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Articulo 21. Colaboracion de la Administracion de la
Comunidad de Madrid.

1. Lasentidadesy organos de la Administracion de la
Comunidad de Madrid estadn obligados a suministrar al
Tribunal de Defensa de la Competencia regulado por esta
Ley cuantos documentos, antecedentes e informacion se
les requiera para el ejercicio de sus funciones.

2. Cualquier entidad u 6rgano de la Comunidad de
Madrid que tenga conocimiento de hechos que puedan
ser contrarios a las normas de defensa de la competencia
dara traslado al Presidente del Tribunal de la informacién
y documentacion relevante que obre en su poder.

CAPITULO VI
Registro de Defensa de la Competencia

Articulo 22. Registro de Defensa de la Competencia.

El Registro de Defensa de la Competencia, adscrito al Ser-
vicio de Defensa de la Competencia serad publico, en él se
inscribiran las conductas que el Tribunal haya autorizado sin-
gularmente y aquellas conductas cuya autorizacion singular
solicitada haya sido denegada total o parcialmente. A estos
efectos el Tribunal le dara traslado de sus resoluciones.

Disposicion final primera. Habilitacion normativa.

Se autoriza al Gobierno para dictar las disposiciones
necesarias para la ejecucion y desarrollo de la presente Ley.

Disposicion final segunda. Reglamento de Régimen
Interior.

En el plazo maximo de un ano desde la entrada en
vigor de la presente Ley, el Tribunal de Defensa de la Com-
petencia de la Comunidad de Madrid debera elaborar su
Reglamento de Régimen Interior. En tanto se proceda a la
aprobacion de dicho reglamento el Presidente delTribunal
dictara las normas de funcionamiento interno necesarias.

Disposicion final tercera.  Servicio de Defensa de la Com-
petencia.

Queda integrado en el Tribunal el Servicio de Defensa
de la Competencia actualmente existente. Se autoriza al
Consejo de Gobierno a dictar cuantas disposiciones resul-
ten necesarias a tal fin.

Disposicion final cuarta. Modificacion de la relacion de
puestos de trabajo y plantilla presupuestaria.

Por el Consejero de Hacienda se formalizaran las
modificaciones de las relaciones de puestos de trabajo y
de plantilla que resulten necesarios para la aplicacién de
lo dispuesto en la presente Ley.

Disposicion final quinta. Entrada en vigor.

La presente Ley entrara en vigor el dia siguiente al de
su publicacion en el «Boletin Oficial de la Comunidad de
Madrid».

Por tanto, ordeno a todos los ciudadanos a los que sea de
aplicacion esta Ley que la cumplan, y a losTribunales y Auto-
ridades que corresponda, la guarden y la hagan guardar.

Madrid, a 28 de diciembre de 2004.

ESPERANZA AGUIRRE GIL DE BIEDMA,
Presidenta

(Publicada en el «Boletin Oficial de la Comunidad de Madrid»
numero 310, de 30 de diciembre de 2004)

2734 LEY 7/2004, de 28 de diciembre, de medidas en

materia sanitaria.

LA PRESIDENTA DE LA COMUNIDAD DE MADRID

Hago saber que la Asamblea de Madrid ha aprobado
la siguiente Ley, que yo, en nombre del Rey, promulgo.

PREAMBULO

El articulo 43 de la Constitucion espanola reconoce el
derecho a la proteccion a la salud, encomendando a los
poderes publicos organizar y tutelar la salud publica a
través de medidas preventivas y de las prestaciones y
servicios necesarios.

La Ley 12/2001, de 21 de diciembre, de Ordenacion
Sanitaria de la Comunidad de Madrid, en base a la potes-
tad normativa reconocida en la Constitucion, en los Arti-
culos 274, 275 y 28.1.1 del Estatuto de Autonomia de la
Comunidad de Madrid y en desarrollo de la normativa
basica estatal contenida principalmente en la Ley General
de Sanidad ha venido a establecer la ordenacion sanitaria
asi como la regulacion de todas las acciones que permi-
ten, a través del Sistema Sanitario de la Comunidad de
Madrid hacer efectivo el derecho de proteccion a la
salud.

La asuncion de competencias en materia de asistencia
sanitaria, ha provocado una aproximacién mayor de la
Administracién sanitaria a los ciudadanos siendo esta
Administracion la que debe facilitarles el acceso a las
prestaciones garantizandoles la equidad, calidad y partici-
pacién en el Sistema Sanitario de la Comunidad de
Madrid.

La Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesién y Calidad
del Sistema Nacional de Salud ha venido a establecer el
marco legal para la colaboracién de las Administraciones
Publicas con la finalidad de mejorar el funcionamiento del
Sistema Nacional de Salud.

Entre las acciones de coordinacion y cooperacion, se
encuentran las prestaciones sanitarias y la participacion
de ciudadanos y profesionales. La Ley dedica uno de sus
preceptos a la prestacion del transporte sanitario y atri-
buye a las Administraciones sanitarias la regulacion de
las normas que faciliten esta prestacion.

Entre las medidas que debe adoptar la Administracion
sanitaria, con la finalidad de garantizar la calidad de las
prestaciones, cabe destacar la de establecer un sélido
régimen sancionador que permita reaccionar contra los
eventuales incumplimientos de la norma sanitaria en
cada caso aplicable. Por tal motivo, esta Ley incorpora
un régimen sancionador nuevo, de aplicacién al trans-
porte sanitario en su doble condicion, es decir, como
prestacion sanitaria del Sistema Nacional de Salud y
como servicio sanitario publico cuyos destinatarios son
los ciudadanos de la Comunidad de Madrid.

La experiencia adquirida desde la aprobacion de la
Ley 12/2001, de 21 de diciembre, de Ordenacién Sanitaria
de la Comunidad de Madrid, hace necesario introducir
algunas modificaciones en la organizacién sanitaria de
forma que el funcionamiento del Sistema Sanitario Madri-
leno resulte més agil y operativo para los ciudadanos. Al
propio tiempo se ha estimado la necesidad de crear un
nuevo érgano de naturaleza asesora, en el que se incor-
poren profesionales de reconocido prestigio, cuyas apor-
taciones contribuiran a la modernizacién y calidad del
Sistema Sanitario de la Comunidad de Madrid.

Las medidas contenidas en esta Ley, cuyo contenido
material se cine exclusivamente al &ambito sanitario, afec-
tan a aspectos que requieren la adopcion de medidas que
justifican la aprobacion de un texto normativo especifico
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que se integre en el ordenamiento sanitario de la Comuni-
dad de Madrid con vocacidon de permanencia.

La Ley se estructura en dos capitulos, una disposicion
derogatoria y dos disposiciones finales.

El Capitulo | de la Ley establece el régimen sanciona-
dor especifico del transporte sanitario terrestre en la
Comunidad de Madrid, al objeto de garantizar a los ciuda-
danos la calidad de la prestacion sanitaria y el servicio
sanitario publico como tal.

El Capitulo Il de la Ley introduce determinadas modifi-
caciones en relacién a la organizacion sanitaria de la
Comunidad de Madrid.

La entrada en vigor de la Ley 12/2001, de 23 de diciem-
bre, de Ordenacién Sanitaria de la Comunidad de Madrid
y la asuncién de nuevos servicios y funciones, han puesto
de manifiesto la necesidad de flexibilizar los modelos
organizativos de los Entes Publicos creados en el texto
legal, de forma que se consiga mayor eficacia en la ges-
tion de las prestaciones de servicio publico que tienen
encomendadas.

En este sentido, la Ley suprime de una parte, al Direc-
tor General del Instituto de Salud Publica, como érgano
de direccién y de otra, refunde los Consejos Cientificos
Asesores de Formacion e Investigacion, de la Agencia de
Formacion, Investigacién y Estudios Sanitarios de la
Comunidad de Madrid, creando un unico Consejo Cienti-
fico Asesor de Formacion e Investigacion.

De otra parte, se incorpora el Consejo Superior de
Sanidad de Madrid, a la estructura del Sistema Sanitario
de la Comunidad de Madrid, como 6rgano consultivo
dependiente directamente del Consejero de Sanidad y
Consumo, al que asesorara de forma permanente en
todos los asuntos que demande, sobre temas cientificos y
técnicos, situaciones de alerta y cuantas materias se rela-
cionen con las competencias de la Consegjeria.

Finalmente, la Ley autoriza al Consejo de Gobierno de
la Comunidad de Madrid, para que mediante Decreto,
pueda reestructurar, modificar y suprimir los Entes Publi-
cos regulados en Ley de Ordenacién Sanitaria de la
Comunidad de Madrid.

CAPITULO |

Régimen sancionador en materia de transporte sanitario
terrestre

Articulo 1. Ambito de aplicacion.

La regulacion del régimen sancionador que se lleva a
efecto y que se refiere exclusivamente al ambito sanita-
rio, sera aplicable a todos los vehiculos de transporte
sanitario terrestre ya fueren de transporte publico, pri-
vado, u oficial, residenciados en la Comunidad de
Madrid.

Articulo 2. Infracciones.

1. Sin perjuicio de las infracciones previstas en la
Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, en la
Ley 12/2001, de 21 de diciembre, de Ordenacidon Sanitaria
de la Comunidad de Madrid, y en la Ley 16/1987, de 30 de
julio, de Ordenacion de los Transportes Terrestres, consti-
tuyen infracciones administrativas, en materia de trans-
porte sanitario terrestre, las acciones u omisiones tipifica-
das en los Articulos siguientes.

2. Las infracciones se clasifican en leves, graves y
muy graves, atendiendo a los criterios de riesgo para la
salud, cuantia del eventual beneficio obtenido, grado de
intencionalidad, gravedad de la alteracion sanitaria y
social producida, generalizacién de la infraccién y reinci-
dencia.

Articulo 3. Infracciones muy graves.

Se tipifican como infracciones muy graves las siguientes:

a) La realizacion del transporte sanitario careciendo
de la preceptiva certificacion técnico-sanitaria, sin perjui-
cio de la invalidez automatica de la autorizacién de trans-
porte sanitario conforme al Articulo 136.1 del Real Decre-
to 1211/1990 de 28 de septiembre, por el que se aprueba el
Reglamento de la Ley de Ordenacion de los Transportes
Terrestres.

b) La prestacion del servicio de transporte sanitario
en condiciones que puedan representar un riesgo para la
salud o seguridad de los usuarios por entranar peligro o
dano grave y directo para las mismas.

c) El incumplimiento consciente y deliberado de los
requisitos, obligaciones o prohibiciones establecidas en
la normativa que regula las condiciones técnico-sanita-
rias de los vehiculos, para el transporte sanitario terrestre,
cuando entrane alteracion, dano o riesgo sanitario grave.

d) El incumplimiento reiterado de la normativa que
establece los niveles minimos de formacion del personal
meédico y de enfermeria, asi como del personal conductor
y ayudante que preste sus servicios en actividades rela-
cionadas con el transporte sanitario terrestre, siempre
que de ello se derive dano grave para la salud de las per-
sonas.

e) El ejercicio de la actividad careciendo el vehiculo
de la dotacion de personal exigida en la normativa aplica-
ble.

f) La paralizacion del servicio del transporte sanitario
terrestre sin causa que lo justifique.

g) El incumplimiento reiterado de los requerimien-
tos, de medidas cautelares o definitivas que, en relacion a
las condiciones técnico-sanitarias del vehiculo, dotacion o
formacién del personal dedicado al transporte sanitario,
formulen las autoridades sanitarias cuando concurra
dano grave para la salud de las personas.

h) La resistencia coaccidon, amenaza, represalia, des-
acato o cualquier otra forma de presién ejercida sobre la
autoridad o inspeccidn sanitaria que impida el ejercicio de
las funciones que, legal o reglamentariamente, tengan
éstos atribuidas.

i) La falsedad en la documentacién e informacién
necesaria para obtener la certificacion sanitaria de inicio
de actividad para la realizacion del transporte sanitario.

j) Lautilizaciéon de ambulancias de traslado colectivo
para transportar enfermos aquejados de enfermedad de
caracter transmisible conocida, cuando ello suponga peli-
gro grave y directo para las personas.

k) Elincumplimiento del deber de garantizar la confi-
dencialidad y la intimidad de las personas, por parte del
personal que preste sus servicios en actividades relacio-
nadas con el transporte sanitario terrestre.

[) El retraso o incumplimiento injustificado y reite-
rado que ocasione dano en la prestacion del transporte
sanitario programado o en el funcionamiento de los cen-
tros o servicios sanitarios.

m) El incumplimiento de las demoras maximas esta-
blecidas en la realizacion del servicio cuando ello suponga
peligro grave para los pacientes o pérdidas de tratamiento.

n) La facturacién a los usuarios del importe de los
servicios cuando la asistencia que origine el traslado deba
ser a cargo del sistema sanitario de la Comunidad de
Madrid.

n) El traslado, con animo de lucro, de pacientes a
centros sanitarios no incluidos en la Red Sanitaria Unica
de Utilizacion Publica con medios asignados al servicio de
la prestacion de transporte sanitario publico.
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o) EIl desplazamiento de pacientes en ruta de una
ambulancia a otra sin la expresa autorizacién de la autori-
dad sanitaria.

p) Eltrato desconsiderado, que resulte vejatorio, con
los usuarios de transporte sanitario.

q) Lareincidencia en la comision de faltas graves en
los ultimos cinco anos.

r) Las que, en razon de los elementos contemplados
en este Articulo y de su grado de concurrencia, merezcan
la calificacién de muy graves, o no proceda su calificaciéon
como faltas leves o graves.

Articulo 4. Infracciones graves.

Se tipifican como infracciones graves las siguientes:

a) La utilizacion de ambulancias de traslado para
transportar enfermos que precisen asistencia sanitaria en
ruta, salvo que excepcionales razones de urgencia, debi-
damente justificadas, asi lo exijan y siempre que no cons-
tituya una infraccion muy grave por entrafar peligro
grave y directo para las personas.

b) La utilizacion de ambulancias asistenciales para el
transporte de enfermos, cuyo estado no haga prever la
necesidad de asistencia sanitaria en ruta.

c) La utilizacion de ambulancias de traslado indivi-
dual para el traslado colectivo de enfermos.

d) La utilizacion de ambulancias de asistencia
urgente para el transporte de enfermos cuyo estado haga
necesario el transporte en ambulancias de asistencia
intensiva tipo “UVI Movil’; salvo que aquéllas estén dota-
das de los medios humanos y materiales que la norma-
tiva vigente exige para estas ultimas, o que, excepciona-
les razones de urgencia, debidamente justificadas, asi lo
exijan.

e) La utilizacion de ambulancias de traslado colec-
tivo para transportar enfermos aquejados de enfermeda-
des transmisibles cuando ello no suponga peligro grave y
directo para las personas.

f) El incumplimiento de las condiciones y requisitos
técnicosanitarios exigidos en la normativa vigente, inclui-
dos los sistemas de control de la prestacion y geoposicio-
namiento, para los vehiculos destinados a la prestacion
de servicios de transporte sanitario terrestre, cuando tal
incumplimiento no sea constitutivo de una infraccién
muy grave, asi como la omision del deber de control o la
falta de los controles y precauciones exigibles en la activi-
dad, servicio o instalacion de que se trate.

g) El incumplimiento grave de la normativa que
establece los niveles minimos de formacién del personal
que preste sus servicios en actividades relacionadas con
el transporte sanitario terrestre, cuando tal incumpli-
miento no sea constitutivo de una infraccion muy grave,
asi como la omision del deber de control o la falta de los
controles y precauciones exigibles en la actividad, servi-
cio o instalaciéon de que se trate.

h) El incumplimiento grave de la normativa que
establece la dotacidon de personal en los vehiculos asigna-
dos al transporte sanitario terrestre, cuando tal incumpli-
miento no sea constitutivo de una infraccién muy grave,
asi como la omision del deber de control o la falta de los
controles y precauciones exigibles en la actividad, servi-
cio o instalacién de que se trate.

i) Carecer de las preceptivas hojas de reclamaciones
0 negar u obstaculizar su disposicion al publico o usua-
rios.

j) La negativa u obstruccion a la actuacion de los
servicios de inspeccion o control sanitario.

k) El incumplimiento de los requerimientos y de las
medidas cautelares o definitivas que formulen las autori-
dades sanitarias competentes, siempre que se produzca
por primera vez y no concurra dano grave para la salud de
las personas.

I) El traslado de un nimero de pacientes superior a
la capacidad de la ambulancia, salvo autorizacion o indi-
cacion expresa de la autoridad sanitaria.

m) La prolongaciéon innecesaria del tiempo de per-
manencia del paciente en el vehiculo sanitario.

n) El incumplimiento de las demoras maximas esta-
blecidas para la realizacion del servicio, cuando ello no
suponga peligro grave para los pacientes o pérdidas de
tratamiento.

n) La no aportacion de la informacién asistencial y
econdmica o la falsedad o alteracién de la misma.

o) La alteracion injustificada de rutas para el trans-
porte programado de pacientes.

p) La reincidencia en la comision de infracciones
leves en los ultimos tres meses.

q) Las que, enrazon de los elementos contemplados
en este Articulo y de su grado de concurrencia, merezcan
la calificacion de graves, o no proceda su calificacidon
como faltas leves o muy graves.

Articulo 5. Infracciones leves.

Se tipifican como infracciones leves las siguientes:

a) Las meras irregularidades en el cumplimiento de
la normativa vigente en materia de transporte sanitario
terrestre, cuando de las mismas no se deriven consecuen-
cias graves para la salud de las personas.

b) El simple incumplimiento del deber de colabora-
cién con los servicios de inspeccién sanitaria.

c) El trato desconsiderado, que no resulte vejatorio,
con los usuarios del transporte sanitario.

d) El incumplimiento o demora injustificada de la
emision de informes solicitados por la autoridad sanitaria.

e) Aquellas infracciones que supongan vulneracion
directa de la normativa vigente en materia de transporte
sanitario terrestre y que no estén tipificadas como infrac-
ciones graves o0 muy graves.

Articulo 6. Sanciones.

Las infracciones seran sancionadas, guardando la
debida adecuacién entre la gravedad del hecho constitu-
tivo de la infraccion y la sancién aplicada, y de conformi-
dad con lo dispuesto en el Articulo 145 de la Ley 12/2001,
de 21 de diciembre, de Ordenacion Sanitaria de la Comu-
nidad de Madrid.

Articulo 7. Competencias.

El ejercicio de la potestad sancionadora en materia de
transporte sanitario terrestre corresponde, en el ambito
de la sanidad, a los 6rganos de la Administracién de la
Comunidad de Madrid senalados en el Articulo 146.1 de la
citada Ley 12/2001, de 21 de diciembre, de Ordenacion
Sanitaria de la Comunidad de Madrid.

Articulo 8 Prescripcion.

1. Las infracciones tipificadas en la presente Ley
como leves prescriben al ano, las graves a los dos anos y
las muy graves a los cinco anos.

Las sanciones impuestas por la comision de infraccio-
nes leves prescribiran al ano, de infracciones graves a los
dos anos y de infracciones muy graves a los cinco anos.

2. El plazo de prescripciéon de las infracciones tipifi-
cadas en la presente Ley, comenzara a computarse desde
el dia en que la infraccidon se hubiera cometido, quedando
interrumpida por la iniciacidon, con conocimiento del inte-
resado, del procedimiento sancionador. El computo del
plazo de prescripcion se reanudara si el expediente san-
cionador estuviera paralizado durante mas de un mes por
causa no imputable al presunto responsable.
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El plazo de prescripcion de las sanciones comenzara a
contar desde el dia siguiente a aquel en que adquiera fir-
meza la resolucién por la que se impone la sancién.

Articulo 9. Otras medidas.

Se podra aplicar, a las ambulancias que no cuenten
con la certificacidn sanitaria previa, las medidas provisio-
nales establecidas en el Articulo 147 de la Ley 12/2001,
de 21 de diciembre, de Ordenacion Sanitaria de la Comu-
nidad de Madrid. Asimismo, podran adoptarse las medi-
das cautelares a que hace referencia el Articulo 148.1 de la
misma Ley.

CAPITULO II

Ley de Ordenacion Sanitaria

Articulo 10 Modificacion parcial de la Ley 12/2001, de 21
de diciembre, de Ordenacion Sanitaria de la Comuni-
dad de Madrid.

Se modifican los preceptos que a continuacion se
indican de la Ley 12/2001, de 21 de diciembre, de Ordena-
cion Sanitaria de la Comunidad de Madrid:

Uno. Se suprimen, el apartado 2 del Articulo 107 y
los Articulos 111 y 112, asi como todas las referencias con-
tenidas en la Ley, al Organo de Direccion y al Director
General, del Instituto de Salud Publica.

Dos. Se modifica el titulo de la Seccién Octava del
Capitulo Il del Titulo Xy el Articulo 132 que quedan redac-
tados en los siguientes términos:

«SEeccioN 8.7 ConseJo CIENTiIFICO ASESOR

Articulo 132 Consejo Cientifico Asesor de Formacion e
Investigacion.

1. Se crea el Consejo Cientifico Asesor de Formacién
e Investigacion, como 6rgano de participacion y asesora-
miento de la Agencia de Formacidn, Investigacion y Estu-
dios Sanitarios de la Comunidad de Madrid en dichos
ambitos.

2. El Consejo estard integrado por representantes de
las Sociedades Cientificas, Colegios Profesionales, Hospi-
tales, Universidades y otras Instituciones publicas o
privadas dedicadas a la formacion y a la investigacién
sanitaria.

3. Los miembros de dicho Consejo seran nombrados
por el Consejero de Sanidad y Consumo de la Comunidad
de Madrid.

4. La regulacion de dicho Consejo se determinara
reglamentariamente.»

Tres: Se adiciona una Disposicion Adicional Duodé-
cima del siguiente tenor literal:

«Disposicion adicional duodécima. Consejo Superior de
Sanidad de Madrid.

1. Se crea, en el ambito del Sistema Sanitario de la
Comunidad de Madrid, el Consejo Superior de Sanidad,
como organo directamente dependiente del Consejero de
Sanidad y Consumo, al que se le encomienda el asesora-
miento permanente al titular de la Consejeria en todos los

asuntos que éste demande, sobre temas cientificos y téc-
nicos, asi como en situaciones de alerta y cuantas mate-
rias se relacionen con las competencias de la Consejeria.

2. El Consejo Superior de Sanidad de Madrid, estara
integrado por expertos de reconocido prestigio en los
ambitos de las profesiones sanitarias y en los campos de
la alimentacion y el consumo. Su composicidn, funciones
y régimen de funcionamiento se determinaran reglamen-
tariamente.

3. El nombramiento de su Presidente y del resto de
sus miembros corresponde al Consejo de Gobierno, a
propuesta del Consejero de Sanidad y Consumo de la
Comunidad de Madrid.

4. Hasta tanto se proceda a la regulacion prevista en
el apartado anterior, el Consejo Superior de Sanidad de
Madrid, que viene a sustituir al Consejo Superior de Medi-
cina de Madrid, se regira por lo establecido en el Decreto
328/2003, de 11 de diciembre, del Consejo de Gobierno,
por el que se crea el Consejo Superior de Medicina de
Madrid.»

Cuatro: Se adiciona un apartado 2 en la Disposicion
Final Cuarta. Habilitacion Reglamentaria del siguiente
tenor literal:

«Se autoriza al Consejo de Gobierno de la Comunidad
de Madrid, para que, mediante Decreto, a propuesta de la
Consejeria competente en materia de sanidad, proceda a
reestructurar, modificar y suprimir los Entes Publicos
creados en esta Ley, dando cuenta a la Asamblea en un
plazo de treinta dias desde su aprobacion.»

Disposicion derogatoria Unica Derogacion de normas.

Quedan derogadas todas las disposiciones de igual o
inferior rango en lo que contradigan o se opongan a lo
dispuesto en esta Ley.

Disposicion final primera. Desarrollo y ejecucion de la
Ley.

Se autoriza al Gobierno de la Comunidad de Madrid
para dictar las disposiciones necesarias para el desarrollo
y ejecucion de la presente Ley.

Disposicion final segunda. Entrada en vigor.

La presente Ley entrarad en vigor el mismo dia de su
publicacion en el «Boletin Oficial de la Comunidad de
Madrid», debiendo también ser publicada en el «Boletin
Oficial del Estado».

Por tanto, ordeno a todos los ciudadanos a los que sea
de aplicacién esta Ley que la cumplan, y a losTribunales y
Autoridades que corresponda, la guarden y la hagan
guardar.

Madrid, 28 de diciembre de 2004.

ESPERANZA AGUIRRE GIL DE BIEDMA,
Presidenta

(Publicado en el «Boletin Oficial de la Comunidad de Madrid»
numero 310, de 30 de diciembre de 2004)



