentisimo sefior don Alfredo Gimeno Ortiz,
Consejero de Sanidad y Consumo de la Comunidad Autonoma de
Extremadura, vy el excelentisimo sefior don Julidn Garcia Vargas,
Ministro de Sanidad y Consumo, convienen las siguienies estipula-
ciones:

1.* Los Fquipos de Atencion Primaria constituidos en la
Comunidad Auténoma de Extremadura se regiran por ¢f Regla-
mento General de Organizacion y Funcionamiento que se adjunta
como anexo [ a este documento, homogeneizdndose asi las actua-
ciones de los mismos, independientemente de la titularidad de los
Centros donde actien o de la retacion laboral de sus miembros con
una u otra Administracion.

2.* Se considera prigritaria la puesta en funcionamiento de los
Equipos de Atencidn Primaria senalados en el anexo 11, asi como
las plantillas horizontes contempladas en el mismo.

Asimismo y para ef ano 1988 se expresa la voluntad de ambas
partes de poner en funcionamiento los Centros seialados ¢n el
anexo HI, con las plantillas que los mismos deben levar.

3.* Con periodicidad anual a partir de la firma del presente
Acuerdo, ¢l INSALUD v la Comunidad Auténoma, a través de una
Comision Paritaria compuesta por representantes de ambas Admi-
nistraciones, establecerin, mediante consenso de las partes, cuintos
¥ cudles Equipos de Atencién Primaria se pondrin en funciona-
miento en los doce meses sipuientes, determinande la plantilla de
los mismos.

Igualmente se establecerd en cada caso la plantilla minima que
se considere funcionalmente Gtil ¥ equilibrada para poder iniciar la
actuacién del Equipo de Alenciénegﬁmaria.

Las convocatorias de las plazas, 1anto mediante concurso libre,
comao restringido, se harin en la forma que prevé la legislacion.

42 Los Centros de Salud, lugar fisico de actuacién de el o los
Equipos de Atencion Primana, podrdn responder a las siguientes
modalidades:

4.1 Locales existentes propiedad del INSALUD o en régimen
de arrendamiento soportado por éste.

4.2 Locales existentes, propiedad de la Comunidad Autdnoma
u otros establecimientos pﬁglicos, cedidos en uso al INSALUD, y
dedicados totalmente a Centros de Salud.

4.3 Locales existentes, propiedad de la Comunidad Autdnoma
u otros estamentos publicos, cedidos en uso al INSALUD, y
dedicados parcialmente a Centros de Salud.

5.* En aquellos lugares donde se acuerde el establecimiento de
un Centro de Salud se utilizard, si existiese, alguno de los locales
descritos en el punto 4,

_Si no lo hubiere se procederd. previo acuerdo especifico, a su
edificacion, la cual correrd a cargo del INSALUD o de la Comuni-
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dad Autdnoma, segin se acuerde en cada caso, sobre terreno
cedida, por la Comunidad Auténoma, Corporaciones Locales u
otros estamentos pliblicos o privados y de acuerdo con un proyecto
arquitectonico, realizado por el INSALUD, gue recoja el programa
funcipnal del Centro consensnado por ambas Administraciones.

6. Con la finalidad de avanzar progresivamente en el pro-
yecto de reforma sanitaria, ambas Administraciones s¢ comprome-
ten a la construccidn, equipamiento ¥ dotacién de cuateo nuevos
Centros de Salud, en la Comunidad Auténoma, durante 1988 y
1989, en las zonag bdsicas que determine la Comision Paritaria en
sU primera reunién.

7. En aquellos Centros de Salud que respondan a los descritos
en el punto 4, y que requieran para su puesta en funcionamiento
obras de adaptacion, stas serdn realizadas de la forma siguiente:

a) Modalidad 4.1.-Proyecto y obras a cargo del INSALUD.

b} Modalidad 4.2.-Proyecto y obras a cargo de la Comunidad
Autonoma.

¢) Modalidad 4.3.-Proyecto y obras a o de la Comunidad
Auténoma, con posterior cesién de uso al INSALUD.

8.* La dotacion del Centra de Salud en lo referente a mobitia-
rno y material invemanable correrd a cargo del INSALUD o de la
Comunidad Autdnoma.

9.' Los gastos de mantenimiento de los Centros de Salud,
seran soportados por el INSALUD,

10. El desarrollo de los Programas de Formacién Continuada
de los miembros de los Equipos de Atencion Primaria, s¢ realizard
conjuntamente entre la Junta de Extremadura y las Direcciones
Provinciales del INSALUD, segin €l drea donde se realice, para la
cual la Comunidad Auténoma se compromete & aportar anual-
meme 10 millones de pesetas en la actualizacién de los conocimien-
10 1écnicos de los profesionales de Atencion Primaria, y 6 millones
para la realizacion de cursos de Atencién Primaria de Salud.

Dichas cantidades serdn revisables anualmente.

11. Los compromisos adquiridos en este acuerdo por ambas
Administraciones, entienden como vigentes a partir de su firma y
para aquellos Equipos de Atencién Primaria y Centros de Szlud de
nueva creacion o puesta en marcha, asumiendo tanto ¢l INSALUD
como la Comunidad Auténoma los compromisos adquiridos con
anterioridad.

12, El INSALUD asumird la implantacién de) sistema de
Desplazamiento de Especialistas a los Centros de Salud con fines
tanto asisienciales como docentes.

lgualmentc se cstablecerdn, a cargo del INSALUD, Unidades
Peritéricas de Recogida de Muestras en aquellos Centros de Salud
en que se¢ determine su conveniencia por la Comision Paritania,

13. Todas las actividades y programas encaminados a la
proteccion y promocién de la Salud, asi como las acciones
sanitarias nentes en materia de enfermedades transmisibles y
no transmisibles, Lfl estudio, vigilancia y anilisis epidemiolégicos,
que se lleven a cabo, serdn planificados, pr ados y ejecutados
a través de los p mas de la Consejeria de Sanidad y Consumo
y evaluades por ésta; y por lo que res a la programacion
asistencial, corresponderd al Ministerio de Sanidad y Consumo,

14. Una vez producida la integracién de los Sanitarios Locales
en los Equipos de Atencion Primaria, las vacantes que en dichas
plazas s¢ produzcan, dentro de los limites establecidos en las
plantillas horizontes determinadas, serin cubiertas interinamente
mediante nombramiento de 1a Consejeria de Sanidad y Consumo,
la cual se compromete a la integracion en ¢l plazo de seis meses del
personal del Cue de Funcionarios Técnicos del Estado al
servicio de la Sanidad Local (APDY), a que hace referencia ¢l Real
Decreto 13771984, de 11 de enero, necesanio para completar las
plantillas de los Equipos de Atencidén Primaria ¢n funcionamiento.

La integracion en los Equipos de Atencidn Primaria s¢ ofertard
a todos los Sanitarios Locales titulares con plazas en propiedad en
la Zona de Salud respectiva. .

Igualmente el INSALUD proveerd en el mismo plazo de tiempo
la planiilla de personal estatutario de dichos Equipos.

15. La Comision Pantaria a que se refiere ¢l punto 2 del
presente Acuerdo, estari formada por tres miembros de cada
Administracion y quedard constituida formalmente en ¢l plazo de
treinta dias a partir de 1a firma del presente Acuerdo. Esia
Comision se reunird, al menos, cuatro veces 3l afo.

16. El presente Acuerdo tendré vigencia de un afio desde la
fecha de su firma, prorrogAndose ticitamente por periodos iguales
si alguna de las partes po procediess a su denuncia con una
antg(l}:acién, al menos, de tres mescs a la fecha de finalizacion dé un
pericdo.

Y ¢n prueba de conformidad, se firma el presente Acuerdo en
Meérida a 30 de noviembre de 1987.

El Consejero de Sanidad y Con-  El Ministro de Sanidad y Consumo,
sumao. JULIAN GARCIA VARGAS
ALFREDC GIMENO ORTIZ -

ANEXO [

Reglamento Geperal de Organizacion
Equipos de Atencién

TITULO PRIMERO
D1SPOSICIONES GENERALES

Articulo 1.° 1.1 Las Zonas de Salud son ¢l marco territorial
de la Atencién Primaria de Salud, con una Demarcacidn Poblacie-
331 y Geogrifica concreta y delimitada por la Junta de Extrema-

1

ra,

1.2 Las Zonas de Salud del territorio de la Comunidad
Auténoma de Extremadura son las delimitadas ¢n el Decreto
68/1984, de 6 de septiembre, de la Junta de Extremadura, con las
moedificaciones establecidas en los Decretos 55/1985, de 4 de
noviembre, y 19/1986, de 4 de marzo. o -

Art. 2.° 2.1 Los Centros de Atencién Primaria constituyen el
soporte fisico y funcional que posibilita una atencién primaria de
salud coordinada y global, integral, permanente y continuada y
estaran dotados de los medios necesarios que hagan posible el
desarrollo de las actividades y funciones que corresponde al Equipo
de Atencién Primaria. ]

2.2 Los Centros de Atencién Primaria son los siguientes; Los
Centros de Salud y sus Consuliorios Locales, u otras unidades
asistenciales comunitarias, ubicados en las distintas localidades.

2.3 En cada Zona de Salud existird un Centro de Salud cuya -
ubicacién se determinard de acuerdo con los criterios establecidos
et ¢l articulo 1.° nimero 3, del Real Decreto 137/1984, de 11 de
enero, del Ministerio de Sanidad y Consumo, siendo centro de
referencia a los Consultorios Locales.

Art. 3° 3.1 El Equipo de Atencién Primaria estard integrado

1 los profesionales sanitarios y no sanitarios que actien ¢n cada
ona de Salud. i

La composicion del mismo se realizard de acuerdo con lo
establecido en el articulo 3.° del Real Decreto 137/1984, del
Ministerio de Sanidad y Consumo.

Funclonamiento de lan
maria

TITULO 11
DE LAS FUNCIONES DEL EQuUIPO DE ATENCION PRIMARIA

Art. 4° 41 El Equipo de Atencidn Primaria tendrd las
siguientes funciones:

1. Funciones de Atencion Directa Sanitaria.
2. Funciones en ¢l Campo de Salud Publica.
3. Funciones Formarivas.

4. Funciones Investigadoras.

5. Funciones Administrativas,

Art. 5.° 5.1 Entre las funciones de Atencidn Directa Sanita-
ria estardn las siguientes

Prestar asistencia sanitaria tanto ¢n consulta como domiciliaria
a 1a poblacién adscrita al Equipo, y referencia, en casos necesarios,
a niveles superiores.

La consulta domiciliaria se realizard en los casos en que el
paciente no pueda desplazarse al Consulierio. Podrd ser deman-
dada por éste o programada por el Equipo de Atencion Primaria.

El sistema de atencion continvada durante las veinticuatro
horas serd establecido por el Equipo de Atencién Primaria, de
forma gque se¢ garantice en todo momento la asistencia a la
poblacion. El Equipo establecerd el calendario trimestral de turnos
que sera remitido por el coordinador, para su aprobacion, al menos
con quince dias de antelacién, a la Direccidn General de Programas
Sanitanios y de Atencion Primaria de Salud de la Consejeria de
Sanidad y Consumo, que lo aprobara previo informe favorable del
Director Provincial del INSALUD.

An. 6°  Funciones en el campo de lo Salud Piiblica-6.1 La
elaboracién del diagnastico de Salud de 1a Zona con la determina-
cion del nivel de salud y factores condicionantes del mismo, asi
como la identificacién y andlisis de los problemas de salud de la
zona.

6.2 La realizacién de los Programas Basicos de Salud incluidos
en & Plan de Salud, asi como los programas establecidos por la
Consgjeria de Sanidad y Consumo.

6.3 Vigilancia epidemniolégica de la Zona. .

6.4 Desarrollo del Programa o Programas de Inmunizacidn.

6.3 Contro] sanitario del agua, alimentos, industrias y comer-
cios de alimentacion. ) .

6.6 Control de las condiciones sanitarias de viviendas, locales
y establecimientos piblicos.

6.7 Control sanitaric de las zoonosis transmisibles al hombre.
. 6.8 Control de enfermedades transmisibles, con atencidn prio-
ritaria a la mayor prevalencia e¢n cada zopa.
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6.9 Fermacion sanitaria de 1a poblacién en general y, especifi-
camente, de los escolares y grupos de poblacién con problemas
especificos.

6.10  Asi como aquellas acciones incluidas ¢n el campo de la
Medicina Preventiva v Salud Publica,

6.11 Colaborar con las lareas de reinsercidon social,

Art. 7. Funciones formativas.-7.1 Los Ceniros de Salud,
gue cumplan los requisitos legales establecidos para acreditacién
docente, podran desarroliar actividades de formacién pregraduado
y postgraduado de Atencion Primaria de Salud.

7.2 El equipo de Atencion Primaria desarroliard anualmente
un programa de formacion continuada, en funcion de las necesida-
des de 1a Zona de Salud y de los Programas Basicos de Salud a
desarrotlar,

Dnchos programas de formacién podrin ser propuestos por la
Direccion Genceral de Programas Sanitarios y Atencion Primaria de
Salud y Pireecion Provincial del INSALUD, o por el propio
Equipo de Atencién Primana, debiendo en este caso ser aprobado
por aquchas instituciones,

Art Funciones de investigacion.-8.1  El Equipo de Alen-
cion Primania realizard los estudios de investigacién, fundamental-
mente en ei drea climco-epidemioligica y en la organizacion de los
%crvicios de salud, en funcion de los problemas priornaros de la

Ona.

A 9.°  Funciones administrativas—9.1 . Formular los progra-
mas de Salud en la Zona en funcion de las especiales caracteristicas
de morbilidad, cuantificando el problema y evaluando el coste
econdmico del misme,

Recibidos dichos programas. la Consejeria de Sanidad y Con-
sumo establecerd las prioridades, teniende en cuenta la demanda
sanitana existente en otras Zonas de Salud y los recursos econdmi-
cos disponibles.

9.2  Desarrolle del sisicma de registro que se establecerd por fa
Consejeria de Sanidad y Consumo, proporcionando en la forma y
lza periodicidad que se establezea, la informacion sanitaria de la

ana.

9.3 Efectuar la autcevaluacion continua de is actividad yde 1a
consecucién de los objetivos y metas establecidos, redactando una
Memoria anual que serd remitida & la Direccién General de
Programas Sanitarios y Atencién Primaria de Salud de la Conseje-
ria de Samidad y Consumo y a Ja Direccién Provincial del
INSALUD. :

En fa Memona st hardn constar al menos fos siguicnies punios:

a) Descripeion del nivel de salud de 1a Zona, y problemas de
salud de la nusma.

b) Estructura del Centro de Salud, organizacién interna.
horario ¥ responsabilidades.

¢} Tipos de actividades realizadas. servicios realizados por e}
Equipo, vonsultas de cada tipo mantemidas, relacionadas con ja
Comunidad.

4} Evaluacidn de los programas. su grado de cumplimiento,
objetivos propuesios v objetivos cumpludos.

8.4 Gesponar los recursos asignados para el correcto funciona-
miento del Centro.

Art. 10.  Orras funciones.-Ademas de las enunciadas anterior-
mente, son funciones del Equipo de Atencion Primaria las siguien-
tes:

a} Informar vy prestar el apovo técnico que soliciten las
Corporaciones Locales en ¢ desarrollo de las funciones sanitarias
dc su competencia.

b} Realizar las actividades propias de la inspeccion sanitaria.

¢} Cumplir las funciones de policia sanitaria mortuoria.

d)  Auxiliar a la Administracién de Justicia.

¢} Cumplimentar y enviar a las autoridades sanitarias cuanta
informacién v documentacién de cardcter sanitario y técnico
adminisirativo les sea requernido.

fy  Asesorar e mformar al Consejo de Salud de Zona.

g) Participar en los 6rganos de represeniacion para los que
hayva sido elegido cada miembro del Equipo.

Cumplir jas oblipaciones derivadas del Reglamento de
Régimen Interno del Equipo.

1) Asi como agucllas otras funciopes de analoga naturzleza

encaminadas @ una mejor alencion a la poblacion,

TITULO I
DE 1A ORGANIZACION

Art. 11, El Centro de Salud se organiza jerdrquicamente bajo
ia direccion del Ceordinador Médico del Centro, quien a su vez
depende funcionalmente de la Conscjeria de Sanidad y Consemo ¥
de la Direccién Provincial del INSALUD correspondiente.

Ant. 12, El Centro de Salud se organiza funcionalmente en las
siguitries dreas;

Area de atencion directa. Asume las competencias de coordinar
las actividades dirigidas tanto al individuo como al medio donde
se desenvuelve. Constituida por los Directores de los distintos
Programas de Salud v £l trabajador social del Ceniro.

rea administrativa. Asume las funciones adminisirativas del
Centro, incluyendo recepcién, informacidn, archivo, registro y
administracion general de recursos. Constituida por el personal
administrativo del Centro de Salud.

Area de docencia e investigaciones. Asume la responsabilidad
de coordinar las actividades de formacion continuada ¢ investiga-
cién, y en los Centros acreditados la formacién epregraduada y
postgraduada. Estd constituida por el Director del programa de
docencia ¢ investigacion. _

Area de enfermeria. Asume la responsabilidad de coordinacion
de las actividades de los profesionales de enfermeria de [2 Zona
Basica de Salud. Tiene como funciones elaborar un manual de
normas. :

Art. 13, 131 El Coordinador serd nombrado de entre los
miembros del Equipe de Atencién Primaria, por fa Consejeria de
Sanidad v Consumo, & propuesta de la Direccién Provincial
correspondiente del INSALUD.

13.2 E] nombramicnte serd por dos afos

Art. 14, 141 Eb Coordinador-Médico, sin perjuicio de
desempeiiar sus propias actividades asistenciales como miembro
del Egiuipo de Alencidn Primaria, serd responsable de las funciones
y decberes:

Ejercer la jefatura de todo el personal, cualquiera que sea su

cargo o clase. :
omover y estimular el trabajo en equipo, asi como ia

participacidn  en las actividades asistenciales, investigadoras,
docentes v administrativas.

Garantizar la programacion, erganizacion, ejecucion y coordi-
nacidn de las actividades dej Equipo.

De ia realizacién de la evaluacién periodica de las actividades
y resultados alcanzados por el Equipo de Atencién Primaria.

Elaboracién del Reglamenio de Régimen Interno del Equipo y
su alpiicauén. asi como el cumplimienio de las restantes narmas
Jegales,

Cumplimiento del horario y turnos establecidos para todo el
personal det Equipo.

Proporcionar a las autoridades correspondientes la informacidn
sanitaris en forma correcia, oporiuna y puntual

Controlar la marcha econémica del Centro.

C?ordinacién funcional y técnica con instiluciones sanitarias y
sociates,

Asumir la representacién oficial del Equipo de Atencion Prima-
ria, ante Ias auioridades sanitarias competentes.

Art. 15, 151 La jornada de trabajo serd de cuarenta horas
semanales. sin perjuicio de la dedicacion que pudiera corresponder
por ia participacion ¢n los turnos de atenciéon continuada.

15.2 E! Ceniro de Salud estara abierto al piblico ai menos
desde tas nueve a las 17 horas.

El horario del Centro de Salud y Consuliorios Locales serd
establecido por ! Equipo de Atencior Primaria. previo informe
favorable de la Direccién General de Programas Sanitarios y
Atencion Primana de Salud. Dicho horario se confeccionard de
acuerdo con las caracteristicas de cada Zona de Salud, la poblacién
de la misma y ios profesionales que integren el Equipo de Atencidn
Primana y de los programas a desarroliar.

15.3 Se parantizara la presencia de algin miembro del Equipo
dc Atencién Primaria en €l Centro de Salud, en las horas ¢n que
€ste se encuentre abierto a) publico,

154 El horario de los Centros de Atencidon Primaria se
indicard en ¢l Reglamento Interno de cada Equipo, con indicacion
del horasio de cada miembro del Equipo y sus fupciones.

Se dard la mayor difusion entre la pobfacién al horano de
funcionamicnto del Equipo de Atencion Primaria de fas consubas,
asi como la localizacion de los Sanitarios cuando esién ausenies de
jos consultorios. )

Art. t6. 161 En el plaze de doce meses desde [z constitucion
del Equipo de Atencion Primaria, éste elaborard un proyecio de
Reglamento de funcionamiento interno del mismo.

El proyecto se elevard a la Direccidon Generat de Programas
Sanitarios y de Atencidn Primaria de Salud v 2 la Dueccidn
Provinciat del INSALUD, para su aprobacidn, .

Det citado proyecto se dard audiencia a los municipios incluidos
en la zona. . _

16.2 Aprobado ¢ Reglamcento, serd notificada dicha aproba-
cion al Equipo de Atencion Primaria y a 105 municipios de la Zona
de Salud.

163 La modificacién de los Reglamentos de funcionamicnio
inlcrno, se ajustard para su tramitacion a lo dispucsto en ese
articulo.
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DE LOS USUARIOS
Art. 17, El usuario de los servicios del sistema publico debe «Cabeza de Bueyr ... ‘i’ l;’dl? ’
ser informado por los poderes piiblicos, en sus derechos y obligacio- 9 ATS.
nes. ) 1 Fisio.
Art. 18, El usuario tiene derecho a: 1 AC.

_ 8) Respeto a su personalidad, dignidad humana e intimidad, % é;\l'
sin que pueda ser discriminado por razones de raza, 1ipo social, [ o0 g oo 13 MG
sexo, moral, econdmico, ideoldgico, politico o sindical, ! AR B

b} Recibir una atencidn sanitaria integral. 16 ATS
g ¢) Recibir informacién veraz, completa y comprensiva acerca 1 Fisio

e su proceso.

d) La confidencialidad de toda la informacién relativa a su % :E
proceso, .
e) La informacidn sobre los servicios a que puede tener Jerez de los Caballeross 1:1* Ef(l_}
PP

accesa, asi como a conocer los cauces establecidos para la expresion
de sus reclamaciones y sugerencias.

El Reglamento Interno de cada Centro de Salud establecerd el
sisterna para canalizar las reclamaciones de los usvarios. Los
mismos deberdn ser tramitados por el Coordinador a las autorida-
des correspondientes.

Art. 19, El usuario tiene la obligacién de:

a} Cuidar las instalaciones y coiaborar en el mantenimiento de
12 habitabilidad de los Centros de Atencién Primaria.

b) Utilizar correctamente los servicios y prestaciones ofrecidas
por ¢l sistema sanitario.

c) Colaborar en el desarrollo de las exploraciones indispensa-
bles que se indiguen por el personal responsable.

d)y Expresar sus reclamaciones y sugerencias, empleando las
vias legales establecidas.

¢) Participar y colaborar activamente con el Equipo de Aten-
ci6n Primaria, por medio de los cauces establecidos.

f) Exigir el cumplimiento de sus derechos.

ANEXO It
Equipos de Atenclén Primaria

Zona de Satud Plantilia

Badajoz
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«5an Fernando» ...

—
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wAlmendralejos .. ... ...l

_—

«Azuagan

—

«Norte de Méridan . ... .

«Obispo Paulos ... ... ... ...

«VYillanueva de la Sercna» ... ...

«Villanueva de la Serena», zona 2 .. ...... ... ...

«Zafra»

«Zafran, Zona 2 . ..,

«Talarrubias» ... ...

«Herrera del Duquen

«Siruelan

—

—_— -
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- Zana de Salud Planuila Zona de Sajud Planuilia
«Villafranca de los Barrose ... .. ................ 3 MG. 1 AA
{ PP. *
7 ATS ) ] 1 Cel.
1 AC. «Luis Torow. Plasencia .......... ... ............... 1 MG.
3 AA‘ 2 PP,
1 C ]' 13 ATS.
€l 2 AC.
2 AA,
Trabajadores sociales adscritos al 4rea donde radican los 2 Cel,
Equipos de Atencién Primana: 10. «Navalmoral de la Mata» ....._. ... .. ... . ... .. g lgﬁpG.
Zona de Salud Piantilla 11 ATS.
% AC.
Cdreres 5 ég:
«Plaza de Argelb» .. ... s 10 MG. «Aldea Moret» ... ... ... ... Ll 6 MG.
PP. 2 PP.
13 ATS. 7 ATS.
AC. 1 AC.
AA. 2 AA,
Cel. 2 Cel.
«Aldeanueva del Camino» ... ... ... .. ... ...... MG. «Adcaniaran .. ... e 4 MG.
PP. 4 ATS.
ATS. 1 AA
AA, «Talayuela» .. ... ... ... ... 7 MG.
Cel. 7 ATS.
«Comiam ... MG. 1 AA.
PP. 1 Cel.
AC. . . . i .
AA. Trabajadores sociales adscritos al area donde radican los
Cel. Equipos de Atencion Primaria: 8
GHETVASY . e e MG,

«araiz de la Vera» .. ... ... ... .. ... ...

«LOZEASANN ... e

«Montehermoso» ..., ... e .

eMoralejan . L

aMigjadasm ... .

«Nudomorals .. . ... ....... ... ...l

WTrgillon ..o e

«Valencia de Alcdntara» ..........................

._.
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ANEXO III

Equipos de Atencién Primaria que entran en funcionamiento en ¢l
afio 1988

Zona de Salud Planiila

«Fregenal de Iz Sierraw .. ... 12 MG.
I PP.
13 ATS.
1 AC.
3 AA,
2 Cel.
«Castueras ................. s 8 MG.
1 PP.
ATS.
Fisio.
AC.

Cel,

MG.

ATS.
2 AA,
I Cel
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1855 RESOLUCION de 22 de diciembre de 1987, de la
Direccion General de Alta Inspeccion y Relaciones con
las Administraciones Territoriales, por la gue se da
publicidad al Acuerdo suscrito entre el Ministro de
Saridad y Consumo y el Presidente de la Junia de
Castille y Leon sobre coordinacion de la asisiencig
sanitaria en dicha Comunidad Autdnoma.

En cumplimiento de lo dispuesto en el acuerdo de la Comisién
Delegada del Gobierno para Politica Autonémica, adoptado en su
reunion del dia I8 de junio de 19835, procede la publicacion en el



