Regién de Murcia
Consejeria de Presidencia

DONA MARIA DOLORES PAGAN ARCE, SECRETARIA DEL
CONSEJO DE GOBIERNO DE LA COMUNIDAD AUTONOMA DE LA
REGION DE MURCIA.

CERTIFICO: Que segun resulta del borrador del acta de la sesidén
celebrada el dia ocho de junio de dos mil dieciséis, a propuesta de la
Consejera de Sanidad, el Consejo de Gobierno aprueba, de acuerdo con
el Consejo Juridico, Decreto por el que se regula la composicién y
funcionamiento de los érganos de participacion ciudadana del sistema
sanitario publico de la Regién de Murcia.

Y para que conste y a los procedentes efectos, expido, firmo y sello
la presente en Murcia a ocho de junio de dos mil dieciséis.
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Region de Murcia
Consejeria de Sanidad y Consumo

Secretaria General  DOCUMENTO N° 1

ACUERDO DE INICIACION DEL PROYECTO NORMATIVO: DECRETO,
POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE
LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

La Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regidon de Murcia
establecié la estructura y régimen organizativo del sistema sanitario de la
Region de Murcia, en consonancia y desarrollo de las previsiones basicas
contenidas en la Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad.

En materia de participacion ciudadana, hay que destacar las
previsiones contenidas en el articulo 11 de citada Ley 4/1994, de 26 de julio,
regulador del Consejo de Salud de la Regidn de Murcia como maximo 6rgano
consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad publica murciana.

@

Este consejo consultivo ha desarrollado durante los Ultimos afios una
importantisima labor de acercamiento de las estructuras sanitarias a la
poblacion a la vez que ha posibilitado que los principales instituciones y agentes
sociales conozcan y se impliquen en el seguimiento y planificacion de la sanidad
publica regional.

De modo mas reciente, la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos
y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regidon de Murcia ha
recopilado en un Unico texto legal el conjunto de derechos y deberes que
ostentan los usuarios del sistema sanitario de la Region de Murcia.

Su Titulo IV dedicado a los derechos en materia de informacién y
participacién sanitaria, incluye un capitulo II especifico para regular el Derecho
de participacion de los ciudadanos, tanto a nivel colectivo o social como
individual. El primero de esos ambitos se articula a través de los drganos de

participacion sanitaria.
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Asi, el articulo 39.1 de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos
y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia
determina que la Administracién Sanitaria impulsara y velara por el correcto
funcionamiento y actuacion de los drganos de participacidn sanitaria, que son,
el Consejo de Salud de la Regién de Murcia, como maximo érgano consultivo y
de participaciéon ciudadana de la sanidad publica en esta Region, los Consejos
de Salud de Area en su condicién de érganos de participacién comunitaria en
las demarcaciones territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Regién
de Murcia y, en su caso, los Consejos de Salud de Zona.

En este sentido, a los efectos de garantizar plenamente el ejercicio de
estos derechos de participacién sanitaria, resulta necesario proceder a la
concrecién y desarrollo reglamentario de la composicién y funcionamiento de
tales drganos de participacion ciudadana, de conformidad con las previsiones
legales aplicables.

Este proyecto normativo que debera, en su caso, ser aprobado
mediante Decreto de Consejo de Gobierno se sometera en su tramitacién a las
previsiones contenidas en el articulo 53 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre,
del Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la Region de Murcia,
relativo al procedimiento de elaboracion de reglamentos.

Dado que este proyecto por su contenido tiene incidencia y afecta al
ambito competencial de esta Consejeria de Sanidad y Consumo y también del
Servicio Murciano de Salud, es por lo que esta Secretaria General, de
conformidad con la Ley 7/2004, de 28 diciembre, de Organizacion y Régimen
Juridico de la administracién publica de la Comunidad Auténoma de la Regidn
de Murcia, y en coordinacion con los érganos citados, adopta la decision de
impulsar la elaboracién y tramitacion del correspondiente proyecto normativo.
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Por todo ello, acuerdo y propongo:

1. Iniciar, en coordinacidn con los diferentes Organos directivos de la
Consejeria y del Servicio Murciano de Salud, la elaboracion y tramitacién de
un borrador de proyecto de Decreto, que contenga el desarrollo
reglamentario sobre la composicién, funciones, régimen de funcionamiento y
actuacion de los diferentes drganos de participacion ciudadana del sistema
sanitario publico de la Regidon de Murcia, previstos en la Ley 4/1994, de 26
de julio, de Salud de la Regién de Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo,
de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region
de Murcia.

2. A tal fin, se redactara el borrador de proyecto de Decreto y se prepararan,
de conformidad con el articulo 53.1 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre,
del Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la Region de
Murcia, las memorias e informes previos de justificacién del texto propuesto.

3. Posteriormente, en atencidn al articulo 53.3 de la Ley 6/2004, de 28 de
diciembre, se someterd el proyecto de disposicién general al tramite de
audiencia de las organizaciones e instituciones afectadas que guarden
relacién directa con el objeto del proyecto normativo, mediante su remision
para que formulen aquellas observaciones que estimen oportunas en el plazo
de 15 dias al texto propuesto, y ello sin perjuicio de los ulteriores tramites,
informes y dictdmenes que resulten preceptivos.

Murcia, 11/de enefo de 2010.
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Secretaria General  DOCUMENTO N° 2

MEMORIA JUSTIFICATIVA DE LEGALIDAD Y OPORTUNIDAD EN
RELACION AL PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA
LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE
PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO

DE LA REGION DE MURCIA.

A propuesta e iniciativa de esta Secretaria General, se procede
a la elaboracion de un Proyecto de Decreto por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los 6rganos de participacion ciudadana
del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia, y en relacion al
mismo se emite la presente memoria justificativa de caracter técnico-
juridico y de oportunidad a los efectos del cumplimiento del tramite
previsto 53.1 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del
Presidente y del Consejo de Gobierno de la Region de Murcia:

ANTECEDENTES NORMATIVOS.

La Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad constituye el texto
basico y fundamental en la ordenaciéon y vertebracion del Sistema
Sanitario Espafiol, que se sustenta en el Sistema Nacional de Salud
como conjunto de estructuras, instituciones y funciones al servicio del
derecho a la proteccion de la salud y que, desde un punto de vista
territorial y organizativo, engloba a todos los Servicios de Salud de la
Administracion del Estado y de las Comunidades Auténomas.

En nuestro ambito autondmico, y en consonancia con la legislacion
basica estatal anteriormente citada, la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia, que disefio la ordenacion territorial de los
servicios sanitarios en esta regidn, incluye entre los 6rganos en que se
estructuran las demarcaciones territoriales que conforman el mapa
sanitario de la region a los 6rganos de participacion social. En concreto,
son el Consejo de Salud de la Regién de Murcia, los Consejos de Salud
de Area y los consejos de salud de zona.
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A este respecto, es importante destacar la promulgacién de la Ley
3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia, que contiene el conjunto de
derechos y deberes que ostentan los ciudadanos en el ambito sanitario
regional, y que también ha incluido en esta materia determinadas
prescripciones en garantia de los derechos de participacion social
colectiva.

En este sentido, el capitulo II del Titulo IV, dedicado
especificamente a los derechos en materia de participacién sanitaria de
los ciudadanos, tanto a nivel colectivo o social como individual, reconoce
de modo explicito el derecho de los ciudadanos a participar en las
actuaciones del Sistema Sanitario Publico de la Regién de Murcia, a
través de las instituciones, corporaciones y organizaciones sociales y
mediante los cauces previstos en la hormativa vigente.

Para ello, la Administracion Sanitaria impulsard y velarad por el
correcto funcionamiento y actuacion de los o6rganos de participacion
sanitaria, que son, el Consejo de Salud de la Region de Murcia, como
maximo dérgano consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad
pUblica en esta Regidn, los Consejos de Salud de Area en su condicién
de organos de participacion comunitaria en las demarcaciones
territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia
y, en su caso, los Consejos de Salud de Zona.

Ademas, en relacion a estos ultimos Consejos de Zona, la propia
Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios
del Sistema Sanitario de la Regidn de Murcia, a través de su disposicion
final primera apartado tres, introduce una disposicion modificativa del
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia, estableciendo una nueva redaccion de estos consejos.

ANALISIS DE SITUACION.

A partir de las previsiones legales del articulo 11 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regidén de Murcia, el Consejo de
Salud de la Regién de Murcia, como maximo o6rgano consultivo y de
participacidon ciudadana de la sanidad publica murciana, ha venido
desarrollando durante los Ultimos quince afios una importantisima labor
de acercamiento de las estructuras sanitarias a la poblacion. Ademas,
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este o6rgano colegiado también ha posibilitado que las principales
instituciones y agentes sociales conozcan y se impliguen en el
seguimiento y planificacién de la sanidad publica regional con resultados
muy satisfactorios.

Dicho lo anterior, hay que poner de manifiesto que, por el
contrario, los Consejos de Salud de Area y los Consejos de Salud de
Zona no han sido implantados hasta el momento, en parte por la
carencia de un desarrollo reglamentario especifico que resulta necesario
para concretar determinados aspectos relacionados con la composicién y
funcionamiento de los consejos de salud de area, y también la estructura
de gestion diferenciada entre gerencias de atencion primaria y de
atencion especializada, procedentes del Insalud, que no han favorecido
una visién conjunta y unitaria de las adreas de salud como demarcaciones
territoriales fundamentales en que se ordena el mapa sanitario de la
Region de Murcia.

OBJETO DEL PRESENTE PROYECTO DE DECRETO. FINALIDAD.

En consideraciéon a la legislacidon citada, el presente proyecto
de Decreto tiene por objeto proceder al desarrollo reglamentario de los
organos de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la
Regidn de Murcia, en desarrollo de las prescripciones legales contenidas
en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia y en la
Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios
del Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

A tal efecto, el presente proyecto de Decreto concreta y regula
aquellos aspectos relativos a la composicion, funciones, régimen de
funcionamiento y actuacién de los diferentes Consejos de Salud,
previstos en la legislacion sanitaria vigente, con objeto de desarrollar y
completar las previsiones legislativas citadas y, en especial, poder
proceder a la puesta en marcha de los Consejos de Salud de Area.

La finalidad ultima del proyecto reglamentario es garantizar y
promover adecuadamente esos derechos de participacion social
reconocidos en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes
de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regidon de Murcia, a través de
la implantaciéon y funcionamiento de los drganos de participacion
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ciudadana en el &mbito de las areas de salud, cuya garantia y promocién
corresponde a la Administracion Sanitaria.

CONTENIDO ESENCIAL:

Este proyecto de Decreto se estructura en cuatro Capitulos. El
primero de ellos contiene una serie de disposiciones generales, mientras
que los otros tres se ocupan, respectivamente, de cada uno de los tres
6rganos de participacion ciudadana previstos en la Ley 4/1994, de 26 de
julio, de Salud de la Region de Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de
mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario
de la Regién de Murcia.

En este sentido, el Capitulo II incluye una serie de previsiones
reglamentarias en relacién al Consejo de Salud de la Regién de Murcia, a
fin de concretar determinados aspectos sobre el sistema de designacion
de representantes y el régimen de funcionamiento, entre los que
destacan la designacion de vocales suplentes o la posibilidad de
constituir en su seno comisiones o ponencias de trabajo para el estudio o
analisis de asuntos concretos, y ello con objeto de posibilitar la mejora
del funcionamiento de este Consejo, que hasta el momento ha venido
desempefiando sus funciones con sujecién a las previsiones de la Ley
pero sin posibilidad de introducir mejoras puntuales al no disponer de
desarrollo reglamentario.

Por su parte, el capitulo III desarrolla las previsiones legales
en relacién a los Consejos de Salud de Area. En especial, y entre otros
aspectos, es de destacar la concrecion del sistema de designacion de los
representantes de los Ayuntamientos y de las corporaciones
profesionales sanitarias que exige, segun los casos, la determinacion vy
establecimiento de sistemas rotatorios para garantizar la participacién
sucesiva de todos los municipios y corporaciones profesionales de la
correspondiente area.

Finalmente, los consejos de salud de zona son regulados en el
capitulo IV del proyecto, que establece el desarrolio reglamentario del
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia, segun la redaccién dada por la disposicion final primera de la Ley
3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia. A este respecto, determina los
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requisitos para su constitucién, el procedimiento de creacién, asi como la
composicion de estos consejos y la designacion de vocales.

En su parte final, el proyecto incluye tres disposiciones
transitorias estableciendo el régimen transitorio de adecuacion del
Consejo de salud de la Regién de Murcia y de constitucion de los
consejos de salud de area y, en su caso, consejos de salud de zona a lo
dispuesto en el presente proyecto reglamentario. Asimismo, contiene
una disposicion final Unica relativa a la entrada en vigor del Decreto.

En consideracion a las previsiones legales establecidas en el
articulo 53.1 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del
Presidente y del Consejo de Gobierno de la Regidon de Murcia, que exige
que la memoria justificativa del proyecto incluya una relaciéon de las
disposiciones cuya vigencia resulte afectada, hay que indicar que el
presente proyecto de reglamento no afecta a ninguna otra disposicion en
vigor de igual o inferior rango, por cuanto las previsiones de las citadas
leyes en relacion a los dérganos de participacion ciudadana no ha sido
hasta el momento objeto de desarrollo reglamentario. En consecuencia,
el presente proyecto no introduce disposicién derogatoria alguna ya que
afecta a ninguna disposicién reglamentaria vigente.

NECESIDAD Y OPORTUNIDAD.

A partir del objeto y contenido resefado en relacion al
presente proyecto de Decreto, hay que afirmar que resulta necesario e
imprescindible proceder en estos momentos a la tramitacién de esta
disposicion de caracter general por los siguientes motivos:

A) En primer término, debe procederse a la promulgacién de
una norma reglamentaria que concrete y desarrolle las previsiones de la
Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia sobre los
organos de participacién ciudadana del sistema sanitario regional, dado
la carencia de dicho desarrollo hasta el momento.

B) Esta necesidad se acrecienta en virtud del reciente mandato
e impulso contenido en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia,
que exige a la Administracién Sanitaria que garantice y vele por el
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cumplimiento de los derechos en materia de participaciéon social o
colectiva.

C) En este sentido, hay que destacar especialmente que la
implantacion de los consejos de salud de area y, en su caso, de zona
exige de manera obligada la determinacién o concrecidon de
determinados aspectos reglamentarios que hagan factible su puesta en
marcha.

En relacion a los primeros, debe como minimo establecerse un
sistema de designacion de los representantes municipales, tal y como
viene exigido por el articulo 18.1 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regidon de Murcia, mientras que en relacion a los consejos de
salud de zona también resulta obligado concretar los supuestos de
creacion y su procedimiento. En ambos casos, la carencia de la
concrecion reglamentaria impediria la constitucion de estos o6rganos
colegiados.

Especialmente destacable es el articulo 19 del proyecto que
determina el sistema de designacion de los representantes de los
Ayuntamientos en relacién a los Consejos de Salud de Area, sobre todo
su apartado b) que ha procurado fijar un sistema equitativo y agil de
representacién, en especial cuando el nimero de municipios del Area es
superior al numero de representantes a designar, previendo incluso un
turno rotatorio por periodos de dos afios, comenzando por los municipios
de mayor poblacién.

Por todo ello, cabe concluir la oportunidad y necesidad de
impulsar la aprobacion de este proyecto normativo.

TRAMITACION.

En cuanto a su tramitacién, el presente proyecto se encuentra
regulado y sometido a las prescripciones del articulo 53 de la Ley
6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de
Gobierno de la Regién de Murcia, relativo al procedimiento de
elaboracion de reglamentos.
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A tal efecto, el texto del proyecto de disposicién de cardcter
general debe ir acompafiado de la correspondiente propuesta del érgano
directivo, de la memoria que justifique su oportunidad y conformidad
técnico-juridica, del correspondiente estudio econdmico y de un informe
sobre el impacto por razén de género.

De conformidad con la prevision contenida en el articulo
53.3.b) de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del
Presidente y del Consejo de Gobierno de la Regién de Murcia, y a los
efectos de dar cumplimiento al tramite de audiencia, el érgano directivo
impulsor sometera el texto a dicho tréamite, mediante su remision a las
organizaciones y asociaciones, cuyos fines guarden relacion directa con
el objeto de la disposiciéon, con objeto de que puedan formular las
observaciones que estime oportunas al proyecto propuesto durante el
plazo de 15 dias previsto en el apartado a) del citado precepto, por
considerar que esta via procedimental es la mas adecuada porque
posibilita a las entidades interesadas un estudio mas detallado del
proyecto, y ello sin perjuicio de que el texto también sea analizado vy
sometido a consulta de la Federacion de Municipios, Ayuntamientos de la
Region, asi como Consejo Regional de Cooperacién Local, Consejo
asesor regional de consumo, en cuyo seno también estan representadas
alguna de las organizaciones a las que se remite el proyecto normativo,
y al Consejo de Salud de la Regién de Murcia en su condicion de maximo
organo de consulta y participacion de la Sanidad Regional.

Posteriormente, tras el andlisis y valoracién de las
observaciones realizadas, el proyecto resultante se someterd a los
informes juridicos o dictamenes preceptivos que vienen exigidos por la
normativa vigente.

Murcia, a 15 de febrero de 2010
LA JEFA DE SERVICIO
DE DESARROLLO NORMATIVO
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INFORME SOBRE EL IMPACTO POR RAZON DE GENERO EN RELACION
AL PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA
COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE
PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE
LA REGION DE MURCIA.

Informe: articulo 53.1 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del
Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la Region de Murcia.

Orqano proponente: Secretaria General.

Objeto y finalidad del proyecto: establecer la regulacién reglamentaria
de los érganos de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la
Region de Murcia, en desarrollo de las prescripciones legales contenidas en
la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia y en la Ley
3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

Anadlisis de situacion. Planteamiento:

Con caracter previo, hay que indicar que el presente proyecto por su
objeto y naturaleza no tiene una incidencia o afectacion directa en el dmbito
de las politicas de género.

En este sentido, la determinacidon, concrecion y desarrollo de los
diferentes 6rganos de participacidn social del sistema sanitario de la Regién
de Murcia y de que aquellos aspectos relacionados con su composicidn,
designacién y régimen de funcionamiento, no implica la adopcién de
acciones o politicas activas pueden ser catalogadas en el dmbito de la
igualdad de género.

No obstante, dicho lo anterior debe evidenciarse, partiendo de un
analisis de la situacién factica, que la participacion ciudadana que se lleva a
cabo a través de estos 6rganos, y en concreto a través del Consejo de salud



Region de Murcia
Consejerfa de Sanidad y Consumo

Secretaria General

de la Regiobn de Murcia cuyo funcionamiento consolidado viene
produciéndose durante bastantes afos, refleja una tendencia social que
todavia se produce en nuestro ambito social, por la que la participacién o
representacién en determinados ambitos institucionales o colectivos sigue
recayendo mayoritariamente en hombres en detrimento de la mujer.

En este sentido, y de modo aproximado en las Ultimas reuniones
celebradas por dicho Consejo, el niumero de representantes masculinos
rondaba el 70% del total de sus miembros. Ademas, ahondando en este
punto puede ser significativo reflejar que el promedio de representantes del
género femenino es inferior a la media en el ambito de la Administraciéon
Regional, de las Corporaciones Profesionales, en especial en aquéllas con
mayor tradicion y antigledad corporativa, y en los ambitos sindical y
empresarial. Por el contrario, la participacion de la mujer es mas elevada
entre el sector de la Administracion Local y los agentes sociales de base
participativa. En definitiva, de estos datos cabe concluir que los porcentajes
de participacion entre géneros son un reflejo aproximado del
comportamiento actual de participacion en la sociedad espafiola.

Prevision de resultados y valoracion del impacto de género que tendra el
proyecto normativo:

La consecuencia directa mas importante que tendra la promulgacion
del proyecto reglamentario sera la creacién y puesta en marcha de los
Consejos de salud de area y, en su caso, de aquellos de zona que se
determinen.

Desde esta perspectiva, hay que indicar que es previsible, como
resultado inmediato de la puesta en marcha de tales Consejos, que en su
conjunto se produzca un considerable incremento de la participaciéon de la
mujer en los érganos de participacion social regionales, dado que el
comportamiento habitual en las politicas de género evidencia que Ia
participacién femenina aumenta significativamente en la medida en que el
ambito de aplicaciéon de la participacidon se aproxima o acerca al ciudadano,
a diferencia de aquellos casos en que el nivel de participacion es mas
organico o institucional.
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Por otra parte, en cuanto a la valoracién del impacto de género que la
presente disposicidn tendrd en la realidad social y en la eliminacion de las
desigualdades entre mujeres y hombres y el cumplimiento de las politicas
de igualdad de oportunidades, hay que indicar con caracter general que el
texto propuesto en si mismo tendria una valoraciéon neutral en cuanto que,
por el contenido, regulacién y finalidad de estos consejos, no produce
efectos discriminatorios o consecuencias negativas por razén de genero
aunque tampoco genera efectos que favorezcan de un modo especial las
politicas de igualdad.

No obstante lo anterior, desde la perspectiva de la prevision de
resultados como consecuencia de la constituciéon de los Consejos de salud
de area y zona, si que puede afirmarse que la valoracion del impacto tendra
caracter positivo por el incremento de los porcentajes de participacién de la
mujer en estos nuevos organos colegiados.

Conclusion:

En atencion a lo expuesto, no se incluyen modificaciones en el
proyecto, considerando que, desde un punto de vista formal, la redaccion
del texto no contiene un lenguaje sexista, aunque por claridad, sencillez y
comprensién de la redaccién no opte por utilizar un lenguaje duplicado en
masculino y femenino. Igualmente, desde la perspectiva del contenido,
tampoco se incluyen recomendaciones dirigistas que tiendan a limitar la
participacion del hombre en beneficio de la mujer, por entender que el
objeto de la norma no puede ni debe acotar la libre voluntad de las
entidades e instituciones que participan en la composiciéon de estos consejos
a la hora de proponer sus representantes.

Murcia, a 15 de febrero de 2010
LA JEFA DE SERVICIO DE
DESARROLLO NORMAIIVO/

Lk



- 510

i
Cl
> COMUNICACIONES INTERIORES

Region de Murcia
AR Consejerfa de Presidencia DE LA CARM.

-

= v Administraciones Publicas
& - 3 MAY 2010
Direccion General de Administracién Local,
Relaciones Institucionales y Accién Exterior
DOCUMENTO N° 4 N° de SALIDA;_= R L1OMD -

Unidad: Servicio de Asesoramiento a
Entidades Locales

N/ Ref: SA/10/0506.

Asunto: Solicitud Informe sobre Proyecto de

Decreto.
Destinatario: llmo. Sr. Secretario General de
Sanidad y Consumo de la Region de Murcia.

En contestacion al escrito de fecha 10 de marzo de 2010, por el que el Secretario General de Sanidad y
Consumo solicita a este Centro Directivo, la emisién de informe sobre el Proyecto de Decreto, por el que
se regula a composicién y funcionamiento de los 6rganos de participacién ciudadana del sistema
sanitario publico de la Regién de Murcia, adjunto remito dicho informe, elaborado por el Servicio de

Asesoramiento a Entidades Locales, sobre el referido asunto.

En Murcia, a 30 de abril de 2010

EL DIRECTOR GENERAL DE ADMINISTRACION LOCAL,
RELACIONES INSTITUCIONALES Y ACCION EXTERIOR
/"":_-‘dp_; e_s] |-
a2 X \ones g
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B INFORME

ASUNTO: “Proyecto de Decreto, por el que se regula la composicion y funcionamiento de los
6rganos de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia”.

REMITENTE: Secretario General de la Consejeria de Sanidad y Consumo de la Regién de Murcia

Con fecha 16 de marzo de 2010, tuvo entrada en esta Direccion General escrito del Secretario de la
Consejeria de Sanidad y Consumo, remitiendo, copia del Proyecto de Decreto, por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los érganos de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la
Region de Murcia, al objeto de recabar informe de este Centro Directivo y poder continuar la tramitacion del
citado proyecto normativo.

Examinado el borrador de referencia, este Servicio emite el siguiente INFORME:
PRIMERO: AMBITO DEL INFORME.

El presente informe se circunscribe al examen de la incidencia del citado proyecto normativo en el ambito
competencial local, sin extenderse a ninguna otra consideracion material ni formal.

SEGUNDO: OBJETO DEL PROYECTO Y ANTECEDENTES.

El proyecto de Decreto nace con el objeto de abordar la concrecion y desarrollo reglamentario de los
preceptos legales en relacion a los diferentes 6rganos de participacion ciudadana y comunitaria en el
ambito sanitario, inicialmente establecidos por la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad que
constituye el texto basico y fundamental en la ordenacion del Sistema Sanitario Espafiol.

Con este proyecto de Decreto, la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia pretende ajustar el
gjercicio de sus competencias en materia sanitaria a criterios de participacion democratica, regulando la
composicion y funcionamiento de los 6rganos de participacion creados en la materia, y partiendo del marco
normativo establecido por la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, y de la Ley
3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de
Murcia, en lo que se refiere al derecho de participacion de los ciudadanos en el sistema sanitario
autonomico, a nivel individual y colectivo.

De forma resumida, y tal y como reza en su Exposicion de Motivos, el Decreto pretende regular la
composicion, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de la Region de
Murcia, asi como también de los Consejos de Salud de Area, y de los Consejos de Salud de Zona, en su

caso.
TERCERO: MARCO LEGAL DE DISTRIBUCION COMPETENCIAL EN LA MATERIA.

1. CONSTITUCION ESPANOLA Y ESTATUTO DE AUTONOMIA. LEGISLACION ESTATAL BASICA Y
AUTONOMICA.

SA/10/0506 1
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1°. Constitucion y Estatuto de Autonomia. Legislacion estatal y autonémica en materia sanitaria.

A) Nuestro texto constitucional recoge entre los principios rectores de la politica social y econémica el
contenido en el articulo 43, cuyos apartados 1 y 2 disponen, respectivamente, que se reconoce el
derecho a la proteccion de la salud y que compete a los poderes publicos organizar y tutelar la salud
pUblica a través de medidas preventivas y de las prestaciones y servicios necesarios, asi como que la
ley establecera los derechos y deberes de todos al respecto.

Asimismo, el art. 149.1.16 atribuye al Estado competencia exclusiva en materia de sanidad exterior,
bases y coordinacion general de la sanidad y legislacion sobre productos farmaceuticos,
determinando el articulo 148.1.212 del citado texto la posibilidad de que las Comunidades Autonomas
asuman competencias en materia de sanidad e higiene.

Por otra parte, el art. 8.2 de nuestra Constitucion, establece los pilares basicos de los principios de
participacion ciudadana, al indicar que: "corresponde a los poderes puiblicos (...) remover los
obstaculos que impidan o dificulten su plenitud y facilitar la participacion de todos los ciudadanos en la
vida politica, econémica, cultural y social".

B) Asi mismo, corresponde a la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia, conforme al articulo
11.1 de su Estatuto de Autonomia, en el marco de la legislacién basica del Estado y, en su caso, en
los términos que la misma establezca, competencias de desarrollo legislativo y ejecucion en materia
de sanidad, higiene, ordenacion farmacéutica y coordinacion hospitalaria en general, incluida la de la
seguridad social, “sin perjuicio de lo dispuesto en el nimero 16 del articulo 149.1 de la Constitucion”.

C) En uso de la citada competencia estatal, se ha aprobado, entre otras, la Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad, que ya en sus arts. 49 y ss., y atendiendo al caso que nos ocupa, disefia el
régimen organizativo y territorial de los servicios de salud, dejando en manos de las Comunidades
Auténomas la competencia para desarrollar la normativa necesaria a cerca de los 6rganos de gestion,
control y participacion de sus respectivos servicios de salud, siendo uno de sus deberes ajustar a
criterios democratico, los asuntos en materia sanitaria, articulandose dicha participacion a traves del
Consejo de Salud, debiendo garantizarse igualmente dicha participacién en las distintas areas de
salud, como son las demarcaciones territoriales basicas.

D) Esta Comunidad Auténoma ha aprobado, en uso de su competencia la Ley 4/1994, de 26 de Julio,

de Salud de la Region de Murcia, la cual en su art. 11 regula el Consejo de Salud de la Region de
Murcia, como maximo 6rgano consultivo y de participacion ciudadana en la salud publica regional,
cuya funcion ha sido la de impulsar la implicacion de los agentes sociales en el seguimiento y la
planificacion de la sanidad piblica regional.

Asi mismo ha aprobado la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia, que igualmente recoge el derecho a la participacion de los
ciudadanos en la materia sanitaria, tanto de forma individual como colectiva.

2. COMPETENCIAS DE LOS AYUNTAMIENTOS: LEGISLACION ESTATAL BASICA SOBRE REGIMEN
LOCAL Y LEGISLACION SECTORIAL.

A continuacién, hemos de referimos a los siguientes textos atendiendo a la relevancia de los principios y
derechos que en materia de régimen local regula, en los términos tuitivos y garantistas consagrados por el
constituyente hacia la Autonomia Local.

2.1. CARTA EUROPEA DE AUTONOMIA LOCAL

SA/10/0506 2
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El art. 3 define el concepto de autonomia local, entendiendo por tal “el derecho y la capacidad efectiva de
las Entidades locales de ordenar y gestionar una parte importante de los asuntos publicos, en el marco de
la Ley, bajo su propia responsabilidad y en beneficio de sus habitantes.”

Por su parte, el art. 4, al establecer el alcance que ha de tener la autonomia local, consagra el principio de
subsidiariedad disponiendo que:

— Las entidades locales han de tener “dentro del ambito de la Ley, libertad plena para ejercer su
iniciativa en toda materia que no esté excluida de su competencia o atribuida a otra autoridad”.

— “El gjercicio de las competencias publicas debe, de modo general, incumbir preferentemente a las
autoridades mas cercanas a los ciudadanos.”

— Y que ‘las competencias encomendadas a las Entidades locales, deben ser normalmente plenas y
completas”, sin que las mismas puedan se cuestionadas ni limitadas por otra autoridad central o
regional, més que dentro del &mbito de la Ley.

El art. 6. impone expresamente a todos los poderes la obligacion de consultar a las entidades locales “a su
debido tiempo y de forma apropiada, a lo largo de los procesos de planificacion y de decision para todas las
cuestiones que les afectan directamente.”

2.2. LEY 7/1985, DE 2 DE ABRIL, REGULADORA DE LAS BASES DEL REGIMEN LOCAL.

El art. 25.1 recoge una clausula de capacitacion general que faculta a las Entidades Locales para que, en el
ambito de sus competencias y para la gestion de sus intereses, promuevan toda clase de actividades y
presten cuantos servicios publicos ‘contribuyan a satisfacer las necesidades y aspiraciones de la
comunidad vecinal”

En relacion con este ambito competencial, basico o esencial, y de conformidad con lo previsto en el art.
25.3 del citado texto legal, solo por Ley podran determinarse las competencias municipales sobre las
materias enunciadas en el art. 25.2., de conformidad con los principios establecidos en el art. 2 del mismo
texto legal. Precepto que, a fin de garantizar la efectividad de la autonomia local constitucionalmente
consagrada, conmina al legislador sectorial, estatal y autonémico, a “asegurar a los Municipios, la
Provincias y las Islas su derecho a intervenir en cuantos asuntos afecten directamente el circulo de sus
intereses, atribuyéndoles las competencias que procedan en atencion a las caracteristicas de la actividad
publica de que se trate y a la capacidad de gestion de la entidad local, de conformidad con los principios de
descentralizacion y de maxima proximidad de la gestion administrativa a los ciudadanos”.

Asimismo, el art. 84 del citado texto contempla la competencia de las Corporaciones Locales para intervenir
en la actividad de los particulares.

2.3. COMPETENCIAS DE LOS AYUNTAMIENTOS EN MATERIA CONCRETA DE SANIDAD, EN
RELACION CON LA PARTICIPACION CIUDADANA,

A) La Ley 7/1985, de 2 de abril, reguladora de las Bases del Régimen Local, reconoce competencias a
los municipios en materia sanitaria en sus articulos 25, 26 y 28:

- Articulo 25.2: El Municipio ejercera, en todo caso, competencias, en los términos de la
legislacion del Estado y de las Comunidades Auténomas, en las siguientes maternias:

(...)

f) Proteccién del medio ambiente.

g JAbastos, mataderos, ferias, mercados y defensa de consumidores y usuarios.

SA/10/0506 3
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h) Proteccion de la salubridad publica.

i) Participacion en la gestién de la atencion primaria de la salud.

f) Cementerios y servicios funerarios.

k) Prestacion de los servicios sociales y de promocién y reinsercién social.

1) Suministro de agua y alumbrado publico; servicios de limpieza viaria, de recogida y tratamiento de
residuos, alcantarillado y tratamiento de aguas residuales.

- Articulo 26.1: Los Municipios por si 0 asociados deberan prestar, en todo caso, los servicios
siguientes:
a) En todos los Municipios:
...... cementerio, recogida de residuos, limpieza viana, abastecimiento domiciliario de agua potable,
alcantarillado, ....... y control de alimentos y bebidas.
b) En los Municipios con poblacién superior a 5.000 habitantes, ademas:
...... mercado y tratamiento de residuos.
¢) En los municipios con poblacion superior a 20.000 habitantes, ademas:
...... prestacion de setvicios sociales, ........
d) En los Municipios con poblacién superior a 50.000 habitantes, ademas:
....... proteccion del medio ambiente.

- Articulo 28: Los Municipios pueden realizar actividades complementarias de las propias de
otras Administraciones publicas y, en particular, las relativas a la educacion, la cultura, la
promocion de la mujer, la vivienda, la sanidad, y la proteccion del medio ambiente.

Por otra parte, La Ley 7/1985, de 2 de abril, reguladora de las Bases del Régimen Local, en materia
de participacion ciudadana, dispone, entre otras cosas:

- Articulo 18.1.b). Son derechos y deberes de los vecinos: "Participar en la gestién municipal de
acuerdo con lo dispuesto en las leyes y, en su caso, cuando la colaboracion con carécter voluntario de
los vecinos sea interesada por los érganos de gobiemo y administracion municipal.

- Articulo 24.1: Para facilitar la participacién ciudadana en la gestién de los asuntos locales y mejorar
ésta, los municipios podrén establecer 6rganos territoriales de gestion desconcentrada, con la
organizacion, funciones y competencias que cada ayuntamiento les confiera, atendiendo a las
caracleristicas del asentamiento de la poblacién en el término municipal, sin perjuicio de la unidad de
gobiemo y gestion del municipio.

B) Con caracter méas especifico, se reconoce la competencia de los municipios en materia sanitaria,
tanto por la Ley General de Sanidad en su articulo 42.3, como por la Ley de Salud de la Region de
Murcia en su articulo 7.

- Articulo 42.3
(..)

No obstante, los Ayuntamientos, sin perjuicio de las competencias de las demds Administraciones
Publicas, tendrén las siguientes responsabilidades minimas en relacién al obligado cumplimiento
de las normas y planes sanitarios:

a) Control sanitario del medio ambiente: contaminacién atmosférica, abastecimiento de aguas,
saneamiento de aguas residuales, residuos urbanos e industriales.

b) Control sanitario de industrias, actividades y servicios, transportes, ruidos y vibraciones.

¢) Control sanitario de edificios y lugares de vivienda y convivencia humana, especialmente de los
centros de alimentacion, peluquerias, saunas y centros de higiene personal, hoteles y centros
residenciales, escuelas, campamentos turisticos y areas de actividad fisico- deportivas y de
recreo.

d) Control sanitario de la distribucién y suministro de alimentos, bebidas y demés productos,
directa o indirectamente relacionados con el uso o consumo humanos, asi como los medios de su
transporte.

e) Control sanitario de los cementerios y policia sanitaria mortuonia.

SA/10/0506 4
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- Articulo 7.2
(...)

Ademés de las competencias referidas en el apartado anterior (no se reproduce por tener un
contenido idéntico al anteriormente citado articulo 42.3), los ayuntamientos ejerceran aquellas
que en materia sanitaria les sean delegadas por el Consejo de Gobierno a propuesta del
consejero de Sanidad y Asuntos Sociales, de acuerdo con la legislacién vigente.

Respecto a la participacion de los Ayuntamientos en los 6rganos de direccion, participacion y gestion,
la Ley de Salud de la Region de Murcia, estructura estos en su art. 14, y en su art. 15.1 al definir a su

méaximo 6rgano de Direccion indica: £/ Consejo de Direccién, érgano superior de gobiemo del Area de
Salud, estard formado por seis representantes de la Consejeria de Sanidad y Asuntos Sociales y
cuatro representantes de los Ayuntamientos del territorio del Area de Salud correspondiente.

Asi mismo, el citado art. 15.1 identifica claramente que debera ser de forma reglamentaria como ha de
fijarse el sistema de designacion de los representantes de los Ayuntamientos en el citado Consejo de
de Direccion, que deberan ser elegidos de entre representantes de las Corporaciones Locales que
formen parte del Consejo de Salud de Area.

Por otra parte, la citada Ley, igualmente prevé la participacion de los Ayuntamientos en su Consejo de
Salud de Area, entendido éste como 6rgano de participacion comunitaria en las demarcaciones
territoriales del Servicio Murciano de Salud, estando integrado éste, entre otros, por cuatro
representantes de los ayuntamientos del area de salud, volviendo a dejar en manos de desarrollo
reglamentario el sistema de designacion de dichos representantes (art. 18.1 de la Ley de Salud de la
Region de Murcia).

CUARTO: BREVE RESUMEN DEL PROYECTO DE DECRETO. OBSERVACIONES DESDE LA
PERSPECTIVA DE LAS COMPETENCIAS Y LOS INTERESES MUNICIPALES.

El proyecto de Decreto de referencia se aprueba en uso de la habilitacion competencial atribuida a la
Comunidad de Murcia por el art. 11.1 de nuestro Estatuto de Autonomia, y atendiendo al desarrollo
normativo requerido por la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia, y Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derecho y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

El Decreto se limita a establecer la composicion, régimen de funcionamiento y funciones de los érganos de
participacion social, que segun el art. 4 del proyecto de Decreto son: Consejo de Salud de la Region de
Murcia, Consejos de Salud de Area y Consejo de Salud de Zona, los cuales quedan configurados, como
6rganos colegiados, que se integran en la Administracion Publica de la Comunidad Autonoma de la Region
de Murcia, sin formar parte de la estructura jerarquica de la Consejeria competente, por lo que tal
regulacion se realiza al amparo de lo establecido en Capitulo I, Titulo Il de la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas, en relacién con los art. 23 y 24 de la Ley
7/2004, de 28 de diciembre, de Organizacion y Régimen Juridico de la administracion publica de la
Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia, al mismo tiempo que se utilizan tales normas en defecto de
regulacién especifica.

Pasando a enumerar, a grandes rasgos, la regulacion que el presente proyecto de Decreto hace de ellos, y
su incidencia en las Entidades Locales, nos encontramos:

1°) El Consejo de Salud de la Regién de Murcia, se establece como el maximo érgano consultivo y de
participacion ciudadana de la sanidad de la Region, siendo su composicion la de Presidente, Secretario y
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varios vocales representativos de la administracion, asociaciones y organizaciones con intereses en el
asunto de referencia, entre los que hemos de destacar la presencia de participacion en el mismo de las
Entidades Locales, a través de los tres representantes de la Federacion Regional de Municipios. Dichos
representantes seran designados por el Presidente del Consejo, a propuesta de la Federacion, con una
duracion de representacion permanente, salvo sustitucion por la organizacion correspondiente.

Asimismo, se estructura el régimen de funcionamiento de dicho Consejo con dos organos: Pleno y
Comisiones o Ponencias de Trabajo, regulandose su composicion y la periodicidad de sus sesiones,
haciéndose constar expresamente que seran objeto de deliberacion y acuerdo lo asuntos incluidos en el
orden del dia, pudiéndose tratar también otros asuntos planteados por los miembros del Consejo, siempre
que: se encuentren todos los miembros del mismo, y sea votada su urgencia por la mayoria.

Ahora bien, dentro de la composicion y funcionamiento de dicho érgano se_debe hace constar la
imprecision con que se requla la composicion de las Comisiones 0 ponencias de trabajo (compuestas por
no mas de diez personas), y que nos hace desconocer la situacion concreta en que queda la
representacion de las Entidades Locales respecto a las mismas.

2°) Consejos de Salud de Area: configurados como organos de participacion social en las demarcaciones
territoriales del mapa sanitario de la Region, siendo su composicion la de Presidente, Secretario y varios
vocales representativos de la administracion, asociaciones y organizaciones con intereses en el asunto de
referencia, entre los que hemos de destacar la presencia de participacion en el mismo de ‘cuatro
representantes de los Ayuntamientos del Area de Salud, a propuesta de la Federacién de Municipios",
recogiéndose su sistema de designacion en el art. 19 del Decreto, quedando el mismo totalmente regulado
para el caso de que el niimero de municipios del area fuera inferior al de representantes o fuera superior.

En este caso, para el nombramiento y cese sera competente el Titular de la Consejeria de Sanidad y
Consumo, y el periodo de duracion del cargo sera de cuatro afios, excepto para los Ayuntamiento y las
Corporaciones Profesionales que se fija en dos, a fin de favorecer su rotacion.

Su régimen de funcionamiento se limita a una periodicidad de sesiones de, al menos, seis meses,
pudiéndose crear los grupos de trabajo que se estimen convenientes.

3%) Consejos de Salud de Zona: se disefia como un organo de participacion social y apoyo en las zonas
basicas de salud. no existiendo los mismos siempre y en todo caso, sino mas que cuando se den las
circunstancias excepcionales establecidas en el art. 24 del Decreto, y asi sea apreciado por el Consejo de
Salud de Area.

Sus funciones seran de asesoramiento, consulta y seguimiento de la actividad sanitaria en una
determinada zona basica de salud, y su composicion, igual que en los anteriores, sera de Presidente y
Secretario, més once vocales, entre los que cabe destacar, “dos representantes del Ayuntamiento (se
entiende la zona basica de salud), a propuesta del organo municipal, siendo su nombramiento por una
duracion de cuatro afios, y su funcionamiento y organizacion, similar a la de los Consejos de Salud.

Visto todo lo anterior, y como posible incidencia en los intereses de las Entidades Locales, decir que la
representacion de éstas en los distintos rganos que regula el Decreto, es de:

- Consejos de Salud de Area, ostenta un representacion del 26,66%.

- Consejos de Salud de Zona, ostenta una representacion del 18,88%

- Consejo de Salud de la Region de Murcia, la representacion en el mismo no es posible
determinarla en cuanto no se recoge el nimero exacto de representantes de
Organizaciones Sindicales que formarén parte, como vocales, del Consejo.

SA/10/0506 6
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No obstante lo anterior, y partiendo de que la Comunidad Autbnoma de la Regién de Murcia esta
compuesta por cuarenta y cinco municipios que deberén estar representados en el Consejo de Salud de la
Region de Murcia, este Centro Directivo carece de antecedentes para llegar a conocer los criterios
utilizados en el Decreto para el reparto de representantes en las vocalias del Consejo, por lo que no se
encuentra en disposicion de informar si, tres representantes designados por la Federacion de Municipios es
una representacion adecuada en dicho organo, a fin de proteger los intereses de las Entidades Locales, o
son insuficientes ante, cuatro representantes de la Administracion Autondmica, o dos representantes de las
organizaciones empresariales con mas arraigo en la region, o dos representantes de asociaciones de
vecinos, efc...

QUINTO.- Conclusion.

Tras el examen realizado del Proyecto de Decreto sometido a informe, hemos de concluir que el mismo
no modifica y ni afecta al ambito competencial de las Corporaciones Locales, no colisionando en
ninguno de sus aspectos con el régimen vigente hasta el momento.

Sin perjuicio de lo anterior, debe indicarse que:

1%) No existiendo constancia en este Centro Directivo de que en la tramitacion del presente proyecto de
Decreto se haya dado audiencia a las Entidades Locales afectadas, debe indicarse la necesidad de llevar a
cabo la referida consulta a fin de que en el presente proceso de elaboracion y aprobacion de la norma se
cuente con el pronunciamiento de los Ayuntamientos, a través, por ejemplo, del sometimiento del borrador
ala FEMP a fin de garantizar y ser plenamente respetuosos con el derecho de las mismas a intervenir en
cuantos asuntos afecten al ambito de sus intereses y a ser consultadas, en la medida de lo posible, a su
debido tiempo y de forma apropiada, en todas aquellas cuestiones que les afecten directamente, en
cumplimiento del articulo 3.2 de la Ley 6/1988, de 25 de agosto, de Régimen Local y del articulo 4.6 de Ia
Carta Europea de Autonomia Local

2°) Considerar asimismo la posibilidad, secundada desde este Servicio, de que la Comunidad Auténoma de
fraslado del texto que nos ha sido remitido a los Ayuntamientos de la Region de Murcia, a fin de que los
mismos puedan aportar sus opiniones y valoraciones sobre el proyecto de Decreto. Actuando asi, al menos
en el ambito territorial que nos concierne, desde el respeto y la cortesia institucional, y la observancia al
principio autonomia local entendido en el sentido del derecho de las Entidades Locales a ser escuchadas y
«_.a intervenir en cuantos asuntos afecten directamente el circulo de sus intereses”.

3°) Asimismo debera recabarse el parecer del Consejo Regional de Cooperacion Local, habida cuenta
que, de conformidad con lo dispuesto por el articulo 3.1.a) de su Ley reguladora, le corresponde
informar “Los anteproyectos de ley y los proyectos de reglamento reguladores de los distintos sectores
de la accion publica de la Administracion regional que afecten al émbito de competencias de la
Administracion local".

Murcia, a 27 de abril de 2010

Ve, B
LA JEFE DE SERVICIO DE LA ASESORADEREGFMENL%CAL
ASESORAMP%TO AEE.LL. P i A
|
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MEMORIA ECONOMICA REFERENTE AL ANTEPROYECTO DE DECRETO POR
EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS
ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO
PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA

La Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los Derechos y Deberes de los Usuarios del
Sistema Sanitario de la Regién de Murcia en su capitulo Il del titulo IV se ocupa del
derecho de participacion de los ciudadanos a través de los érganos de participacion
sanitaria.

Asi, en su articulo 38 establece que “La Administracion Sanitaria debera
promover y garantizar el derecho de patrticipacion de los ciudadanos, tanto colectivo o
social como individual, en el &mbito del sistema sanitario ptblico de la Regién de Murcia.”

Y en su articulo 39.1 “Se reconoce el derecho de los ciudadanos, a través de las
instituciones, corporaciones y organizaciones sociales, a participar en las actuaciones del
Sistema Sanitario Ptblico de la Regién de Murcia mediante los cauces previstos en la
normativa vigente. A estos efectos, la Administracion Sanitaria impulsara y velara por el
correcto funcionamiento y actuacion de los 6rganos de participacién sanitaria, que son, el
Consejo de Salud de la Regién de Murcia, como méximo organo consultivo y de
participacién ciudadana de la sanidad publica en esta Regién, los Consejos de Salud de
Area en su condicién de 6rganos de participacién comunitaria en las demarcaciones
territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Regién de Murcia y, en su caso, los
Consejos de Salud de Zona.”

Con la aprobacién del presente Decreto se pretende regular diversos aspectos
relacionados con la composicién, funciones, régimen de funcionamiento y actuacién de
dichos Consejos de Salud.

En el articulo 5 del Borrador del presente Decreto se establece la naturaleza de
estos o6rganos, indicando que “Los 6rganos de participacion ciudadana regulados en el
presente Decreto son, con caracter general, 6rganos colegiados que se integran en la
Administracion Publica de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia, si bien no
forman parte de la estructura jerarquica de la Consejeria competente en materia de
sanidad ni de su organismo publico Servicio Murciano de Salud, a los que se encuentran
respectivamente adscritos, de conformidad con las previsiones legales y reglamentarias
de desarrollo.”

El capitulo Il del Borrador lo dedica a regular el Consejo de Salud de la Regién
de Murcia, estableciendo el articulo 7 que, “E/ Consejo de Salud de la Regién de Murcia,
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adscrito a la Consejeria competente en materia de sanidad, es el maximo o6rgano
consultivo y de patrticipacion ciudadana de la sanidad publica en esta Comunidad
Auténoma.” y el articulo 15 que “La Consejeria de Sanidad y Consumo prestara al
Consejo de Salud de la Region de Murcia los medios adecuados para el cumplimiento de
las funciones asignadas.”

El capitulo lll y el capitulo IV seran los que, respectivamente, regulen los
Consejos de Salud de Area y los Consejos de Salud de Zona adscritos al Servicio
Murciano de Salud a través de la Gerencia de area respectiva.

La Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de
Gobierno de la Regién de Murcia, en su articulo 53, establece que las disposiciones de
caracter general, emanadas del Consejo de Gobierno, deberan ir acompafiadas por un
estudio econémico de las mismas, con referencia al coste y financiacién de los nuevos
servicios, si los hubiera.

De lo anterior se desprende que, la aprobacién del Decreto por el que se regula
la composicién y funcionamiento de los 6rganos de participacion ciudadana del Sistema
Sanitario Publico de la Region de Murcia, no tiene en la actualidad repercusién econémica
alguna adicional para la Consejeria de Sanidad y Consumo, ya que se dara cumplimiento
a lo dispuesto en el mismo, con los medios econémicos y personales que se dispone
actualmente, siendo los costes estimados los indicados en la tabla siguiente:

COSTE ESTIMADO ACTUAL DEL DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA
COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION
CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA

Programa 411A Importe
CAPITULO 1 - Gastos de Personal 3.200,00 €
CAPITULO 2 - Gastos Corrientes en Bienes y Servicios 200,00 €

TOTAL COSTE ESTIMADO ACTUAL 3.400,00 €

El Servicio Murciano de Salud aportara su propia memoria econdémica en relacion
al Borrador del presente Decreto.
oo

a Facultativa

~. o Murgia, 8 de abril
La Ase&ora Economi
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MEMORIA ECONOMICA SOBRE EL PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE
REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE
PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA
REGION DE MURCIA

La Administracion Sanitaria Regional desarrolla el presente borrador de decreto
con el fin de abordar la concrecién y desarrollo reglamentario de los preceptos legales
relativos a los diferentes 6rganos de participacion ciudadana y comunitaria. En
consecuencia, regula diversos aspectos relacionados con la composicion, funciones,
régimen de funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de la Region de Murcia,
asi como también de los consejos de Salud de Area y, en su caso, de los Consejos de

Salud de Zona.

En el Capitulo Il del presente bhorrador contiene las disposiciones
correspondientes al Consejo de Salud de la Region de Murcia y en su Articulo 15

estan las correspondientes al Apoyo Material y Humano, donde se concreta que:

“La Consejeria de Sanidad y Consumo prestard al Consejo de Salud de la
Regién de Murcia los medios adecuados para el cumplimiento de las funciones
asignadas.”

Del analisis detallado del presente borrador se desprende que, si bien los
gastos inherentes a este tipo de apoyo, tanto humano como material, corresponde a la
Consejeria de Sanidad y Consumo, el SMS aporta personal que actuaran como
miembros del citado Consejo y cuyos gastos especificos por esta funcion, no se van a
incrementar por encima de sus previsiones presupuestarias para 2010, toda vez que

ya estan incluidos en el desarrollo normal de su funcion administrativa cotidiana.

Asi mismo, en el Capitulo I, donde se regulan los Consejos de Salud de Area
y, mas concretamente en su articulo 22.6, se establece que “Los Consejos de Salud
de Area, recibirdn de las respectivas Gerencias de Area la asistencia y el apoyo

adecuado para el desarrollo de sus funciones.”
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Igualmente del analisis de este apartado se desprende que los posibles gastos,
tanto humanos como materiales, que el apoyo para el adecuado desarrollo de sus
funciones tengan que prestar las respectivas Gerencias de Area, ya esta incluido en
sus respectivas previsiones presupuestarias, ya que dicho apoyo no es mas que una
pequefia extensién del trabajo de naturaleza administrativa que ya realizan las

Gerencias.

Por ultimo, en el Capitulo IV, donde se regulan los Consejos de Salud de Zona
y, concretamente en su articulo 29, se establece que “El régimen de funcionamiento y
organizacion de estos Consejos de Salud de Zona, se sometera a las prescripciones
establecidas en el articulo 22 del presente Decreto para los Consejos de Salud de

Area.”

También en este caso se deduce que los posibles gastos, tanto humanos como
materiales, que el apoyo para el adecuado desarrollo de sus funciones tengan que
prestar las respectivas Gerencias de Area, ya esta inciuido en sus respectivas
previsiones presupuestarias, ya que dicho apoyo no es mas que una pequefa

extension del trabajo de naturaleza administrativa que ya realizan las Gerencias.

De todo lo anterior se deduce que, para la firma del presente Decreto, el gasto
adicional que pudiera requerir, se abordara con las dotaciones actuales de recursos
materiales y humanos propios del ente y, por lo tanto en lo que a la parte dei SMS se
refiere, no precisara financiacion adicional.

Murcia, 7 de abril de 2010
]

JEFE DE SERVICIO DE PLANIFICACION Y CO&RDINACION ECONOMICA
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i CONSEJO ASESOR Ronda de Levante n° 11
((dh)} REGIONAL DE CONSUMO  3* planta
0071-MURCIA
Regién de Murcia 'i‘elfno 968 35 71 90
Consejerfa de Sanidad y Consumo Fax 968 22 83 66
Direccion General de Atencion al Ciudadano,
> Drogodependencias y Consumo

COMUNICACION DE REGIMEN INTERIOR

F_’ARA:_ Sgcreta_rio Qeneraj

DE: Director General de Atencion al Ciudadano, Drogodependencias y
(_)onsumq S

no.

Fecha: 29 de marzo de 2010
Asunto: Certificado de la Comision de Trabajo de Cédigos de Autorregulacién
y Proyectos Normativos del CARC.

TEXTO:

Adjunto Acta y Certificado de la Comision de Trabajo de Cédigos de
Autorregulacién y Proyectos Normativos, reunida en sesién el dia 26 de marzo de
2010 del Consejo Asesor Regional de Consumo, referente a: analisis de
proyecto de Decreto, por el que se regula la composicion y funcionamiento
de los 6rganos de participacién ciudadana del sistema sanitario publico de
la Regién de Murcia, a los efectos oportunos

/A

Atentamente / /*
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‘I!l CONSEJO ASESOR REGIONAL DE
Region de Murcia CONSUMO
Consejeria de Sanidad y Consumo

Direccién General de Atencién al Ciudadano,
Drogodependencias y Consumo

M2 ROSA SANCHO CELDRAN, Secretaria del Consejo Asesor Regional de Consumo
de la Regién de Murcia, Direcciébn General de Atencion al Ciudadano,
Drogodependencias y Consumo,

CERTIFICA

Que la Comisién de Trabajo de Cédigos de Autorregulacion y Proyectos
Normativos, en sesion celebrada el dia 26 de marzo de 2010, una vez analizado el
PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL
SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

Se informa favorablemente por unanimidad, del PROYECTO DE DECRETO POR EL
QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE
PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA

Esta Comision fue creada por el Pleno del Consejo en su reunién del dia 10 de
abril de 2002, el cual acord6 igualmente que se delega en esta Comisién la capacidad
decisoria del Consejo para los asuntos relativos a informes de Proyectos Normativos de
la administracién no procedentes de la Direccién General de Atencién al Ciudadano
Drogodependencias y Consumo y Elaboracion de Cédigos de Autorregulaciéon, cuando
los acuerdos sean adoptados por unanimidad de los miembros de la Comisién.

En cumplimiento del art. 27.5 de la Ley 30/92 de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento administrativo Comun, se hace constar
que la presente certificacidn se emite con anterioridad a la aprobacién del Acta
correspondiente.

Y para que asi conste a los efectos oportunos, lo expido en Murcia, a
veintinueve de marzo de dos mil diez.

y
\°B® EL VICEPRESIDENTE
DEL CONEEJO

F
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COLEGIO 0. FARMACEUTICOS

REGION MURCIA
|

No Sellda: 995
COLEGIO OFICIAL DE

FARMACEUTICOS Feche: 30/03/2010
r— TR R

En respuesta a su escrito por el que nos remite Proyecto de Decreto,
por el que se regula la composicion y funcionamiento de los 6rganos de
participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la Regiond e

Murcia, tengo el gusto de comunicarle la conformidad de esta Corporacion
Profesional con el texto remitido.

Murcia, 30 de marzo de 2010

LGOS DEY Bl PRESRIDENTE
A L
a;:;’ ‘ i ) -)
< N 9, ’
= v, e e
\&, 0 o0 Prudenclo Kosique Kopies
\O s & %7
\, )“;’_ Y& a "/
\‘17;1, g.‘,\-‘/ .
30 0192
SECRETARIA GENERAL Al A5

Registrese y pase a:

Consejera
Secretario General
Vicesecretano
D.G. Atenc, al Ciud.
D.G. Planificacion
D.G. Salud Publica
]

| Facha. — i
| . !
| EViceseerzioro |

Don José Luis Gil Nicolas.- Secretario General de la Consejeria de
Sanidad y Consumo

Ronda de Levante, 11
30008 MURCIA

TELEFONOS: GENERAL 968 277 400 cim 968 277 456 inFormATICA 968 277 404

Fax: 968 277 401 e-maiL: GeneraL colegio@cofrm.com cm cim@cofrm.com  www.cofrm.com

C/ Jaime | el Conguistador, 1 30008 Murcia
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Colegio C]".]‘?Gm C/. Ramén del Valle Inclan, 8 - Edif. Aries. Bajo A
Oficial de i Oficial de 30011 Murcia
Bidlogos de la i Bidlogos de la Tel. 968 34 36 84 - Fax 968 34 37 07
v : Region de Murcia E-mail: info@cobrm.org
Regioén de Murcia R
REGISTRO
ENTRADA SALIDA
[N ZRIES Ne AL/
FECHA....... ... Fecha 2. /DY A’/ o

| REGION DE MURCIA/ Conseleria de
Sanidad i T onsumof H.Egiarf.' fdela
C ARM

Consejeria de Sanidad y Consumo Entrada 353 N°, 201000227317
12104/2010 09:37:00 Dest: 432

Murcia 12 de abril de 2010

En relacion con su consulta sobre el Proyecto de Decreto, por el
que se regula la composiciéon y funcionamiento de los érganos de
participacion ciudadana del sistema sanitario piblico de la Region de

Murcia.
Por la presente manifestamos nuestra conformidad con los términos

en que esta redactado dicho Anteproyecto.

Aprovecho la ocasion para saludarle atentamente

Fdo: Herminio Picazo Cordoba
Decano del Colegio Oficial de Bidlogos
Region de Murcia ——
| SECRETARIA GENERAL |
Reglstrese y pase a: |
(;i‘fTS1'-'t-':ra

Sec 10 Ganaral lEH

Vicesacretario -
D.G. Atenc. al Giyd f _J[
|

[;} G. Planificacian
UG Salud Piblica

—

— T
= 12/04/20.1

|
[ |
]

| El Vicesecretario , 1
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- Telfs. 968 270 007 - 968 244 233 - Fax 968 246 284

- 30008 MURCIA
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DOCUMENTO N° 9

ILTRE. COLEGIO OFICIAL DE MEDICOS

DE LA REGION

DE
MURCIA
— secrerario General
Consejeria de Sanidad
RS\ nilin. de la Regién de Murcia
' B Ronda de Levante, 11
28071 Murcia
SECRETARIA GENERAL
Registrese y pase a:
Consejera
Secretario General
Vicesecretano
D.G. Atenc. al Ciud
D.G. Planificacién
D.G. Salud Publica |__! Asunto: Proyecto Decreto
— ] composicién y funcionamiento de los érganos
‘ de participaciéon ciudadana del Sistema
| 0 Ga—— Sanitario Pdblico de la Regién de Murcia

A

; El Vicesscretano |

Una vez examinado el Proyecto de Decreto por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los érganos de participacion ciudadana del
Sistema Sanitario Publico de la Regidén de Murcia, me es grato comunicarle
nuestro acuerdo general con su oportunidad, estructura y contenido.

No obstante, entendemos que debieran introducirse  dos
modificaciones:

Articulo 18.1.b)8; articulo 20; articulo 21.3 y articulo 27.1.b) 8 Para facilitar
la comprensién e interpretacion del texto, estimamos conveniente sustituir la
expresion “de las corporaciones profesionales sanitarias" por: “de los Colegios
Profesionales del drea sanitaria”.

Ademds, deberia establecerse un sistema de designacion  del
representante de los Colegios Profesionales que ha de formar parte de los
Consejos de Salud de Zona que puedan crearse, o bien hacer remision
expresa al sistema establecido para los Consejos de Salud de Area.

Murcia, 8 de abril de 2010 | COLEGI0 OFICIAL D MEDICHE]

MURCIA |

# AOTAL . |
Q\ El Secrétarie-General, 3 - ABR. 2010 !
og | SALIDAN_#O |
Lo o S

g —

José Miguel Bueno Ortiz
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COLEGIO OFICIAL DE ENFERMERIA i
REGION DE MURCIA | 8
CONSEJERIA DE SANIDAD Y CONSUMO :
Ronda de Levante, 11 f Q,Q/Q‘{/?.GK-” .
30071 Murcia 1 i | :
R ,___ﬁk A\ i
| \ 252
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Murcia, 29 de marzo de 2010

Estimado Secretario:

Por la presente pasamos a enviarle las alegaciones del
Proyecto de Decreto, por el que se regula la composicion y funcionamiento de los
organos de participacion ciudadana del sistema sanitario plblico de la Region de
Murcia.

Articulo 13. Régimen de funcionamiento. Apartado b)

Se propone: cuando se cree una comisién o ponencia de trabajo, en ellas esté
representado un miembro de la organizacion colegial en el area profesional del tema
que se trate y que tenga que ver con la actuacion de dicha organizacion colegial.

Articulo 15. Organizaciéon. Apoyo material y humano. Se afiadiria:

también confeccionara un reglamento o norma de funcionamiento interno de
aquellas comisiones o ponencias de trabajo que se creen.

Articulo 15.3

En todo momento se hara publico los componentes titulares y sus sustitutos del
Consejo de Salud, de las comisiones o ponencias, asi como de los Consejos de Salud
de area y zona.

Articulo 18.8

Un representante de las corporaciones colegiales sanitarias, a propuesta de las
mismas. Afiadiendo la palabra: colegiales, en vez de profesionales.

Articulo 20. Designacién del representante de las corporaciones colegiales sanitarias.

... Si el tema o temas a tratar en la reunion fuese considerado concerniente a alguna o
algunas de las instituciones colegiales no representada por turno, se le aplicara el
punto c) 3 del articulo 18, del presente proyecto.

Articulo 20. Se pondria un tiempo a la rotacién. Tendra una rotacién anual.

MURCIA CARTAGENA
C/ Cayuelas, 2. Entlo. Av. Pintor Portela, 6 - 1°C
30009 - Murcia 30203 - Cartagena

Telf.: 968 27 40 10 FAX 968 29 36 09 Telf.: 968 52 30 25/ Fax 968 12 03 55
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Art. 21.3

... Ayuntamientos y corporaciones profesionales colegiadas ... Se afiadiria la palabra
colegiadas.

Art. 22.5
Se afadiria: “Si el tema o temas de consideraciéon de la comisién o ponencia fuera
concreto a una las profesiones colegiadas; esta, sera invitada segun el punto C.3 del

articulo 18”

Articulo 27.1b.8

Un representante de las corporaciones colegiales sanitarias. Se afadiria la palabra
colegiales en vez de profesionales.

Articulo 27.3

Puede ser que cuatro afios sea un periodo demasiado largo. Se aconseja poner un
tope de 2 afos.

Articulo 29. Régimen de funcionamiento y organizacion.

Se afadiria:

Si el tema o temas de consideracién de la comisidén o ponencia fuera concreto a una de
las profesiones colegiadas; esta, sera invitada segun el punto C.3 del articulo 18.

Disposicion transitoria primera

El plazo de 6 meses nos parece excesivo, se podria dejar en 3 meses.

Disposicién transitoria tercera

Si la constitucion de los consejos van por orden decreciente, el plazo de la constitucién
del Consejo de Salud de zona podria ser de 4 meses; los mismos que la constitucién
de los consejos de salud de area.

No teniendo mas que alegar salvo relectura del proyecto en
tiempo y forma, nos despedimos.

—~ Un saludo, | ﬂ

\Vog° "

(7% PRESIDENTE | j

|
/

MUR}A'/ CARTAGENA

C/ Cayuelas, 2. Entlo. Av. Pintor Portela, 6 - 1° C
30009 - Murcia 30203 ~ Cartagena
Telf.: 968 27 40 10 FAX 968 29 36 09 Telf.: 968 52 30 25/ Fax 968 12 03 55
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UNIVERSIDAD DE

MURCIA Vicerrectorado de

Relaciones Institucionales
y Ciencias de la Salud

Murcia, a 19 de abril de 2010

Consejeria de Sanidad
Ronda de Levante, 11
30008 Murcia

Querido José Luis,

En relacién con el Proyecto de Decreto, por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los 6rganos de participacion ciudadana del
sistema sanitario publico de la Region de Murcia, te agradecemos su envio y

no tenemos alegacién alguna.

Recibe un cordial saludo, 9 A twc v

Fdo. Prof. Manuel Vidal Sanz
Vicerrector de Relaciones Institucionales
y Ciencias de la Salud

Avda. Teniente Flomesta, 5. Edif. Convalecencia. 30003 Murcia
Tel. 868 88 3672 - Fax. 868 88 3403 - vicinstsaludfdumes - www.um.es
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DOCUMENTO N° 12 \

SECRETARIA GENERAL

’ Registrese y pase a: Murcia, 15 de Junio de 2010 \
Consejera = |
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Comunidad Auténoma de la Regién de Mufcia— . ] 13507 Dast: 471 |
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Desde estas lineas quisiera expresarle las inquietudes y preocupacion de la
Plataforma 10 Minutos en relacién a los siguientes puntos contemplados en el acuerdo
firmado el 27 de Abril de 2007:

Estimada Sra.:

1.- MEDIDAS DE DESBUROCRATIZACION DE LAS CONSULTAS DE ATENCION
PRIMARIA.

En la penultima reunién de la comisién de seguimiento se acordé que a partir del 1
de Marzo de 2010 cada médico y cada nivel asistencial asumird todos los actos
administrativos derivados de su acto clinico, y si bien las primeras semanas la situacién
mejordé un poco, a dia de hoy, la situacién contintia siendo la misma que hace meses o
peor; demostrando ademas, la ineficacia de las posibles medidas que tanto Administracién
como Gerencias Unicas hayan podido poner en marcha.

2.- DECRETO DE PARTICIPACION CIUDADANA.

En este sentido quisiera dejar constancia que los plazos de entrega de documentos
para su valoracién son aceptables, sin embargo, en cuanto al contenido la Plataforma 10
Minutos quiere llamar su atencidn hacia dos aspectos importantes y que de no ser
rectificados creemos hardn de este documento algo poco Util.

En cuanto a la participacién de los usuarios, el decreto contempla que sean elegidos
entre las asociaciones mas representativas, sin embargo estar considerado por la
normativa de consumo como entidad mas representativa, no significa que necesariamente
tenga una equivalencia a ser la mas representativa o mas cualificada en materia de sanidad
para estar en el consejo de salud. Consideramos que las propias asociaciones de
consumidores y usuarios, a través de la nueva ley regional de consumo de la Regién de
Murcia, como es la Mesa de Participacidn, tienen un mecanismo legal donde pueden elegir a
sus representantes. )

Por otro lado, consideramos que si pretendemos dar utilidad al decreto y que las
decisiones que pudieran emanar de los distintos consejos de salud debe existir la
posibilidad de que cualquier zona bésica de salud pueda tener su consejo de salud
independientemente de que coincida con el término municipal, ya que de otra manera, se
eliminard la posibilidad de existencia de consejos de zona, que son los que han demostrado
una mejor operatividad y un mejor rendimiento.

3.- GARANTIAS ECONOMICAS POR LA MINORACION DE LOS CUPOS.
Igualmente mostramos nuestro desacuerdo con el incumplimiento de este punto del
acuerdo como es el incremento del 10% del valor de TIS previsto para el afio 2010.

Abm b b

Plataforma 10 Minutos Region de Murcia.
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igs77r
Cuadro de texto


DOCUMENTO N° 13

~ Voluntariado de

Region de Murcia

C/ Princesa, 2 - 3° B

30002 — Murcia

CIF.: G30480610

Inscrita en R° C.A.R.M. 4.379

SECRETARIA GENERAL
Registrese y pase a:

Consejera ’

Secretario Gene ; r NI .
Viceseorelao ‘ra . ~Sr. D. Jose Luis Gil Nicolas
[ Qs ge oI Secretario General Consejeria de Sanidad y Consumo

D.G. Planificacién =2
D.G, Salud Publica | __2

. Murcia, 8 de abril de 2010

Fachad P

Hemos recibido el proyecto de Decreto por el que se regula la composicion y
funcionamiento de los érganos de participacion ciudadana del Sistema Sanitario Publico
de la Region de Murcia, a los efectos de hacer las alegaciones al mismo que estimemos
oportunas, sefialandole a continuacion las siguientes:

1. En relacién al “Capitulo 1l, Consejo de Salud de la Region de Murcia,
articulo 9, composicion”, manifestar que sbélo se atribuye un
representante a las asociaciones de Voluntariado, cuando existen en
nuestra regién mas de 500 organizaciones puramente de Voluntariado que
representan a mas de 50.000 voluntarios. Otras organizaciones sociales que
conforman el Consejo de Salud tienen 2 representantes, lo cual nos parece
adecuado y proporcional, por lo que en equidad entendemos que se deberia de dar
los mismos representantes a las organizaciones de Voluntariado por el namero de
personas y colectivos que representan.

2. En relacién al “Capitulo Ill, Consejo de Salud de Area, articulo 18,
composicidn”, manifestar que desaparece la representatividad de las
asociaciones de Voluntariado, mientras que se mantiene la del resto de
organizaciones sociales. El hecho de que disminuya a la mitad el
nimero de representantes de las organizaciones sociales no es motivo
justificado ordenadamente para que no exista representatividad de las
organizaciones de Voluntariado, dado que en todas las demarcaciones
territoriales que conforman los Consejos de Salud hay organizaciones
de voluntarios con un numero muy significativo, por lo que resulta
impensable que sdlo por una cuestion de proporcionalidad establecida
de modo arbitrario, explicado este término en el sentido que no hay
una motivacion razonada que indiqgue el por qué de esta distribucion,
quede un sector importante de la poblacién excluido de Ila
participacién en su demarcacion territorial mas cercana.



Region de Murcia
Consejeria de Sanidad y Consumo CONSEJO DE SALUD

DOCUMENTO N° 14

| CONSEJO DE SALUD DE LA REGION DE MURCIA

CERTIFICADO DE ACUERDO.

Miguel Martin Lépez, Secretario del Consejo de Salud de la Regién de
Murcia,

CERTIFICA:

Que en la sesion celebrada por el Consejo de Salud de la Regién de
Murcia en fecha 26 de julio de 2010, se adopté el siguiente ACUERDO:

“Informar favorablemente el Proyecto de Decreto por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los o6rganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia.”

De conformidad con lo previsto en el articulo 27. 5 de la Ley 30/1992,
de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y
del Procedimiento Administrativo Comun, se hace constar que la presente
certificacion se emite con anterioridad a la aprobacién del acta
correspondiente.

Y para que asi conste, a los efectos oportunos, se expide la presente
en Murcia, a 28 de julio de 2010.

EL SECRETARIO

o\
‘,e.\ o

Ve, B° LA PRESIDENTE DEL £y
0 |

CONSEJO DE SALUD.

wr

artin Lépez

\ Fdo.. M&; Ang},éles Palacios Sanchez.
S

onse\e) -

Ronda de Levante, 11 30008 Murgia



DOCUMENTO N° 15

INFORME JURIDICO DE LA VICESECRETARIA DE LA CONSEJERIA DE
SANIDAD Y CONSUMO, EN RELACION AL PROYECTO DE DECRETO,
POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE
LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

A propuesta e iniciativa de la Secretaria General, se emite por el
Servicio de Desarrollo Normativo de la Vicesecretaria informe preceptivo, en
relacion al Proyecto de Decreto por el que se regula la composicion y
funcionamiento de los érganos de participacion ciudadana del sistema sanitario
publico de la Region de Murcia, de conformidad con el tramite previsto en el
articulo 53.2 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del Presidente
y del Consejo de Gobierno de la Regién de Murcia:

1. OBJETO DEL PROYECTO.

El presente proyecto normativo, propuesto a iniciativa de la
Secretaria General, tiene por objeto la concrecion y desarrollo reglamentario de
los previsiones legales existentes en materia de 6rganos de participacion
ciudadana y comunitaria en el ambito de la sanidad publica regional.

A tal efecto, el borrador de Decreto contiene la regulacion de
diversos aspectos relacionados con la composicién, funciones, régimen de
funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de la Region de Murcia, asi
como también de los Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los
Consejos de Salud de Zona que, de conformidad con las previsiones legales
introducidas mediante la disposiciéon final primera desde la Ley 3/2009, de 11
de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la
Regidn de Murcia, puedan ser constituidos.

De este modo, este proyecto constituye un decidido impulso de los
derechos de participacion social recogidos en la citada Ley 3/2009, de 11 de
mayo, en especial por contener la regulacién normativa de los consejos de



salud de area que hasta el momento no habian sido objeto de concrecion
reglamentaria.

2. PRECEDENTES NORMATIVOS.

En nuestro &mbito regional, la primera prevision normativa en
materia de oOrganos de participacion social se introdujo a través de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regiébn de Murcia que preveia
inicialmente la existencia de los siguientes consejos: Consejo de Salud de la
Region de Murcia, Consejos de Salud de Area y Consejos de Salud de Zona.

En realidad estas prescripciones legales se dictaron como desarrollo
de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, siguiendo un esquema
bastante mimético en su planteamiento aunque no idéntico en su redaccion, si
bien regulado con mayor amplitud que en la legislacién estatal. A este respecto,
la LGS promueve en su articulo 53, con caracter basico, los principios de
participacion democratica de los ciudadanos en el ejercicio de las
competencias de gestion sanitaria de la Administracion, en especial a través de
la participacion y representacion institucional de corporaciones municipales y
de organizaciones sindicales y empresariales.

En esta disposicidon estatal se prevé la existencia de un Consejo de
Salud de cada Comunidad Auténoma y la constitucion de o6rganos de
participacion en las areas, mientras que de modo genérico también se
establece la necesidad de garantizar este principio de participacion en ambitos
territoriales diferentes, si bien no se mencionan expresamente a los consejos
de salud de zona. En todo caso, los articulos 57 a 69 de la Ley relativos a los
Organos de las Areas de Salud no tienen la condicion de norma basica,
aplicAndose con caréacter supletorio en las Comunidades Auténomas sin
regulacion propia.

3. AMBITO COMPETENCIAL AUTONOMICO.

Desde el punto de vista competencial, el proyecto reglamentario se
dicta en virtud de las competencias estatutarias que esta Comunidad Autonoma
de la Regién de Murcia ostenta en materia de desarrollo legislativo y ejecucion
de las bases de la sanidad establecidas por la legislaciéon del Estado, de



conformidad con el articulo 11.1 del Estatuto de Autonomia de la Regién de
Murcia, en su redaccion dada por la Ley Organica 1/1998, de 15 de junio.

El presente proyecto de disposicion de caracter general se ajusta
plenamente a las previsiones basicas, antes mencionadas, que contiene la Ley

14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.

4. CONTENIDO DEL PRESENTE PROYECTO.

El proyecto de Decreto desarrolla y concreta reglamentariamente los
diferentes érganos de participacion ciudadana previstos en la Ley 4/1994, de
26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, garantizando asi el derecho de
participacion colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad
Auténoma, reconocido en el Capitulo Il del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de
mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la
Regiéon de Murcia.

De modo especifico, el texto normativo dedica un capitulo
determinado a cada uno de los 6rganos de participacion previstos en las leyes
sanitarias mencionadas. Resulta especialmente significativo destacar la
regulacion del capitulo Il al desarrollar las previsiones legales en relacion a los
Consejos de Salud de Area, ya que la concrecion del sistema de designacion
de los representantes de los Ayuntamientos y de los colegios profesionales del
ambito sociosanitario es requisito previo y necesario para la puesta en marcha
de estos consejos.

En este punto, el proyecto opta por fijar un sistema rotatorio de
participacion entre los representantes de corporaciones municipales y colegios
profesionales cuando numero de vocalias sea inferior al nUmero de posibles
instituciones o entidades con representacion. De este modo, reduciendo el
plazo de esos turnos rotatorios se pretende agilizar la participacion de las
distintas entidades.

También hay que destacar las previsiones reglamentarias sobre los
consejos de salud de zona, previstos en el articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26
de julio, de Salud de la Region de Murcia, segun la redaccion dada por la
disposicion final primera de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y



deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia, al
concretar, entre otros aspectos, los requisitos necesarios para su constitucion y
el procedimiento de creacion en los supuestos legalmente previstos.

5. PROCEDIMIENTO.

En cuanto a su tramitacion, el presente proyecto se encuentra
regulado y sometido a las prescripciones del articulo 53 de la Ley 6/2004, de 28
de diciembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la
Region de Murcia, relativo al procedimiento de elaboracion de reglamentos.

A estos efectos, por lo que respecta a la documentacién previa o
preparatoria que acomparfia a todo proyecto de disposicion de caracter general,
el expediente administrativo incorpora la correspondiente propuesta del érgano
directivo, la memoria que justifica su oportunidad y conformidad técnico-
juridica, el informe sobre el impacto por razén de género; asi como, el estudio
econdmico de la norma con referencia al coste que aquélla origina, y que en el
presente supuesto se desdobla en sendos informes de la Direccion General de
Régimen Econdmico y Prestaciones del Servicio Murciano de Salud y de la
Secretaria General de la Consejeria, por la incidencia que pudiera suponer la
constitucion de estos oOrganos de participaciéon tanto en la Consejeria de
Sanidad y Consumo como su ente adscrito.

Por otra parte, de conformidad con el acuerdo adoptado en reunién
de 8 de marzo de 2006 por la Comision de Secretarios Generales, el proyecto
se remiti6 a la Direccion General de Administracion Local, Relaciones
Institucionales y Accion Exterior, que emitié informe al mismo.

Asimismo, con objeto de dar cumplimiento al tramite de audiencia, el
texto ha sido remitido a los principales sectores afectados. En concreto:
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CSIF

SEAPREMUR, Sociedad de enfermeria de AP de murcia
Universidad de Murcia

CERMI-Murcia

FREMUD, Federacion Regional Murciana de Diabetes
Federacion de asociaciones de vecinos de Murcia, CAVEMUR
Federacion de asociaciones de vecinos de Cartagena
Plataforma para la promocion del voluntariado

Federacion de Municipios

NN N N U W N N NN

Colegios Profesionales ambito sociosanitario:
¢ Colegio Oficial de Médicos
¢ Colegio Oficial de Farmacéuticos
¢ Colegio Oficial de Veterinarios
¢ Colegio Oficial de Odontdélogos y Estomatdlogos
¢ Colegio Oficial de Enfermeria
¢ Colegio Oficial de Podologos
¢ Colegio Oficial de Fisioterapeutas
¢ Colegio Oficial de Bidlogos
¢ Colegio Oficial de Quimicos
¢ Colegio Oficial de Psicélogos
e Colegio de Opticos-Optometristas
¢ Colegio Oficial de Protésicos Dentales
¢ Colegio Oficial de Logopedas
¢ Colegio Oficial de Terapeutas ocupacionales
e Colegio Oficial de Diplomados en Trabajo Social y Asistentes
Sociales
¢ Colegio Oficial de educadores sociales
v' Ayuntamientos de la Region de Murcia.

Ademas, el proyecto ha sido sometido al Consejo Regional de
Consumo, a través de su Comision de autorregulacion de proyectos en materia
de consumo, que ha emitido informe favorable al texto propuesto.



Han presentado escrito de alegaciones al proyecto reglamentario las
siguientes instituciones y entidades:

- Colegio Oficial de Farmaceéuticos de la Region de Murcia.
- Colegio Oficial de Bidlogos de la Region de Murcia.

- Colegio Oficial de Médicos de la Region de Murcia.

- Colegio Oficial de Enfermeria de la Region de Murcia.

- Plataforma para la promocién del voluntariado.

- Plataforma 10 minutos.

- Universidad de Murcia.

Valoracion de las alegaciones presentadas.

A este respecto, hay que indicar que el Colegio Oficial de
Farmacéuticos, el Colegio Oficial de Bidlogos y la Universidad de Murcia
muestran su total conformidad al proyecto de Decreto.

Con caréacter general, las organizaciones o entidades que han
presentado escrito de alegaciones han formulado puntualizaciones concretas al
articulado, que seguidamente se valoran.

El Colegio Oficial de Médicos realiza dos observaciones que son
asumidas. A tal efecto, en los articulos 18.1.b).8, 20, 21.3 y 27. 1.b).8, se
sustituye la expresiéon "corporacion profesional” por "Colegios Profesionales del
area sociosanitaria”. Ademas, se modifica el articulo 27.3 para adicionar un
inciso relativo al sistema de designacion de los representantes de los consejos
de zona, tal y como sucede con los de area.

Por lo que respecta a las observaciones formuladas por el Colegio
Oficial de Enfermeria, hay que indicar que no se introduce de modo expreso la
posibilidad de elaborar un reglamento de régimen interior que con caracter
general tiene amparo en la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen
Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun, ni se prevé expresamente una publicidad genérica en relacion a los
representantes titulares y suplentes del Consejo, sin perjuicio de los derechos
de informacién y consulta que asisten a todos los miembros del Consejo. No se
modifica el articulo 20 a los efectos de establecer una rotacion anual de



representantes en vez de bianual, ni tampoco el articulo 27.3 para reducir a dos
afos el nombramiento de los representantes de consejos de zona, por
considerar que estas reducciones resultan poco operativas para el
funcionamiento de estos consejos. Tampoco se acogen las modificaciones de
reduccion de plazos solicitadas en relacion a las disposiciones transitorias por
idéntico motivo.

Por el contrario, en consonancia con la peticion formulada por el
Colegio Oficial de Médicos se utiliza a lo largo del articulado la expresién
"colegio profesional" y no "corporacion profesional”. Asimismo, se incorpora un
apartado 4 en el articulo 18 y se introducen incisos puntuales en los articulos
22.5 y 29, con la finalidad de garantizar a las corporaciones municipales y/o
Colegios Profesionales la presencia de su representante en aquellas sesiones
que celebren los distintos consejos de salud cuando la correspondiente
convocatoria incluya en el orden del dia un asunto concreto que afecte
directamente a los intereses de aquéllos.

La Plataforma 10 minutos realiza un comentario sobre la
representatividad de las asociaciones y una observacion relativa a la
conveniencia de implantar consejos de salud de zona aunque no coincidan con
el municipio, que no puede ser asumida por ajustarse a lo dispuesto en el
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia.

Por lo que respecta a la Plataforma de promocion del voluntariado,
se acepta la observacion fundamental que han formulado en relacion a los
articulos 18 y 27 del proyecto, en el sentido de incluir a las asociaciones de
voluntariado en la composicién de los consejos de salud de area y de zona.

Tramite de audiencia en el &mbito de las instituciones municipales.

A estos efectos, el proyecto de Decreto ha sido remitido a la
Federacién de Municipios y a todos Ayuntamientos de la Region de Murcia, no
presentando observacién ninguna de las instituciones consultadas. Ademas,
también se solicitd informe al Consejo Regional de Cooperacion Local sin que
hasta el momento mismo hay sido emitido.



A este respecto, teniendo en cuenta el tiempo transcurrido sin que
se haya emitido dicho informe y el hecho de que el presente proyecto
reglamentario no afecta directamente al ambito de competencias de la
Administracién Local, se considera posible, de conformidad con los apartados 3
y 4 del articulo 83 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico
de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun,
continuar con la tramitacién de este expediente normativo, maxime si tenemos
en consideracion la amplitud del tramite de audiencia que se ha dado en el
ambito municipal y que, sin embargo, ni la Federacion de municipios ni ningan
Ayuntamiento de la Region ha presentado o formulado observaciones al
contenido del proyecto.

Por su parte, hay que resefar que el Consejo de Salud de la Region
de Murcia en su condicion de maximo 6rgano de consulta y participacion de la
Sanidad Regional ha emitido informe favorable al texto propuesto.

Finalmente, dado el caracter participativo y social de los consejos
gue se regulan en este proyecto de reglamento, se considera conveniente su
remision al Consejo Econdmico y Social de la Region de Murcia para la emision
de dictamen.

Posteriormente, deberé emitirse el preceptivo informe de la Direccién
de los Servicios Juridicos y, con caracter previo a su posible aprobacién en
Consejo de Gobierno, se sometera asimismo a dictamen preceptivo del
Consejo Juridico de la Regién de Murcia.

Murcia, 21 de octubre de 2010
LA JEFA DE SERVICIO
DE DESARROLLO NORMATIVO

J

Fdo: Inmaculada Gil Soriano.



DOCUMENTO Ne° 16

PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

La Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad constituye el texto basico y
fundamental en la ordenacién del Sistema Sanitario Espafiol, que se sustenta en el Sistema
Nacional de Salud como conjunto de estructuras y servicios publicos al servicio de la salud y
que, desde un punto de vista territorial, engloba a todos los Servicios de Salud de la
Administracion del Estado y de las Comunidades Autbnomas.

Los articulos 49 y siguientes de la Ley prevén que, a su vez, los servicios de salud se
integren por todos los centros, servicios y establecimientos dedicados a la sanidad, y a tal
efecto disefia el régimen organizativo y territorial de aquéllos, debiendo las Comunidades
Autonomas, en desarrollo de sus competencias, disponer acerca de los organos de gestion,
control y participacién de sus respectivos Servicios de Salud.

De modo especifico, el articulo 53 del texto legal estableci6 como principio la necesidad
de que las Comunidades Autbnomas se ajusten en el ejercicio de sus competencias en materia
sanitaria a criterios de participacion democrética. En este sentido, determind que la articulacion
de dicha patrticipacién se realizaria a través de la creacién del Consejo de Salud, debiendo
también garantizarse esta participacioén en las areas de salud como demarcaciones territoriales
bésicas en que se divide y organiza cada Servicio de Salud.

A partir de este marco normativo, la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia establecio la estructura y régimen organizativo del sistema sanitario de la Region de
Murcia. En consideracién a las previsiones legales del articulo 11 de la Ley, regulador del
Consejo de Salud de la Region de Murcia, este maximo érgano consultivo y de participacion
ciudadana de la sanidad publica murciana ha venido desarrollando durante los ultimos afios una
importantisima labor de acercamiento de las estructuras sanitarias a la poblacion a la vez que
ha posibilitado que los principales instituciones y agentes sociales conozcan y se impliguen en
el seguimiento y planificacion de la sanidad publica regional.

Con posterioridad, la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los
usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia recopila en un Unico texto legal el
conjunto de derechos y deberes que ostentan los usuarios del sistema sanitario de la Region de
Murcia. Su Titulo IV incluye un capitulo especifico dedicado al derecho de participacion de los
ciudadanos, tanto a nivel colectivo o social como individual, articulandose el primero de esos
ambitos a través de los 6rganos de participacion sanitaria.

Borrador CES 1



Pues bien, en consideracién a la experiencia adquirida y a la luz de ambos textos
legales, la Administracion Sanitaria considera aconsejable abordar la concrecion y desarrollo
reglamentario de los preceptos legales en relacién a los diferentes érganos de participacion
ciudadana y comunitaria, reconociendo con ello la necesidad de impulsar estos derechos de
participacién social.

El presente Decreto, en consecuencia, regula diversos aspectos relacionados con la
composicion, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de la
Region de Murcia, asi como también de los Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los
Consejos de Salud de Zona.

En su virtud, a propuesta de la Consejera de Sanidad y Consumo, de acuerdo con el
Consejo Juridico de la Regién de Murcia y previa deliberacion del Consejo de Gobierno en su
reunion celebrada el dia..,

DISPONGO:
CAPITULO |
Disposiciones generales
Articulo 1. Objeto.

El presente Decreto tiene por objeto la regulacion reglamentaria de los 6rganos de
participacién ciudadana del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia, en desarrollo de
las prescripciones legales contenidas en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

Articulo 2. Contenido.

En consonancia con el objeto resefiado, el presente Decreto concreta y regula la
composicion, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion de los diferentes Consejos de
Salud, previstos en la legislacion sanitaria vigente, que constituyen los érganos de participacion
social de la sanidad publica regional.

Articulo 3. Finalidad.
Los d6rganos de participacion ciudadana regulados en el presente Reglamento tienen,

con caracter general y sin perjuicio de las particularidades especificas de cada Consejo, una
finalidad consultiva, de asesoramiento y de participacion social, de conformidad con la Ley
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4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, garantizando asi el derecho de
participacion colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad Autonoma, reconocido
en el Capitulo Il del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de
los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia.

Articulo 4. Organos de participacion social.

De conformidad con la legislacion sanitaria, los érganos de participacion social de la
sanidad publica regional, son:

a) El Consejo de Salud de la Region de Murcia.
b) Los Consejos de Salud de Area.
¢) En su caso, los Consejos de Salud de Zona.

Articulo 5. Naturaleza y régimen juridico.

Los 6rganos de participacion ciudadana regulados en el presente Decreto son, con
caracter general, 6rganos colegiados que se integran en la Administracion Publica de la
Comunidad Autonoma de la Regiébn de Murcia, si bien no forman parte de la estructura
jerarquica de la Consejeria competente en materia de sanidad ni de su organismo publico
Servicio Murciano de Salud, a los que se encuentran respectivamente adscritos, de
conformidad con las previsiones legales y reglamentarias de desarrollo.

Estos 6rganos colegiados se rigen por lo dispuesto en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia, en el presente Reglamento de desarrollo y por las propias
normas organizativas que puedan establecer los respectivos Consejos. Asimismo y en defecto
de prevision especifica, resultaran de aplicacion las prescripciones contenidas en el Capitulo Il
del Titulo Il de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun en relacion con los
articulos 23 y 24 de la Ley 7/2004, de 28 de diciembre, de Organizacién y Régimen Juridico de
la administracién publica de la comunidad Auténoma de la Region de Murcia.

Articulo 6. Garantias de participacion social.

De conformidad con el articulo 39 de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia, la Administracion
Sanitaria debera impulsar la actuacion de los diferentes érganos de participacion ciudadana del
sistema sanitario regional para el efectivo cumplimiento de los fines y funciones que,
respectivamente, les son atribuidos.
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CAPITULO II
Consejo de Salud de la Regién de Murcia
Articulo 7. Definicion.

El Consejo de Salud de la Region de Murcia, adscrito a la Consejeria competente en
materia de sanidad, es el maximo érgano consultivo y de participacidon ciudadana de la sanidad
publica en esta Comunidad Autbnoma.

Este érgano colegiado superior desarrolla una labor consultiva y de asesoramiento. A tal
efecto, podra formular propuestas en materia de politica sanitaria y evaluar el cumplimiento y
ejecucion de las directrices y planes sanitarios que lleve a cabo la Administracion Sanitaria.

Articulo 8. Funciones.

El Consejo de salud de la Region de Murcia desempefa las funciones atribuidas
legalmente a este érgano consultivo por el articulo 11.2 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia.

Articulo 9. Composicién.

La composicién del Consejo de Salud de la Region de Murcia, de conformidad con las
previsiones del articulo 11.1 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia,
y teniendo en consideracion las determinaciones reglamentarias contenidas en el presente
Decreto, es la siguiente:

1. Presidente del Consejo de Salud de la Regién de Murcia: el Titular de la Consejeria
competente en materia de sanidad, que podra delegar en el Vicepresidente.

2. Vicepresidente: el Secretario General de la Consejeria.

3. Vocales:
a) Cuatro representantes de la Administracion de la Comunidad Autonoma de la
Region de Murcia.
b) Tres representantes de la Federacion Regional de Municipios.
c) Un representante de cada una de las Organizaciones Sindicales a que se refiere el
articulo 87.2 de la Ley del Personal Estatutario del Servicio Murciano de Salud, asi
como de cada una de las centrales sindicales con mayor implantacién general en la
Regién de Murcia.
d) Dos representantes de las organizaciones empresariales con mayor arraigo en la
Region de Murcia.
e) Dos representantes por las asociaciones de vecinos.
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f) Dos representantes por las organizaciones de consumidores y usuarios mas
representativas.

g) Un representante de cada uno de los colegios profesionales del &area socio-
sanitaria.

h) Un representante por las sociedades cientificas regionales del campo de la salud.

i) Un representante de la Universidad de Murcia.

) Un representante de cada una de las areas de salud en que se divide la Region de
Murcia.

k) Dos representantes de las entidades de enfermos crénicos.

[) Un representante de las asociaciones de voluntariado.

4. Secretario: actuard como secretario, con voz pero sin voto, un funcionario de la

Administracion Sanitaria, designado por el Presidente del Consejo.

El Presidente, a iniciativa propia o a peticién de un tercio de los vocales, podra autorizar

la asistencia a las sesiones del Consejo, con voz y sin voto, a otras personas que, sSin ser
miembros del mismo y con independencia de su ambito de procedencia, colaboren con éste en
el adecuado desarrollo de sus tareas.

Articulo 10. Sistema de designacion de los vocales.

El nombramiento de los vocales, especificados en el articulo 9.3 de este Decreto, se

realizara por el Presidente del Consejo de Salud de la Region de Murcia, de conformidad con el
siguiente sistema de designacion:

a)

b)

Los representantes de la Administracion de la Comunidad Autonoma de la Region de
Murcia, cuyo rango sera, al menos, de Director General seran designados por el propio
Presidente del Consejo, a propuesta, en su caso, del Titular de la Consejeria
correspondiente.

Los representantes de cada una de las areas de salud, a que se refiere el apartado j) del
articulo 9.3 de este Decreto, seran designados a propuesta del Consejo de Salud de la
respectiva Area.

El resto de los vocales que actian en representacion de organizaciones, asociaciones,
instituciones o entidades seran designados a propuesta de la organizacién
representada. No obstante lo anterior, cuando el nUmero de vocales que representa a un
colectivo o sector sea inferior al nimero de organizaciones, asociaciones, instituciones o
entidades del ambito respectivo, la designacion se adoptara por el conjunto de las
entidades del sector representado y, a tal efecto, se acreditara el consenso o el acuerdo
mayoritario de éstas respecto del representante propuesto.
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Articulo 11. Duraciéon del mandato.

1. La duracion del mandato como vocal designado por la Administracion de la Comunidad
Autonoma, previsto el articulo 9.3.a) de este Decreto, se mantendra en tanto la persona
designada se mantenga en su cargo, salvo remocion expresa del Presidente del Consejo de
Salud.

2. La duracién del mandato del resto de vocales que representan al conjunto de organizaciones
y entidades, enumeradas en el articulo 9.3 de este reglamento, sera permanente, sin perjuicio
de que la entidad proponente pueda sustituirle del mandato conferido.

3. Asimismo, cuando la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales se modifique como consecuencia de procesos electorales, la composicion del
Consejo debera variar de acuerdo con la nueva proporcionalidad resultante, lo que podra
originar el cese de los vocales de las entidades afectadas.

Articulo 12. Designacion de vocales suplentes.

1. Las organizaciones y entidades facultadas para designar vocales, enumeradas en el articulo
9.3 de este reglamento, podran simultineamente designar un suplente del vocal titular
propuesto que, en caso de ausencia o enfermedad y, en general, cuando concurra alguna
causa justificada, podré sustituir a éste, previa acreditacion ante el Secretario del Consejo de
Salud de la Region de Murcia.

2. Asimismo, cuando concurra alguna de las causas especificadas en el apartado anterior y no
exista un suplente designado, las entidades y organizaciones representativas podran sustituir a
sus respectivos vocales titulares por otros, previa comunicacién y acreditacién ante la
Secretaria del Consejo de Salud con una antelacion minima de dos dias a la fecha de la
convocatoria.

Articulo 13. Régimen de funcionamiento.

El funcionamiento del Consejo de Salud de la Regién de Murcia se desarrollara a través
de los siguientes 6rganos:

A) El Pleno: constituido por la totalidad de los miembros especificados en el articulo 9 de
este Decreto.

B) Las comisiones o ponencias de trabajo, en su caso.

A propuesta de la Presidencia, el Consejo podra constituir en su seno, previa deliberacion
y acuerdo, cuantas comisiones o0 ponencias de trabajo considere necesarias para el
cumplimiento general de sus funciones o para el estudio y analisis de temas concretos.
Dichas Comisiones no tendran, con caracter general, una composicién superior a diez
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miembros, y estaran presididas por el Vicepresidente del Consejo de Salud o, en su
defecto, por el representante de la Administracion en que éste delegue.

Articulo 14. Convocatorias y sesiones. Deliberacion y acuerdos.

1. El Pleno se reunira con caracter ordinario una vez cada cuatro meses, convocado por su
Presidente, que también podra convocar reuniones extraordinarias, si lo considera conveniente.
Asimismo, se podra reunir con caracter extraordinario cuando lo solicite, al menos, un tercio de
sus miembros, debiendo el Presidente proceder a la convocatoria en un plazo maximo de
quince dias.

2. Las comisiones o0 ponencias de trabajo podran constituirse con caracter permanente o
temporal en funcion de los fines perseguidos y se reunirdn con la periodicidad que sus
actividades demanden y, como minimo, una vez al trimestre, teniendo obligacion de dar cuenta
del desarrollo de sus trabajos al Consejo en pleno.

3. El Consejo se constituira en primera convocatoria con la presencia del Presidente y
Secretario 0, en su defecto, de las personas que los sustituyan, y de la mitad al menos de sus
miembros. En segunda convocatoria, sera suficiente la presencia de la cuarta parte de sus
vocales. Entre ambas convocatorias debera transcurrir, al menos, un intervalo de quince
minutos.

4. Sélo seran objeto de deliberacion o acuerdo aquellos asuntos que figuren incluidos en el
orden del dia, salvo que, planteado un asunto concreto por alguno de sus miembros en el
apartado de ruegos y preguntas, se encuentren presentes todos los miembros del Consejo y
dicho asunto se declare urgente con el voto favorable de la mayoria.

5. Con caracter general, los acuerdos se adoptardn por mayoria de votos de los miembros
asistentes a la reunion.

Articulo 15. Organizaciéon. Apoyo material y humano.
1. El Consejo de Salud de la Region de Murcia podra elaborar su reglamento o normas de
funcionamiento interno, de conformidad con la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién

de Murcia y lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa vigente.

2. La Consejeria de Sanidad y Consumo prestara al Consejo de Salud de la Regién de Murcia
los medios adecuados para el cumplimiento de las funciones asignadas.
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CAPITULO 1l
Consejos de Salud de Area
Articulo 16. Definicion. Adscripcion.

Los Consejos de Salud de Area son los 6rganos de participacion social en las
demarcaciones territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia, de
conformidad con el articulo 18 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de
Murcia.

Los Consejos de Salud de Area, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de area respectiva, tienen como finalidad esencial garantizar la participacion de los
distintos sectores institucionales y sociales de cada una de las demarcaciones territoriales
sanitarias de la Region de Murcia en el desarrollo y seguimiento de la gestion sanitaria de esa
area de salud.

Articulo 17. Funciones.

Los Consejos de Salud de Area desarrollaran las funciones que el articulo 18.2 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia, atribuye y encomienda a estos 6rganos
de participacion.

Articulo 18. Composicion.

1. La composicion de los Consejos de Salud de Area, de conformidad con las previsiones del
articulo 18.1 de la mencionada Ley, y teniendo en consideracién las determinaciones
reglamentarias contenidas en el presente Decreto, sera la siguiente:

a) Presidente del Consejo de Salud de Area: El Gerente del Area de Salud
correspondiente.
b) Vocales:

1. Tres representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el articulo 21 de este Decreto,
a iniciativa del Gerente del Area y propuestos por el Titular de la Direccién
Gerencia del Servicio Murciano de Salud.

2. Cuatro representantes de los Ayuntamientos del Area de Salud, segun el sistema
de designacion fijado en el articulo 19 de este Decreto, a propuesta de la
Federacion de Municipios.

3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial correspondiente a propuesta de las mismas, entendiéndose
como tal la representacion unitaria de la junta de personal del érea.

Borrador CES 8



4. Dos representantes de las organizaciones empresariales mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

5. Un representante de las asociaciones de consumidores y usuarios mas
representativas en el ambito territorial, a propuesta del Consejo Regional de
Consumo.

6. Un representante de las asociaciones de vecinos mas representativas del ambito
territorial, a propuesta de las mismas.

7. Un representante de las entidades de enfermos cronicos mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

9. Un representante de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, a
propuesta de las mismas.

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. El Consejo de Salud de Area podra, ademas, designar de entre los representantes del
Servicio Murciano de Salud un Vicepresidente que, en casos de vacante, ausencia, enfermedad
o cualquier otra causa, sustituira al Presidente.

3. El Presidente, a iniciativa propia o del resto de los vocales, podra autorizar la asistencia a las
sesiones del Consejo, con voz y sin voto, a otras personas que, sin ser miembros del mismo y
con independencia de su ambito de procedencia, colaboren con éste en el adecuado desarrollo
de sus tareas.

4. No obstante lo dispuesto en el apartado anterior, cuando en una sesién del Consejo se
debata algun asunto que afecte directamente a un Ayuntamiento y/o Colegio Profesional que,
de conformidad con el sistema rotatorio de designacion establecido en los articulos 19 y 20 de
este Decreto, no forme parte del mismo en el momento de la convocatoria el Presidente
convocara a dicha sesion con voz y voto al representante de la Corporacion afectada.

Articulo 19. Sistema de designacion de los representantes municipales.

En la designacion de los representantes de los Ayuntamientos, se tendrdn en
consideracion las siguientes reglas:

a) Si el nimero de municipios del Area fuese inferior al nimero de representantes
municipales establecidos en este Decreto, se designard uno por cada municipio.
Seguidamente, se ird designando un segundo representante comenzando, de forma
sucesiva, por el municipio del Area que cuente con un mayor volumen de poblacién
censada.
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b) Por el contrario, si el nimero de municipios del Area fuese superior al nimero de
representantes a designar, se aplicaran las siguientes reglas:

- Sien el Area, la poblacion perteneciente a un municipio duplicase en nimero de
habitantes a la poblacion de cualquier otro municipio del area, dicho municipio
podré designar un representante permanente en el Consejo de Salud, y los otros
tres representantes se designardn de entre el resto de municipios de forma
rotatoria por periodos de dos afios, comenzando por los de mayor poblacién.

- Sien el Area, ninguno de los municipios duplicase en poblacion al siguiente, los
cuatro vocales se designaran de entre todos los municipios de forma rotatoria por
periodos de dos afios, comenzando por los de mayor a menor poblacion.

Articulo 20. Designacion del representante de los Colegios Profesionales del area socio-
sanitaria.

El vocal en representacion de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, sera
designado por turnos rotatorios entre cada una de las Corporaciones que tengan tal
consideracion, de conformidad con la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las
profesiones sanitarias, a propuesta de las mismas y siguiendo el orden sucesivo que a tal
efecto acuerden.

Articulo 21. Nombramiento. Cese.

1. Los vocales seran nombrados y cesados por el Titular de Consejeria de Sanidad y Consumo,
a propuesta de cada una de las representaciones que la componen, previa comprobacion, en
su caso, del grado de representatividad que ostentan. Los miembros que sean designados por
razon de su cargo, tendran el caracter de vocales en tanto permanezcan en aquél. Los vocales
designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones, podran ser
removidos o sustituidos en el transcurso de dicho periodo a peticion del érgano que los
propuso.

2. Con carécter general, el nombramiento se hara por un periodo méximo de cuatro afios, sin
perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos sucesivamente, siempre que gocen de la
representacion requerida.

3. No obstante lo dispuesto en el punto anterior, los nombramientos de los vocales propuestos
en representacion de los Ayuntamientos y Colegios Profesionales, a que se refieren los
apartados 2) y 9) del articulo 18.1.b) del presente Decreto, se realizaran por un periodo de dos
afos, a fin de agilizar la participacion de las diferentes corporaciones en los Consejos de Salud,
favoreciendo la rotacion de estos miembros.

4. Asimismo, la composicion del Consejo podra variar de modo anticipado por modificaciones

de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para designar vocales
en virtud de procesos electorales.
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Articulo 22. Régimen de funcionamiento y organizacion.

1. El Consejo de Salud de Area debera reunirse, como minimo, una vez cada seis meses, y con
caracter extraordinario cuando lo acuerde su Presidente a iniciativa propia o a solicitud de, al
menos, un tercio de sus miembros.

2. Para la valida constitucion de los Consejos de Area se requerira la presencia del Presidente y
el Secretario o, en su defecto, de quienes les sustituyan, y, al menos, de una cuarta parte de
sus vocales.

3. Los acuerdos deberan adoptarse por mayoria simple de los miembros presentes, teniendo el
Presidente la facultad de dirimir los empates.

4. El Consejo de Salud de Area podra elaborar su reglamento de funcionamiento interno, que
serd aprobado por el Titular de la Direccion General de Asistencia Sanitaria del Servicio
Murciano de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa
vigente.

5. El Consejo de Salud de Area podra crear en su seno los grupos de trabajo que considere
necesarios para el adecuado desarrollo de sus funciones. A tal efecto, en la composicion
concreta de esos grupos de trabajo se debera tener en consideracion las previsiones
establecidas en el articulo 18.4 de este Decreto.

6. Los Consejos de Salud de Area recibiran de las respectivas Gerencias de Area la asistencia
y el apoyo adecuado para el desarrollo de sus funciones.

CAPITULO IV
Consejos de Salud de Zona

Articulo 23. Definicién.

Los consejos de salud de zona, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de area respectiva, tienen la consideracion de organos de participacion social y
apoyo en las zonas basica de salud, de conformidad con las previsiones contenidas en el
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia y en el
presente Decreto.

Articulo 24. Requisitos para su constitucion.

Los requisitos legalmente exigibles para proceder, con caracter excepcional, a la
constitucion de consejos de salud en zonas basicas de salud, son los siguientes:
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a) Que se haya producido la previa constitucion de los Consejos de Salud de Area.

b) Que en la zona basica de salud concurran especiales circunstancias orograficas,
econdémicas, sociales, demogréficas 0 sanitarias que hagan aconsejable o
necesario su constitucion.

¢) Que la demarcacion territorial de la zona basica de salud coincida con el término
municipal.

Articulo 25. Procedimiento de creacion.

La necesidad de crear un consejo de salud de zona debera ser apreciada por el
respectivo Consejo de Salud de Area que, en su caso, adoptara por mayoria un acuerdo
motivado con indicacion de las circunstancias especiales que concurren en la zona para la
iniciacion del procedimiento de creacion del consejo.

Dicho acuerdo motivado sera remitido por la Gerencia respectiva al Servicio Murciano
de Salud que, tras la comprobacion de requisitos exigidos, dara traslado de la iniciativa de
constitucién a la Consejeria de Sanidad y Consumo, cuyo titular elevard la correspondiente
Propuesta de Acuerdo al Consejo de Gobierno para su aprobacion, en su caso, mediante
Decreto.

Articulo 26. Funciones.

Los Consejos de Salud de Zona desarrollardn tareas de asesoramiento, consulta y
seguimiento de la actividad sanitaria asistencial o preventiva que se realice en la respectiva
zona basica de salud. En especial, le correspondera analizar y/o proponer al Consejo de Salud
de Area actuaciones o medidas especificas que resulten aconsejables en atencion a las
especiales circunstancias orogréaficas, econdémicas, sociales, demogréficas o sanitarias de la
zona de salud.

Articulo 27. Composicién. Designacién de vocales.
1. La composicién de los Consejos de Salud de Zona seré la siguiente:

a) Presidente: El Gerente del Area de Salud correspondiente o persona en quien delegue.
b) Vocales:

1. Dos representantes del Servicio Murciano de Salud del &mbito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el apartado 2 de este articulo,
propuestos por el Titular de la Direccion General de Asistencia Sanitaria del
Servicio Murciano de Salud

2. Dos representantes del Ayuntamiento, a propuesta del &rgano municipal
competente.
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3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial, entendiéndose como tal la representacion unitaria de la junta de
personal del area.

4. Un representante de las organizaciones empresariales mas representativas del
municipio.

5. Un representante de las asociaciones de consumidores y usuarios mas

representativas del municipio, a propuesta del Consejo Regional de Consumo.

Un representante de las asociaciones de vecinos.

Un representante de las entidades de enfermos crénicos del municipio.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas

9. Un representante de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria.

N

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. Los vocales de estos Consejos seran nombrados y cesados por el Titular de la Consejeria, a
propuesta de cada una de las representaciones que la componen.

3. A excepcion del nombramiento del vocal propuesto en representacion de los Colegios
Profesionales, que se realizard por periodos de dos afios de conformidad con el sistema
rotatorio previsto en el articulo 20 del presente Decreto, el nombramiento de vocales se hara
por un periodo de cuatro afios, sin perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos
sucesivamente, siempre que gocen de la representacién requerida. No obstante, los vocales
designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones, podran ser
removidos o sustituidos durante el transcurso de dicho periodo a peticién del 6rgano que los
propuso. Asimismo, la composicion del Consejo podra variar de modo anticipado por
modificaciones de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales en virtud de procesos electorales.

Articulo 28. Causas de extincion de los consejos de salud de zona.

1. Los consejos de salud de zona podran ser extinguidos cuando la zona basica de salud deje
de reunir los requisitos de caracter excepcional exigidos en el articulo 24.b) de este Decreto
para la constitucién de estos consejos. El procedimiento de extincion se iniciard a instancias del
Consejo de Salud de Area, siguiendo los mismos tramites especificados en el articulo 25 del
presente reglamento para su creacion.

2. Asimismo, se producira la extincion automatica de estos Consejos cuando, por la

modificacion del mapa sanitario de la Regién de Murcia, la demarcacion territorial de la zona
basica de salud deje de coincidir con el término municipal.

Borrador CES 13



Articulo 29. Régimen de funcionamiento y organizacion.

El régimen de funcionamiento y organizacion de estos Consejos de Salud de Zona se
sometera a las prescripciones establecidas en el articulo 22 y concordantes de este Decreto
para los consejos de salud de é&rea.

Disposicion Transitoria Primera. Adecuacion del Consejo de Salud de la Region de Murcia.

El Consejo de Salud de la Region de Murcia debera adecuar su composicion, régimen
de funcionamiento y organizacién a las previsiones del presente Reglamento en un plazo
méaximo de seis meses desde su entrada en vigor. A tal efecto, la Consejeria competente en
materia de sanidad promovera las actuaciones necesarias para llevar a cabo tal adecuacion.

Disposicion Transitoria Segunda. Constitucion de los consejos de salud de area.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor de este Reglamento, el Gerente
del Area de Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar
representadas en el Consejo de Salud de Area, de conformidad con las previsiones de este
Decreto, para que procedan a la designacién de sus representantes en el Consejo que, en todo
caso, debera constituirse en el plazo maximo de cuatro meses desde la entrada en vigor de
este reglamento.

Disposicion Transitoria Tercera. Constitucion de los consejos de salud de zona.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor del Decreto de Consejo de
Gobierno que apruebe la creacién de un consejo de salud de zona, el Gerente del Area de
Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar representadas
en aquél para la designacion de sus representantes. En todo caso, el Consejo debera
constituirse en el plazo maximo de tres meses desde la citada entrada en vigor.

Disposicion final Unica. Entrada en vigor.

El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el «Boletin
Oficial de la Regién de Murcia», sin perjuicio de lo dispuesto en las Disposiciones Transitorias.

Borrador CES 14



ﬁce S DOCUMENTO Ne 17 o
M

CONSEJO ECONOMICO Y SOCIAL
DE LA REGION DE MURCIA

- —1
CONSEID ECOMOIICO y SOCIAL

3 l .
- CEr T .
«t FE TR RIURULA

S}J}l? 1™ A ?é‘iﬂfn. 2 L{
. Lle‘ - —
" el g EHE 2011

Excma. Sra.:

En relacion con su escrito de fecha 25/10/2010, de entrada en este
Consejo el dia 03/11/2010. Adjunto tengo el gusto de remitirle, en
cumplimiento del articulo 5.a) de la Ley 3/1.993, de 16 de Julio, del
Consejo Econdémico y Social de la Regién de Murcia, el Dictamen
aprobado, por unanimidad, por el Pleno de este Consejo celebrado con
fecha 13 de enero de 2011, sobre el “Proyecto de Decreto, por el que se
regula la composicion y funcionamiento de los drganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia”.

Murcia, a 13 de enero de 2011
EL PRESIDENTE DEL CONSEJO
ECONOMICO Y SOCIAL

- Antonio Reverte Navarro

EXCMA. SRA. CONSEJERA DE SANIDAD Y CONSUMO
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DICTAMEN SOBRE EL PROYECTO DE DECRETO POR EL
QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO
DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL
SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE
MURCIA.
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DE LA REGION DE MURCIA

DICTAMEN SOBRE EL PROYECTO DE DECRETO POR EL
QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO
DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL
SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE
MURCIA.

De acuerdo con las competencias atribuidas a este Consejo por la
Ley 3/93, de 16 de Julio, y de conformidad con lo previsto en su
Reglamento de Organizacién y Funcionamiento Interno, el Pleno del
Consejo Economico y Social de la Regién de Murcia, en su sesion
celebrada el dia 13 de enero de 2011, acuerda aprobar, por unanimidad, el
siguiente:

DICTAMEN

1. ANTECEDENTES.-

Con fecha 3 de noviembre de 2010 tuvo entrada en este Consejo el
escrito de la Consejeria de Sanidad y Consumo, en el que remite el
“Proyecto de Decreto por el que se regula la composicion y
Sfuncionamiento de los organos de participacion ciudadana del sistema
sanitario publico de la Region de Murcia”, para que este Organo emita el
preceptivo dictamen previsto en el articulo 5.a) de la Ley 3/1993, de 16 de
julio, por la que se crea el Consejo Econémico y Social de la Regién de
Murcia.

El articulo 5 de La Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad
incluye la participacion comunitaria entre los principios generales del
Sistema de Salud y establece que los servicios publicos de salud se
organizaran de manera que sea posible articular la participacion
comunitaria a través de las corporaciones territoriales correspondientes
en la formulacion de la politica sanitaria y en el control de su ejecucion.
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A los efectos de dicha participacion se entenderdn comprendidas las
organizaciones empresariales v sindicales. La representacion de cada una
de estas organizaciones se fijard atendiendo a criterios de
proporcionalidad, segun lo dispuesto en el Titulo Il de la Ley Orgdnica de
Libertad Sindical.

El articulo 53 de esta Ley concreta este principio para el dmbito de
las Comunidades Auténomas en los siguientes términos:

1. Las Comunidades Auténomas ajustarin el ejercicio de sus
competencias en materia sanitaria a criterios de participacion democradtica
de todos los interesados, asi como de los representantes sindicales y de las
organizaciones empresariales.

2. Con el fin de articular la participacion en el dmbito de las
Comunidades Autonomas, se creard el Consejo de Salud de la Comunidad
Autonoma. En cada area, la Comunidad Autonoma deberd constituir,
asimismo, organos de participacion en los servicios sanitarios.

3. En ambitos territoriales diferentes de los referidos en el apartado
anterior, la Comunidad Autonoma deberd garantizar una efectiva
participacion.

En desarrollo de esta normativa basica la Ley 4/1994, de 26 de julio,
de Salud de la Regién de Murcia incorpora la regulacion del Consejo de
Salud de la Regién de Murcia, los Consejos de Salud de Area y los
Consejos de Salud de Zona como 6rganos de participacién social en el
marco de la regulacion de los oOrganos en que se estructuran las
demarcaciones territoriales que conforman el mapa sanitario de la nuestra
Comunidad Auténoma.

Con posterioridad la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién incide, mediante
las prescripciones contenidas en los articulos 38 y 39 del Capitulo II de su
Titulo IV, en la regulacion de los derechos de participacion social de los
ciudadanos en el sistema sanitario. El primero de estos articulos determina
que la Administracion Sanitaria deberd promover y garantizar el derecho
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de participacion de los ciudadanos, tanto colectivo o social como
individual, en el ambito del sistema sanitario publico de la Region de
Murcia.

Por su parte el articulo 39, incorpora, en los siguientes términos el
derecho de participacion social:

1. Se reconoce el derecho de los ciudadanos, a través de las
instituciones, corporaciones y organizaciones sociales, a participar en las
actuaciones del Sistema Sanitario Publico de la Region de Murcia
mediante los cauces previstos en la normativa vigente. A estos efectos, la
Administracion  Sanitaria impulsara y velard por el correcto
Juncionamiento y actuacion de los érganos de participacion sanitaria, que
son, el Consejo de Salud de la Region de Murcia, como mdximo drgano
consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad piblica en esta
Regidn, los Consejos de Salud de Area en su condicion de érganos de
participacion comunitaria en las demarcaciones territoriales en que se
ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia y, en su caso, los
Consejos de Salud de Zona.

2. Asimismo, se fomentara la participacion activa de las
asociaciones de enfermos, en especial en aquellas actuaciones gue
redunden en beneficio del sistema sanitario de la Region de Murcia, asi
como las actividades de voluntariado en el dmbito de la salud, de
conformidad con las prescripciones de la Ley 5/2004, de 22 de octubre, del
Voluntariado en la Region de Murcia.

Asimismo la Disposicion Adicional Primera de la Ley 3/2009
modifica la Ley 4/1994 para ampliar a dos el nimero de representantes de
las entidades de enfermos crénicos, que habia sido reducido a uno por la
Disposicion Adicional de la Ley 5/2001, de 5 diciembre, del Personal
Estatutario del Servicio Murciano de Salud, y para ampliar a dos el nimero
de representantes de las organizaciones de consumidores y usuarios y
especificar el caracter “mas representativo” de las mismas.
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Asimismo esta Disposicién Adicional modifica el articulo 19.5 de la
Ley 4/1994 para establecer el caracter facultativo y excepcional de la
constitucion de los Consejos de Salud de Zona frente al caricter preceptivo
que su constitucion tenia en la redaccion primera de la citada Ley 4/1994.

La Memoria justificativa de la legalidad y oportunidad de la
Secretaria General de la Consejeria de Sanidad y Consumo que incorpora el
expediente tramitado en la elaboracién del Proyecto de Decreto por el que
se regula la composicion y funcionamiento de los drganos de
participacién ciudadana del sistema sanitario piblico de la Regién de
Murcia, sefiala que, a partir de las previsiones legales del articulo 11 de la
Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, el Consejo de
Salud de la Region de Murcia, como mdximo drgano consultivo y de
participacion ciudadana de la sanidad publica murciana, ha venido
desarrollando durante los ultimos quince afios una importantisima labor
de acercamiento de las estructuras sanitarias a la poblacion. Ademds, este
organo colegiado también ha posibilitado que las principales instituciones
y agentes sociales conozcan y se impliqguen en el seguimiento y
planificacion de la sanidad publica regional con resultados muy
satisfactorios.

Sin embargo la citada Memoria también sefiala que hay que poner
de manifiesto que, por el contrario, los Consejos de Salud de Area y los
Consejos de Salud de Zona no han sido implantados hasta el momento, en
parte par la carencia de un desarrollo reglamentario especifico que resulta
necesario para concretar determinados aspectos relacionados can la
composicion y funcionamiento de los consejos de salud de drea, y también
la estructura de gestion diferenciada entre gerencias de atencion primaria
y de atencion especializada, procedentes del Insalud, que no han
favorecido una vision conjunta y unitaria de las dreas de salud como
demarcaciones territoriales fundamentales en que se ordena el mapa
sanitaria de la Region de Murcia.
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El Proyecto de Decreto que se dictamina tiene por objeto proceder
al desarrollo reglamentario de los 6rganos de participacién ciudadana del
sistema sanitario publico de la Region de Murcia, concretando y regulando
cuestiones relativas a su composicién, funciones, régimen de
funcionamiento y actuacién y, en especial, poder materializar la puesta en
marcha de los Consejos de Salud de Area.

H. ESTRUCTURA Y CONTENIDO.-

El Proyecto de Decreto por el que se regula la composicion y
funcionamiento de los 6rganos de participacién ciudadana del sistema
sanitario publico de la Region de Murcia estd integrado por el
Preambulo, 29 articulos estructurados en cuatro Capitulos, tres
Disposiciones Transitorias y una Disposicion Final.

El Preambulo comienza refiriéndose a la Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad, como norma bdsica del Sistema Sanitario
Espafiol, cuyo articulo 53 establece como principio la necesidad de que las
Comunidades Autdnomas se ajusten en el ejercicio de sus competencias en
materia de sanitaria a criterios de participacion democratica.

En el ambito de nuestra Comunidad Auténoma la Ley 4/1994, de
Salud de la Regién de Murcia cred, en su articulo 11, el Consejo de Salud
de la Region de Murcia, como maximo organo consultivo y de
participacion ciudadana. Este organo ha venido desarrollando durante los
ultimos afios una importantisima labor de acercamiento de las estructuras
sanitarias a la poblacion a la vez que ha posibilitado que los principales
instituciones y agentes sociales conozcan y se impliquen en el seguimiento
v planificacion de la sanidad ptiblica regional.

Posteriormente, la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y

deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regiéon de Murcia
incluye en su Titulo IV un capitulo especifico dedicado al derecho de
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participacion de los ciudadanos, articulando la participacién social a través
de los organos de participacion sanitaria.

Finaliza el Preambulo sefialando la conveniencia de abordar el
desarrollo reglamentario de los preceptos legales de ambos textos relativos
a los diferentes oOrganos de participacion ciudadana y comunitaria,
reconociendo con ello la necesidad de impulsar estos derechos de
participacion social.

CAPITULO1
Disposiciones Generales

El articulo 1 establece que el objeto del Decreto es el desarrollo
reglamentario de las prescripciones legales contenidas en la ley 4/1994, de
26 de julio, de Salud de la Region de Murcia y en la ley 3/2009, de 11 de
mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la
Region de Murcia en lo relativo a los 6rganos de participacién ciudadana
del Sistema Sanitario Piblico de la Region de Murcia.

El articulo 2 declara que en el Decreto se concretan y regulan la
composicidn, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion de los
diferentes Consejos de Salud previstos en la legislacién vigente.

El articulo 3 determina que la finalidad de los 6rganos regulados es v
consultiva, de asesoramiento y de participacion social conforme a las leyes
citadas.

El articulo 4 dispone que los 6rganos de participacién social de la
sanidad publica regional son:

a) EI Consejo de Salud de la Region de Murcia.

b) Los Consejos de Salud de Area.

¢) En su caso, los Consejos de Salud de Zona.

C/ Alculde Gaspar de La Pena, 1 - 30004 Murcic - Teléf.; 968 22 13 64 - 968 22 14 91 - Fax: 948 22 15 64



mMCES

CONSEJO ECONOMICO Y SOCIAL
DE LA REGION DE MURCIA

El articulo $ establece que los érganos de participacion ciudadana se

integran en la Administracién Publica de la Comunidad Auténoma de la
Region de Murcia y que se hallan adscritos respectivamente a la Consejeria
competente en materia de Sanidad y al Servicio Murciano de Salud pero no
forman parte de su estructura jerarquica.

El articulo 6 incorpora el deber de la Administraciéon Sanitaria de

impulsar la actuacion de los diferentes organos de participacion

ciudadana del sistema sanitaria regional para el efectivo cumplimiento de

los fines y funciones que, respectivamente, les son atribuidos.

CAPIiTULO IT
Consejo de Salud de la Region de Murcia

El Articulo 7 define el Consejo de Salud como mdximo drgano

consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad publica en esta

Comunidad Autonoma. En el ejercicio de sus funciones podrd formular

propuestas en materia de politica sanitaria y evaluar el cumplimiento y
efecucion de las directrices y planes sanitarios que lleve a cabo la
Administracion Sanitaria.

El articulo 8 remite para la determinacién de las funciones del

Consejo de salud de 1a Region de Murcia a lo dispuesto en el articulo 11.2
de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia.

El articulo 9 establece, conforme al articulo 11.1 de la Ley 4/1994,

la siguiente composicién del Consejo de Salud de la Regidén de Murcia:

1. Presidente del Consejo de Salud de la Region de Murcia: el
Titular de la Consejeria competente en materia de sanidad, que
podra delegar en el Vicepresidente.

2. Vicepresidente: el Secretario General de la Consejeria.

3. Vocales:
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a) Cuatro representantes de la Administracion de la Comunidad
Autonoma de la Region de Murcia.
b) Tres representantes de la Federacion Regional de Municipios.
c¢) Un representante de cada una de las Organizaciones Sindicales a
que se refiere el articulo 87.2 de la Ley del Personal Estatutario del
Servicio Murciano de Salud, asi como de cada una de las centrales
sindicales con mayor implantacion general en la Region de Murcia.
d) Dos representantes de las organizaciones empresariales con
mayor arraigo en la Region de Murcia.
e) Dos representantes por las asociaciones de vecinos
J) Dos representantes por lus organizaciones de consumidores y
usuarios mds representativas.
g) Un representante de cada uno de los colegios profesionales del
area sociosanitaria.
h) Un representante por las sociedades cientificas regionales del
campo de la salud.
i} Un representante de la Universidad de Murcia.
J) Un representante de cada una de las areas de salud en que se
divide la Region de Murcia.
k) Dos representantes de las entidades de enfermos crénicos.
D) Un representante de las asociaciones de voluntariado.
4. Secretario: actuard como secretario, cOn voz pero sin voto, un
Sfuncionario de la Administracion Sanitaria, designado por el
Presidente del Consejo.

El articulo 10 establece que los vocales en representacion de la
Administracién Regional tendran, al menos, el rango de Director General y
serdn designados por el Presidente del Consejo a propuesta, en su caso, del
Titular de 1a Consejeria correspondiente.

Los representantes de las areas de salud seran designados a propuesta
del Consejo de Salud de la respectiva area.
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El resto de los vocales serdan designados a propuesta de la
organizacion representada y, en el caso, de ser mayor el nimero de
entidades que el nimero de vocales, la designacién se adoptard por el
conjunto de las entidades del sector representado por consenso o, en su
caso, acuerdo mayoritario.

El articulo 11 dispone que la duracidén del mandato de los vocales
designados por la Administraciéon Regional y el de las organizaciones y
entidades serd permanente sin perjuicio de su remocién expresa por el
Presidente del Consejo en el caso de los representantes de la
Administracién Regional o de las entidades proponentes en €l resto.

Asimismo prescribe que cuando la representatividad de las
instituciones u organizaciones facultadas para designar vocales se
modifique como consecuencia de procesos electorales, la composicion del
Consejo deberd variar de acuerdo con la nueva proporcionalidad
resultante, lo que podra originar el cese de los vocales de las entidades
afectadas.

El articulo 12 establece que las organizaciones y entidades
facultadas para designar vocales podran simultaneamente designar vocales
suplentes o, cuando no hayan realizado tal designacién, sustituir a los
vocales titulares en caso de ausencia, enfermedad o alguna causa
justificada, previa comunicacién y acreditacion ante la Secretaria del
Consejo de Salud con una antelaciéon minima de dos dias a la fecha de la
convocatoria.

El articulo 13 regula el funcionamiento del Consejo de Salud de la
Region de Murcia estableciendo que se desarrollara a través del Pleno y de
las comisiones o ponencias de trabajo. L.as comisiones estaran presididas
por el Vicepresidente del Consejo de Salud o, en su defecto, por el
representante de la Administracion en que éste delegue.
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El articulo 14 establece el régimen de convocatorias y sesiones y
determina con cardcter general, los acuerdos se adoptardn por mayoria de
votos de los miembros asistentes a la reunion.

El articulo 15 dispone que el Consejo de Salud podra elaborar su
reglamento o normas de funcionamiento interno. Asimismo determina que
la Consejeria de Sanidad y Consumo prestard al Consejo de Salud de la
Region de Murcia los medios adecuados para el cumplimiento de las
funciones asignadas. |

CAPITULO 111
Consejos de Salud de Area

El articulo 16 determina que los Consejos de Salud de Area son los
drganos de participacion social en las demarcaciones territoriales en que se
ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia, de conformidad con el
articulo 18 de la Ley 4/1994 | de 26 de julio , de Salud de la Regién de
Murcia. Estos 0rganos se adscriben al Servicio Murciano de Salud a través
de la Gerencia de area respectiva.

El articulo 17 dispone que a los Consejos de Salud de Area les
corresponden las funciones que les atribuye el articulo 18.2 de la Ley
4/1994.

El articulo 18 establece, conforme a lo dispuesto en el articulo 18.1
de la Ley 4/1994, la siguiente composicion para los Consejos de Salud de
Area: |

a) Presidente: El Gerente del Area de Salud correspondiente.

b) Vocales:

1. Tres representantes del Servicio Murciano de Salud del
ambito territorial correspondiente.

2. Cuatro representantes de los Ayuntamientos del Area de
Salud
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3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas
representativas del ambito territorial correspondiente a
propuesta de las mismas, entendiéndose como tal la
representacion unitaria de la junta de personal del area.

4. Dos representantes de las organizaciones empresariales mas
representativas del ambito territorial, a propuesta de las-
mismas.

5. Un representante de las asociaciones de consumidores y
usuarios mas representativas en el ambito territorial, a
propuesta del Consejo Regional de Consumo.

6. Un representante de las asociaciones de vecinos mas
representativas del ambito territorial, a propuesta de las
mismas.

7. Un representante de las entidades de enfermos crénicos mas
representativas del ambito territorial, a propuesta de las
mismas.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas
representativas del ambito territorial, a propuesta de las
mismas.

9. Un representante de los Colegios Profesionales del area
socio-sanitaria, a propuesta de las mismas.

¢) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado
por el Presidente. '

El articulo 19 regula el procedimiento de designacién de los
representantes de los Ayuntamientos.

El articulo 20 incorpora el procedimiento para la designacion del
representante de los Colegios Profesionales.

El articulo 21 determina que los vocales seran nombrados y cesados

por el Titular de Consejeria de Sanidad y Consumo, a propuesta de cada
una de las representaciones que la componen. Los vocales designados a
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propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones,
podran ser removidos o sustituidos en el transcurso de dicho periodo a
peticion del érgano que los propuso. El nombramiento se hard por un
periodo méximo de cuatro afios, sin perjuicio de que los interesados puedan
ser reelegidos sucesivamente.

Especificamente dispone que los nombramientos de los vocales
designados en representacion de los Ayuntamientos y Colegios
Profesionales se realizaran por un periodo de dos afios, a fin de agilizar la
participacion de las diferentes corporaciones en los Consejos de Salud,
favoreciendo la rotacion de estos miembros.

El articulo 22 establece ¢l régimen de funcionamiento y determina

~que los acuerdos se adoptardn por mayoria simple de los miembros

presentes en la reunién. El Consejo de Salud de Area podré elaborar su

reglamento interno de funcionamiento y podra crear en su seno los grupos
de trabajo que considere necesarios.

Finalmente determina que los Consejos de Salud de Area recibiran
de las respectivas Gerencias de Area la asistencia y el apoyo adecuado para
el desarrollo de sus funciones.

CAPITULO IV
Consejos de Salud de Zona

El articulo 23 adscribe los Consejos de Salud de Zona al Servicio
Murciano de Salud a través de la Gerencia de Area respectiva como
organos de participacion social y apoyo en las zonas basicas de salud, de
conformidad con las previsiones contenidas en el articulo 19.5 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia.
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El articulo 24 declara el caricter excepcional de la constitucién de
los Consejos de Salud de Zona y establece como requisitos para su
constitucion los siguientes:

a) Que se haya producido la previa constitucion de los Consejos de

Salud de Area.

b) Que en la zona basica de salud concurran especiales

circunstancias orogrdficas, econdmicas, sociales, demogrdficas o

sanitarias que hagan aconsejable o necesario su constitucion.

c) Que la demarcacion territorial de la zona bdsica de salud

coincida con el término municipal.

El articulo 25 prescribe que la creacion de los Consejos de Salud de

Zona se realizard a iniciativa del respectivo Consejo de Salud de Area

- mediante acuerdo motivado que sera remitido por la Gerencia respectiva al

Servicio Murciano de Salud para su traslado, previa comprobacion de los

requisitos exigidos, a la Consejeria de Sanidad y Consumo, cuyo titular

elevara la correspondiente propuesta al Consejo de Gobiemo para su
aprobacion, en su caso, mediante Decreto.

El articulo 26 determina que atribuye a los Consejos de Salud de
Zona funciones genéricas asesoramiento, consulta y seguimiento y de
forma concreta analizar y/o proponer al Consejo de Salud de Area
actuaciones o medidas especificas que resulten aconsejables en atencion a
las  especiales circunstancias orogrdficas, econdmicas, sociales,
demogradficas o sanitarias de la zona de salud.

El articulo 27 establece la siguiente composicion para los Consejos
de Salud de Zona:
a) Presidente: El Gerente del Area de Salud correspondiente o
persona en quien delegue.
b} Vocales:
1. Dos representantes del Servicio Murciano de Salud del
ambito territorial correspondiente.
2. Dos representantes del Ayuntamiento.
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3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mds
representativas del dmbito territorial, entendiéndose como tal
la representacion unitaria de la junta de personal del drea.
4. Un representante de las organizaciones empresariales mds
representativas del municipio.
J. Un representante de las asociaciones de consumidores y
usuarios mds representativas del municipio, a propuesta del
Consejo Regional de Consumo.
6. Un representante de las asociaciones de vecinos.
7. Un representante de las entidades de enfermos cronicos del
municipio.
8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mds
representativas del dambito territorial, a propuesta de las
mismas
9. Un representante de los Colegios Profesionales del drea
Socio-sanitaria.
¢) Secretario: serd un funcionario con voz pero sin voto, designado
por el Presidente.

El nombramiento se hara por periodos de cuatro afios a excepci6bn del
nombramiento del vocal propuesto en representacion de los Colegios
Profesionales, que se realizara por periodos de dos afios, sin perjuicio de
que los interesados puedan ser reelegidos sucesivamente y de que los
vocales designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades a
corporaciones, puedan ser removidos o sustituidos a petici6on del érgano
que los propuso. Asimismo, la composicién del Consejo podra variar de
modo anticipado por modificaciones de la representatividad de las
Instituciones u organizaciones facultadas para designar vocales en virtud de
procesos electorales.

El articulo 28 dispone que los Consejos de Salud de Zona podran ser
extinguidos cuando la zona basica de salud deje de reunir los requisitos de
caracter excepcional exigidos en el articulo 24.b) del Decreto. El
procedimiento se iniciara a instancias del Consejo de Salud de Area,
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siguiendo la tramitacidn prevista para su creacion. La extincién automatica
se producira cuando, por la modificacién del mapa sanitario de la Regién
de Murcia, la demarcacion territorial de la zona basica de salud deje de
coincidir con el término municipal.

El articulo 29 remite la regulacion del régimen de funcionamiento y
organizacién de los Consejos de Salud de Zona a las prescripciones
establecidas para los Consejos de Satud de Area.

La Disposicién Transitoria Primera determina que la adecuacién
del Consejo de Salud de 1a Region de Murcia a las previsiones del Decreto
debera realizarse en un plazo maximo de seis meses desde su entrada en
vigor.

La Disposicion Transitoria Segunda establece que los Consejos de
Salud de Area deberan constituirse en el plazo méaximo de cuatro meses
desde la entrada en vigor del Decreto.

La Disposicion Transitoria Tercera que el Consejo de Salud de
Zona debera constituirse en el plazo maximo de tres meses desde la entrada
en vigor del Decreto que apruebe su creacion.

La Disposicién Final Unica determina la entrada en vigor del
Decreto el dia siguiente al de su publicacion en el Boletin Oficial de la
Region de Murcia.

III. OBSERVACIONES.-

El Consejo Econdémico y Social de la Region de Murcia valora
positivamente ¢l Proyecto de Decreto por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los organos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia porque
mediante el desarrollo reglamentario previsto en el mismo se dota de
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contenido al derecho de participacién social en el Sistema Sanitario de la
de la Regién de Murcia posibilitando con ello la puesta en marcha de los
Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los Consejos de Salud de
Zona, conforme al mandato establecido en la Ley 4/1994, de Salud de la
Region de Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

No obstante esta valoracién positiva el CESRM quiere poner de o
manifiesto su disconformidad con el contenido del articulo 18.1.b).3 del
Proyecto de Decreto que establece, en relacién con la representacion de
las organizaciones sindicales en los Consejos de Salud de Area que la
misma serd de dos representantes de las organizaciones sindicales mds
representativas del dmbito territorial correspondiente a propuesta de las

- mismas, entendiéndose como tal la representacion unitaria de la junta de
personal del drea. Y ello porque la misma no se adecua al tenor literal del
articulo 18.1.c) de la Ley 4/1994, que determina que esta representacién

consistird en dos representantes de las organizaciones sindicales mds -
representativas en el ambito territorial.

En primer lugar, porque el tenor literal de este precepto de la Ley
4/1994 es claro en cuanto la delimitacion del caracter territorial de la
representacidn sindical a la que se refiere.

Esta consideracion del Consejo Econémico y Social se fundamenta |
ademas en una interpretacion sistematica, apoyada en la evolucion de la
regulacion de la representacion de las organizaciones sindicales en la
repetida Ley 4/1994. En efecto, debe tenerse en cuenta que en la redaccién -«
originaria del articulo 11.1.c) de esta Ley la representaciéon de las |
organizaciones sindicales en el Consejo de Salud de la Region de Murcia
consistia en cuatro representantes de las centrales sindicales con mayor
implantacion general de la Region de Murcia. Este precepto fue objeto de
una nueva redaccion por la Disposicion Adicional Sexta de la Ley 5/2001,
de 5 de diciembre, del personal estatutario del Servicio Murciano de Salud,
y la composicion de este grupo de representacidon paso a ser un
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representante de cada una de las Organizaciones Sindicales a que se
refiere el articulo 87.2 de la Ley del Personal Estatutario del Servicio
Murciano de Salud, asi como de cada una de las centrales sindicales con
mayor implantacion general en la Region de Murcia.

A la vista de esta modificacién legislativa puede concluirse que el
legislador considerd conveniente articular una doble representacion sindical
en el Consejo de Salud de la Regién de Murcia, consistente en atribuir
representacion tanto a los representantes sindicales de los trabajadores del -
Servicio Murciano de Salud como a los de las centrales con mayor
implantacidn general en la Region de Murcia. Y ello lo hizo modificando
mediante una ley, como no puede ser de otro modo, la redaccion originaria
del precepto regulador de la misma en la Ley 4/1994 relativo al Consejo

- Regional de Salud. Sin embargo no introdujo ninguna alteracién en la
redaccion del articulo 18.1.c) de la Ley 4/1994 que, por ello, mantiene la
redaccidn originaria y la referencia a las organizaciones sindicales mds
representativas en el ambito territorial.

Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones no parece que por
via reglamentaria se pueda alterar la voluntad clara del legislador que,
cuando considerd conveniente incluir a representantes sindicales de los
trabajadores del Servicio Murciano de Salud lo hizo sélo respecto al
Consejo Regional de Salud, sin considerar adecuado realizar la misma
respecto a otros Organos de participacion de 4mbito territorial mas
reducido. Por todo ello deberia suprimirse del articulo 18.1.b).3 ¢l inciso
que establece, en relacion con los dos representantes de las organizaciones
sindicales mads representativas del ambito territorial correspondiente a
propuesta de las mismas, que se deberd entender como tal la

representacion unitaria de la junta de personal del area.

Con base en estas mismas consideraciones en opinién de esta
Institucion también debera suprimirse este inciso en el articulo 27.1.b).3
referido a la composicion de los Consejos de Salud de Zona.
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En relacién también con la composicién del Consejo Regional de
Salud, este Organismo considera conveniente llamar la atencién sobre el
hecho de que et articulo 11.1.i) de la Ley 4/1994 y, realizando una correcta
transposicion del mismo, el articulo 9.3.i) del Proyecto de Decreto
establecen la designacion de un representante de la Universidad de
Murcia.

A juicio del CESRM la atribucion de la representacion directa un |
representante a la Universidad de Murcia (UMU) tenia todo su sentido
cuando se produjo la aprobacién de la Ley 4/1994, dado que solo existia
una Universidad en nuestra Regién. Sin embargo desde aquel momento el
panorama universitario ha sufrido una alteraciéon muy importante con la
creacion de dos nuevas universidades, una publica (UPCT) y otra privada

- (UCAM), y de un campus, especializado precisamente en ciencias de la
salud, en Lorca gestionado conjuntamente por las dos universidades
publicas. Por ello, a juicio de esta Institucion se ha producido un desfase en
la regulacion de la representacion universitaria en el Consejo Regional de "
Salud que deberia ser corregido.

Pero, tal y como se ha sefialado anteriormente el Proyecto de -
Decreto no puede operar un cambio en cuanto a la representacion
establecida en la Ley 4/1994, por lo que el Consejo Econdémico y Social
considera que se deberia abordar la reforma de esta Ley para dar cabida a la
nueva realidad universitaria regional en cuanto a su representacién en el
Consejo Regional de Salud.

También considera conveniente esta Institucién realizar una
consideracion en relacion que la regulacién de la representacién de las
organizaciones de consumidores y usuarios que contiene €l Proyecto de
Decreto por el que se regula la compeosicion y funcionamiento de los
o6rganos de participacion ciudadana del sistema sanitario piblico de la
Region de Murcia.
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Respecto a esta cuestion el articulo 18 del Proyecto de Decreto
reproduce el contenido del articulo 18 de la Ley 4/1994 y, por tanto, prevé
la designacion de un representante de las asociaciones de consumidores y
usuarios mds representativas en el ambito territorial.

Por su parte ¢l articulo 27 del Proyecto de Decreto incorpora en los
Consejos de Salud de Zona un representante de las asociaciones de
consumidores y usuarios mds representativas del municipio, a propuesta
del Consejo Regional de Consumo. Sin embargo debe dejarse constancia de
que el articulo 19 de la Ley 4/1994 no determina la composicién de los
Consejos de Salud de Zona, cuya creacién, ademas, ha pasado a tener
caracter excepcional como consecuencia de la modificacion introducida en
el citado articulo 19 por la Disposicién Final Primera de la Ley 3/2009, de |
11 de mayo, de derechos y Deberes de los Usuarios del Sistema Sanitario
de la Regidén de Murcia

El Consejo Econdmico y Social, es consciente de que el Proyecto de
Decreto no puede alterar la composicion de los Consejos de Salud de Area,
al estar legalmente prevista en el citado articulo 18.1.e) de la Ley 4/1994.
Ello no obstante, a su juicio la reduccién del nimero de representantes que
dicho precepto legal realiza para estos Consejos en relacion con la prevista
por su articulo 11 en el Consejo Regional de Salud (dos representantes por
las organizaciones de consumidores y usuarios mds representativas), no
tiene en cuenta el caracter de representacion general de todos los usuarios
del sistema sanitario que tienen las organizaciones de consumidores y
usuarios por lo que considera que seria conveniente abordar la
modificacion del articulo 18.1.¢) de la Ley 4/1994 para atribuir a estas
organizaciones dos representantes dado que en las mismas se incluye todo
el colectivo de ciudadanos que utilizan los servicios del sistema sanitario de
la Region de Murcia. Coherentemente con esta sugerencia también se
deberia elevar a dos el nimero de representantes de las organizaciones de
consumidores y usuarios en los Consejos de Salud de Zona que se

constituyan.

C/ Alcalde Gaspar de La Pefia, 1 - 30004 Murcia - Teléf.: 968 22 13 64 - 968 22 14 91 - Fax: 968 22 16 64



mMCES !

CONSEJO ECONOMICO Y SOCIAL
DE LA REGION DE MURCIA

Finalmente el CESRM quiere realizar una valoracién positiva
expresa del Informe sobre el impacto por razén de género que incorpora el -
expediente tramitado en la elaboracion del Proyecto de Decreto por el que
se regula la composicion y funcionamiento de los organos de
participacién ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de
Murcia porque, a diferencia de la mayoria de los informes de este tipo que
acompafian a los expedientes de proyectos normativos y planes que son
remitidos a este Organismo para la emision del correspondiente dictamen,
no se limita a constatar la no existencia de preceptos o disposiciones de
caracter discriminatorio, circunstancia que, en caso de producirse los
convertiria directamente en ilegales. En efecto, el citado informe hace un |
analisis de la realidad de la presencia de mujeres y hombres en los 6rganos
de representacion en los siguientes términos, que el CESRM considera

- conveniente transcribir de forma literal.

Con cardcter previo, hay que indicar que el presente proyecto por su |
objeto v naturaleza no tiene una incidencia o afectacion directa en el
ambito de las politicas de género. .

En este sentido, la determinacion, concrecion y desarrollo de los 3
diferentes drganos de participacion social del sistema sanitario de la -
Region de Murcia y de que aquellos aspectos relacionados con su
composicion, designacion y régimen de funcionamiento, no implica la
adopcion de acciones o politicas activas pueden ser catalogadas en el
ambito de la igualdad de género.

No obstante, dicho lo anterior debe evidenciarse, partiendo de un
andalisis de la situacion factica, que la participacion ciudadana que se lleva
a cabo a través de estos organos, v en concreto a través del Consejo de
salud de la Region de Murcia cuyo funcionamiento consolidado viene
produciéndose durante bastantes afios, refleja una tendencia social que |
todavia se produce en nuestro ambito social, por la que la participacion o '
representacion en determinados dmbitos institucionales o colectivos sigue
recayendo mayoritariamente en hombres en detrimento de la mujer.

En este sentido, y de modo aproximado en las ultimas reuniones
celebradas por dicho Consejo, el numero de representantes masculinos
rondaba el 70% del total de sus miembros. Ademds, ahondando en este
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punto puede ser significativo reflejar que el promedio de representantes
del género femenino es inferior a la media en el dambito de la
Administracion Regional, de las Corporaciones Profesionales, en especial
en aquellas con mayor tradicion y antigiiedad corporativa, y en los
ambitos sindical y empresarial. Por el contrario, la participacion de la
mujer es mas elevada entre el sector de la Administracion Local y los
agentes sociales de base participativa. En definitiva, de estos datos cabe
concluir que los porcentajes de participacion entre géneros son un reflejo
aproximado del comportamiento actual de participacién en la sociedad
espariola.

Tras este analisis de la situacién el Informe contintia sefialando que
la consecuencia directa mds importante que tendrd la promulgacion del
- proyecto reglamentario serd la creacion y puesta en marcha de los
Consejos de salud de drea y, en su caso, de aquellos de zona que se
determinen.

Desde esta perspectiva, hay que indicar que es previsible, como
resultado inmediato de la puesta en marcha de tales Consejos, que en su
conjunto se produzca un considerable incremento de la participacion de la
mujer en los organos de participacion social regionales, dado que el
comportamiento habitual en las politicas de género evidencia que la
participacion femenina aumenta significativamente en la medida en que el
dmbito de aplicacion de la participacién se aproxima o acerca al
ciudadano, a diferencia de aquellos casos en que el nivel de participacion -
es mds organico o institucional.

El Consejo Econdmico y Social muestra su conformidad con el
Informe ‘de impacto de género en el sentido de que en el Proyecto de -
Decreto no puede establecerse un sistema de cuotas o porcentajes que
garanticen una -composicidn mas equilibrada entre. géneros, que es un .
sistema que en otros ambitos, como ¢l de la representacion politica o la
composicion de tribunales de seleccidn, ha dado buenos resultados. Y ello
porque los grupos de representacidn se caracterizan bien por tener una -
limitacién importante en cuanto al numero de representantes, como es el
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caso de la mayoria de las organizaciones y entidades representadas, bien
por estar limitadas las personas designables en funcion de Ilas
responsabilidades que desempefian, como es el caso de la Administracion
Regional.

-Sin embargo, a la vista de la situacion de hecho puesta de manifiesto
en el repetido Informe, el CESRM considera que debe hacer una llamada |
de atencion a los agentes sefialados en el mismo en relacién en los que la
representacion femenina es inferior a la media, que son los de /a
Administracion Regional, de las Corporaciones Profesionales, en especial
en aquellas con mayor tradicion y antigiiedad corporativa, y en los
ambitos sindical y empresarial, para que tengan en cuenta la necesidad de
avanzar en el equilibrio de la presencia de mujeres y hombres en los
6rganos de participacién ciudadana del sistema sanitario piblico de la
Regién de Murcia.

IV. CONCLUSIONES.

1.- El Consejo Econdmico y Social de la Regién de Murcia valora
positivamente el Proyecto de Decreto por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los drganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia porque
mediante el desarrollo reglamentario previsto en el mismo se dota de
contenido al derecho de participacién social en el Sistema Sanitario de la
de la Region de Murcia posibilitando con ello la puesta en marcha de los
Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los Consejos de Salud de !
Zona, conforme al mandato establecido en la Ley 4/1994, de Salud de la
Regién de Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y *
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia. |

2.- No obstante esta valoracion positiva el CESRM quiere poner de -

manifiesto su disconformidad con el contenido del articulo 18.1.b).3 del
Proyecto de Decreto que establece, en relacién con la representacion de
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las organizaciones sindicales en los Consejos de Salud de Area que la
misma serd de dos representantes de las organizaciones sindicales mas
representativas del ambito territorial correspondiente a propuesta de las
mismas, entendiéndose como tal la representacion unitaria de la junta de

personal del drea.

Y ello porque la misma no se adecua al tenor literal del articulo
18.1.c) de la Ley 4/1994, que determina que esta representacion consistira
en dos representantes de las organizaciones sindicales mds representativas
en el dmbito territorial, siendo por tanto claro en cuanto la delimitacién del |
caracter territorial de la representacion sindical a la que se refiere. Y porque -
cuando el legislador considerd conveniente incluir a representantes
sindicales de los trabajadores del Servicio Murciano de Salud lo hizo, a

~través de la Disposicion Adicional Sexta de la Ley 5/2001, de 5 de
diciembre, del personal estatutario del Servicio Murciano de Salud,
exclusivamente respecto -del Consejo Regional de Salud sin considerar -
adecuado realizar la misma respecto a otros Organos de participacion de
ambito territorial mas reducido.

Por todo ello deberia suprimirse del articulo 18.1.b).3 el inciso que
establece, en relacion con los dos representantes de las organizaciones
sindicales mds representativas del ambito territorial correspondiente a
propuesta de las mismas, que se deberd entender como tal la

representacion unitaria de la junta de personal del darea.

Con base en estas mismas consideraciones en opinion de esta
Institucién también deberd suprimirse este inciso en el articulo 27.1.b).3
referido a la composicion de los Consejos de Salud de Zona.

3.- El CESRM considera que se deberia abordar la reforma del
articulo 11.1.1) de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia que prevé la designacion en el Consejo Regional de Salud de un
representante de la Universidad de Murcia, Gnica existente en nuestra
Regién en el momento de su aprobacion, para dar cabida a la nueva
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realidad universitaria regional en cuanto a su representacién en el dicho
organo. ' '

4.- Asimismo a juicio de esta Institucion la disposicion contenida en -
el articulo 18.1.¢) de la Ley 4/1994 que prevé la designacion de sélo un -
representante de las asociaciones de consumidores y usuarios mds -
representativas en el ambito territorial en los Consejos de Salud de Area,
con lo que reduce a la mitad el nimero de representantes que el articulo 11
prevé para estas asociaciones en el Consejo Regional de Salud, no tiene
suficientemente en cuenta el caracter de representacion general de todos
los usuarios del sistema sanitario que tienen las organizaciones de
consumidores y usuarios. Por ello en opinién del Consejo Econémico y
Social seria conveniente abordar la modificacion del articulo 18.1.e) de la
Ley 4/1994 para atribuir a estas organizaciones dos representantes, dado
que en las mismas se incluye todo el colectivo de ciudadanos que utilizan
los servicios del sistema sanitario de la Regién de Murcia. Coherentemente |
con esta sugerencia también se deberia elevar a dos el nimero de =
representantes de las organizaciones de consumidores y usuarios en los
Consejos de Salud de Zona que se constituyan.

Murcia, a 13 de enero de 2011

VO BO
El Presidente del Consejo El Secretario General del Consejo

Econdmico y Social Econémico y Sc%ﬁ'[)
\OMICO ™ M A
1

w ,f .
Antonio Keverte Nava A, 6 de\“&@ sidro R{Sdézas Ruiz
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Murcia, 13 de enero de 201§

De: Director General de Administracion Local, Relaciones

Institucionales y Acciéon Exterior

A: llmo. Sr. Director General de Atencion al Ciudadano,

Drogodependencias y Consumo.

TEXTO:

Atendiendo a su peticion de informe del Consejo Regional de
Cooperacién Local, de fecha 22/12/2010, adjunto remito, certificacién de
acuerdo adoptado por dicho Organo, sobre “Proyecto de Decreto por el que
se regula la composicién y funcionamiento de los 6rganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia”.

Reéciba un cordial saludo. COMUNICACIONES IKTERIORES
DE LA CAR.M,

14 ENE 2011

N [ W de saupe: //f 46’(




nsejerfa de Presidencia
Administraciones Publicas

CARMEN TORRES LOPEZ, Secretaria del Consejo Regional de
Cooperacién Local

CERTIFICO: Que en la sesién del Consejo Regional de Cooperacion Local,
celebrada el dia 22 de diciembre de 2010, se ha adoptado el siguiente acuerdo:

~SEXTO.- PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA
COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION
CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA

Para la exposicién de este punto interviene el representante de la
Consejeria de Sanidad y Consumo, el Sr. D. Juan Manuel Ruiz Ros, Director
General de Atencion al Ciudadano, Drogodependencias y Consumo, informando al
Consejo de los siguientes extremos:

Expone que este proyecto de Decreto tiene por objeto la regulacion
reglamentaria de los organos de participacion ciudadana del sistema sanitario
publico de la Regién de Murcia, en desarrollo de las prescripciones legales
contenidas en la Ley 4/1994, de 26 de Julio, de Salud de Ia Region de Murcia y en Ia
Ley 3/2009, de 11 de ma Yo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema
Sanitarjo de la Regién de Murcia,

Los 6rganos de participacioén social son:

» El Consejo de Salud de Ia Regién de Murcia, creado hace unos afios
Y cuya regulacién esté contenida en el Capitulo Il del proyecto de
Decreto.

Y como novedad, el proyecto de Decreto recoge la creacion de dos nuevos
Consegjos:

* Los Consejos de Salud de _Area de la Regién de Murcia que tienen
como finalidad esencial garantizar Ia participacion de los distintos
sectores institucionales y sociales de cada una de las demarcaciones
territoriales sanitarias de la Regién de Murcia en el desarrollo y
seguimiento de la gestion sanitaria de esa area de salud. Sus
funciones y composicién se regqulan enel art. 17 y 18 del proyecto de
decreto.

* Los Consejos de Salud de Zona que, en su caso, se podrian crear
cuando concurran circunstancias orogréficas, econémicas, Sociales,
demogréficas o sanitarias que hagan aconsejable o necesario su,
constitucion. Se crearian dentro de los Consejos de Salud de Area y
Su regulacion esté recogida en el Capitulo Il del citado Proyecto de

Decreto.

Consejo Regional de Cooperacién Local




/gion de Murcia ,
.onsejerfa de Presidencia
/ Administraciones Publicas

Consejo Regional de Cooperacion Local

Los drganos de participacién ciudadana regulados en el presente Decreto
son, con caracter general, 6rganos colegiados que se integran en la Administracion
Publica de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia, sin bien no forman
parte de la estructura jerarquica de la Consejeria competente en materia de
sanidad.

Finalizada su intervencién, el Consejo, por unanimidad de sus miembros
asistentes, acuerda informar favorablemente el proyecto de Decreto por el que se
regula la composicién y funcionamiento de los Organos de Participacién Ciudadana
del Sistema Sanitario Ptblico de la Region de Murcia”

Y para que surta los oportunos efectos, sin perjuicio de la posterior
aprobacioén del acta, expido la presente, en Murcia a 12 de enero de 2011.

G DE L%
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DOCUMENTO N° 19

DILIGENCIA EXPLICATIVA EN RELACION AL DICTAMEN EMITIDO POR
EL CONSEJO ECONOMICO Y SOCIAL DE LA REGION DE MURCIA.

El proyecto ha sometido al Consejo Econdmico y Social de la Region de
Murcia que, en lineas generales, ha emitido dictamen valorando positivamente
el texto remitido, si bien formulan tres observaciones al articulado.

Se procede seguidamente a explicitar aquellas observaciones que han
sido incorporadas al texto y aquellas otras que no son incluidas con una breve
indicacion de los fundamentos o razones de dicha decisién:

> No se acogen las observaciones que se han formulado en relaciéon a los
articulos 18.1.b)3 y 27.1.b).3, por considerar que la interpretacién que el CES
realiza del concepto de "organizaciones sindicales mas representativas en el
ambito territorial” previsto en el articulo 18.1.c) de la Ley 4/1994, de 26 de
julio, de Salud de la Regidn de Murcia, no se ajusta al espiritu de la propia ley.

El hecho de que la citada Ley 4/1994, de 26 de julio, en su articulo 11.1.c)
contemple, tras la modificacion introducida por la Ley 5/2001, de 5 diciembre,
del personal estatutario del Servicio Murciano de Salud, una dualidad en la
presencia de los miembros que asisten en concepto de representacion sindical
al Consejo de salud de la Regidn de Murcia, y que dicha dualidad no se recoja
en la composicion de los consejos de area, no significa que la redaccion del
articulo 18.1.c) de la Ley “Dos representantes de las organizaciones sindicales
mas representativas en el ambito territorial” equivalga al concepto de “centrales
sindicales con mayor implantacion general” utilizado en el articulo 11 para el
maximo Consejo de salud, ya que debe diferenciarse la representacién general
para el conjunto de la Region de Murcia y la representacion concreta a nivel de
area de salud o zonas de salud. Estos son conceptos y términos especificos y
exclusivos de la organizacién sanitaria, por lo que la representacion de las
organizaciones sindicales mas representativas en el ambito territorial, es decir,
en cada area o zona de salud, debe venir referida a la representacion especifica
que se produce en ese ambito territorial sanitario.

> Sin perjuicio de que en el futuro pueda modificarse la composicion del
Consejo de salud de la Regién de Murcia, para adecuar el articulo 11.1.i) de la
Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regidén de Murcia a la nueva realidad



universitaria regional, en estos momentos y mientras ello no suceda la
redaccion del articulo 9.3.i) del proyecto no puede ser modificada.

> Se modifica el articulo 18.1.b).5 incluyendo expresamente a dos
representantes de las asociaciones de consumidores Yy usuarios mas
representativas en el ambito territorial y a un representante de las sociedades
cientificas, en consonancia con los apartados €) a j) del articulo 18.1 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, seguin redaccion dada
por la disposicion adicional primera de la Ley 3/2010, de 27 de diciembre, de
modificacion de la regulacion de algunos de los tributos propios de la
Comunidad Auténoma de la Regidon de Murcia. Hay que significar, igualmente,
que el resto de la composicién de los Consejos de Salud de Area, prevista en el
articulo 18.1.b) de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de
Murcia, se ajusta a las previsiones del articulo 18.1 de la Ley tras la
modificacion introducida por la citada Ley 3/2010, de 27 de diciembre.

Por ultimo, hay que indicar que, tras la emision del dictamen del
Consejo Econdmico y Social, ha tenido entrada en esta Consejeria la
certificacion acreditativa del informe favorable emitido por el Consejo Regional
de Cooperacién Local en relacion al proyecto de Decreto, que se incorpora al
expediente administrativo.

Murcia, 4 de febrero de 2011
LA JEFA DE SERVICIO DE DESARROLLO NORMATIVO


igs77r
Cuadro de texto


AR Regién de Murcia DOCUMENTO N° 20
An Consejeria de Sanidad y Consumo

[
ey
ki
]

INFORME DE LA VICESECRETARIA DE LA CONSEJERIA DE
SANIDAD Y CONSUMO RELATIVO AL PROYECTO DE
DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION
CIUDADANA DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA
REGION DE MURCIA.

En esta Consejeria de Sanidad y Consumo se ha elaborado y
tramitado expediente de disposicion de caracter general relativo a proyecto
de Decreto, por el que se regula la composicion y funcionamiento de los
organos de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la
Region de Murcia.

En relacion al mismo, y de conformidad con lo establecido en el
articulo 53 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del
Presidente y del Consejo de Gobierno de la Region de Murcia, sobre el
procedimiento de elaboracion de Reglamentos, se emite por esta
Vicesecretaria y a la vista de todo lo actuado, informe favorable al texto del
mencionado proyecto y a la tramitacion seguida hasta el momento, a falta
de su remision a la Direccién de los Servicios Juridicos y posteriormente al
Consejo Juridico para la emision de Dictamen preceptivo. El presente
informe se incorpora al expediente administrativo de referencia.

Murcia, a 7 de febrero de 2011

EL VICESECREFARI_O

Fdo. : José iviaria nf-iQrunt:z vdllascu lxuucu\;u.

_/-:




DOCUMENTO Ne° 21

ORDEN

Visto el expediente normativo tramitado, a iniciativa de la Secretaria
General de esta Consejeria, para la elaboracién y tramitacién del Proyecto de
Decreto por el que se regula la composicién y funcionamiento de los drganos de
participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia;
habiéndose cumplido hasta este momento los tramites reglamentarios exigibles
y, dado que el contenido del citado proyecto se dicta al amparo de las
competencias que, en el marco de la legislacién basica del Estado, esta
Comunidad Auténoma ostenta de desarrollo legislativo y ejecucién en materia
de Sanidad, es por lo que resulta obligado que el texto normativo y su
expediente sea sometido a consulta preceptiva de la Direccién de los Servicios
Juridicos, en atencion a lo dispuesto en el articulo 17 del Decreto 77/2007, de
18 de mayo, por el que se aprueba el Reglamento de la Ley 4/2004 de 22 de
octubre, de Asistencia Juridica de la Comunidad Auténoma de la Regidn de
Murcia. Por todo ello, en virtud de las atribuciones que otorga a los Consejeros

la citada Ley,

DISPONGO:

Someter a consulta preceptiva de la Direccién de los Servicios
Juridicos, el Proyecto de Decreto por el que se regula la composicién y
funcionamiento de los 6rganos de participacion ciudadana del sistema
sanitario publico de la Region de Murcia, que se-adjunta:mediante copia
autorizada.

Murcia, a 7 de febrero de 2011
LA CONSEJERA
(P.D. Orden 04-09-03,
BORM nf 216, de 18-09-03)
EL SECRETARIO GENERAL

' [
Fdo. : José Lu[s Gil Nicolas.

|
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DOCUMENTO Ne 22

PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

La Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad constituye el texto bésico y
fundamental en la ordenacién del Sistema Sanitario Espafiol, que se sustenta en el Sistema
Nacional de Salud como conjunto de estructuras y servicios publicos al servicio de la salud y
que, desde un punto de vista territorial, engloba a todos los Servicios de Salud de la
Administracién del Estado y de las Comunidades Auténomas.

Los articulos 49 y siguientes de la Ley prevén que, a su vez, los servicios de salud se
integren por todos los centros, servicios y establecimientos dedicados a la sanidad, y a tal
efecto disefia el régimen organizativo y territorial de aquéllos, debiendo las Comunidades
Auténomas, en desarrollo de sus competencias, disponer acerca de los 6rganos de gestion,
control y participacién de sus respectivos Servicios de Salud.

De modo especifico, el articulo 53 del texto legal establecié como principio la necesidad
de que las Comunidades Auténomas se ajusten en el gjercicio de sus competencias en materia
sanitaria a criterios de participaciéon democratica. En este sentido, determiné que la articulacién
de dicha participacién se realizaria a través de la creacion del Consejo de Salud, debiendo
tambien garantizarse esta participacién en las areas de salud como demarcaciones territoriales
béasicas en que se divide y organiza cada Servicio de Salud.

A partir-de este marco normativo; la Ley 4/1994, de 26 de julio; de Salud:-de-la Regidn:de
Murcia establecié la estructura y régimen organizativo del sistema sanitario de la Region de
Murcia. En consideraciéon a las previsiones legales del articulo 11 de la Ley, regulador del
Consejo de Salud de la Regién de Murcia, este maximo 6rgano consultivo y de participacion
ciudadana de la sanidad publica murciana ha venido desarrollando durante los Ultimos afios una
importantisima labor de acercamiento de las estructuras sanitarias a la poblacion a la vez que
ha posibilitado que los principales instituciones y agentes sociales conozcan y se impliquen en
el seguimiento y planificacion de la sanidad publica regional.

Con posterioridad, la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los
usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia recopila en un Unico texto legal el
conjunto de derechos y deberes que ostentan los usuarios del sistema sanitario de la Region de
Murcia. Su Titulo 1V incluye un capitulo especifico dedicado al derecho de participacién de los
ciudadanos, tanto a nivel colectivo o social como individual, articulandose el primero de esos
ambitos a través de los 6rganos de participacion sanitaria.

Borrador Direccion de los Servicios Juridicos 1
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Pues bien, en consideracion a la experiencia adquirida y a la luz de ambos textos
legales, la Administracion Sanitaria considera aconsejable abordar la concrecién y desarrollo
reglamentario de los preceptos legales en relaciéon a los diferentes érganos de participacion
ciudadana y comunitaria, reconociendo con ello la necesidad de impulsar estos derechos de

participacion social.

El presente Decreto, en consecuencia, regula diversos aspectos relacionados con la
composicidn, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de Ia
Region de Murcia, asi como también de los Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los

Consejos de Salud de Zona.

En su virtud, a propuesta de la Consejera de Sanidad y Consumo, de acuerdo con el
Consejo Juridico de la Region de Murcia y previa deliberaciéon del Consejo de Gobierno en su

reunién celebrada el dia..,

DISPONGO:
CAPITULO |
Disposiciones generales

Articulo 1. Objeto.

El presente Decreto tiene por objeto la regulacién reglamentaria de los érganos de

participacién ciudadana:det sistema sanitario publico dela Region de:Murcia, en-desarrotio-de

las prescripciones legales contenidas en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de
Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del

Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

Articulo 2. Contenido.

En consonancia con el objeto resefiado, el presente Decreto concreta y regula la
composicion, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion de los diferentes Consejos de
Salud, previstos en la legislacion sanitaria vigente, que constituyen los érganos de participacion
social de la sanidad publica regional.

Articulo 3. Finalidad.

Los 6rganos de participacion ciudadana regulados en el presente Reglamento tienen,
con caracter general y sin perjuicio de las particularidades especificas de cada Consejo, una
finalidad consultiva, de asesoramiento y de participacion social, de conformidad cori"la Ley

Borrador Direccidn de los Servicios Juridicos 2


igs77r
Cuadro de texto


o

4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia, garantizando asi el derecho de
participacion colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad Auténoma, reconocido
en el Capitulo Il del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de
los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia.

Articulo 4. Organos de participacién social.

De conformidad con la legislacion sanitaria, los 6rganos de participacién social de la
sanidad publica regional, son:

a) El Consejo de Salud de la Regién de Murcia.
b) Los Consejos de Salud de Area.
¢) En su caso, los Consejos de Salud de Zona.

Articulo 5. Naturaleza y régimen juridico.

Los érganos de participacién ciudadana regulados en el presente Decreto son, con
caracter general, 6rganos colegiados que se integran en la Administracion Publica de la
Comunidad Auténoma de la Region de Murcia, si bien no forman parte de la estructura
jerérquica de la Consejeria competente en materia de sanidad ni de su organismo publico
Servicio Murciano de Salud, a los que se encuentran respectivamente adscritos, de
conformidad con las previsiones legales y reglamentarias de desarrollo.

Estos 6rganos colegiados se rigen por lo dispuesto en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Region de Murcia, en el presente Reglamento de desarrollo y por las propias

normas organizativas que puedan establecer los respectivos Consejos. Asimismo y en defecto
de previsién especifica, restitaran-de-aplicacion las prescripciones contenidas en-el-Capttulo 1|~

del Titulo Il de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun en relacién con los
articulos 23 y 24 de la Ley 7/2004, de 28 de diciembre, de Organizacién y Régimen Juridico de
la administracién publica de la comunidad Auténoma de la Regién de Murcia.

Articulo 8. Garantias de participacion social.

De conformidad con el articulo 39 de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia, la Administracion
Sanitaria debera impulsar la actuaciéon de los diferentes 6rganos de participacion ciudadana del
sistema sanitario regional para el efectivo cumplimiento de los fines y funciones que,
respectivamente, les son atribuidos.

Borrador Direccion de los Servicios Juridicos 3


igs77r
Cuadro de texto


CAPITULO Il
Consejo de Salud de la Region de Murcia

Articulo 7. Definicidn.

El Consejo de Salud de la Region de Murcia, adscrito a la Consejeria competente en
materia de sanidad, es el maximo érgano consultivo y de participacién ciudadana de la sanidad
publica en esta Comunidad Auténoma.

Este 6rgano colegiado superior desarrolla una labor consultiva y de asesoramiento. A tal
efecto, podra formular propuestas en materia de politica sanitaria y evaluar el cumplimiento y
ejecucién de las directrices y planes sanitarios que lleve a cabo la Administracién Sanitaria.

Articulo 8. Funciones.

El Consejo de salud de la Regién de Murcia desempefia las funciones atribuidas
legalmente a este drgano consultivo por el articulo 11.2 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia.

Articulo 9. Composicion.,

La composicion del Consejo de Salud de la Region de Murcia, de conformidad con las
previsiones del articulo 11.1 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia,
y teniendo en consideracion las determinaciones reglamentarias contenidas en el presente

Decreto, es la siguiente:

1. Presidente del Consejo de Salud de la Regién de Murcia: el Titular de la Consejeria
competente en materia de sanidad, que podra delegar en el Vicepresidente.

2. Vicepresidente: el Secretario General de la Consejeria.

3. Vocales:
a) Cuatro representantes de la Administracion de la Comunidad Auténoma de la
Regién de Murcia.
b) Tres representantes de la Federacién Regional de Municipios.
¢) Un representante de cada una de las Organizaciones Sindicales a que se refiere el
articulo 87.2 de la Ley del Personal Estatutario del Servicio Murciano de Salud, asi
como de cada una de las centrales sindicales con mayor implantacién general en la
Regién de Murcia.
d) Dos representantes de las organizaciones empresariales con mayor arraigo en la
Regién de Murcia.
e) Dos representantes por las asociaciones de vecinos.

Borrador Direccidn de los Servicios Juridicos 4
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f) Dos representantes por las organizaciones de consumidores y usuarios mas

representativas.
g) Un representante de cada uno de los colegios profesionales del area socio-

sanitaria.
h) Un representante por las sociedades cientificas regionales del campo de la salud.

i) Un representante de la Universidad de Murcia.
j) Un representante de cada una de las areas de salud en que se divide la Region de

Murcia.
k) Dos representantes de las entidades de enfermos crénicos.
I) Un representante de las asociaciones de voluntariado.

4. Secretario: actuard como secretario, con voz pero sin voto, un funcionario de la
Administracién Sanitaria, designado por el Presidente del Consejo.

El Presidente, a iniciativa propia o a peticién de un tercio de los vocales, podra autorizar
la asistencia a las sesiones del Consejo, con voz y sin voto, a otras personas que, sin ser
miembros del mismo y con independencia de su ambito de procedencia, colaboren con éste en

el adecuado desarrollo de sus tareas.
Articulo 10. Sistema de designacion de los vocales.

El nombramiento de los vocales, especificados en el articulo 9.3 de este Decreto, se
realizara por el Presidente del Consejo de Salud de la Regién de Murcia, de conformidad con el
siguiente sistema de designacién:

a) Los representantes de la Administracion de la Comunidad Auténoma de la Regién de
Murcia, cuyo rango sera; al menos, de Director General seran designados por el propio =
Presidente del Consejo, a propuesta, en su caso, del Titular de la Consejeria

correspondiente.

b) Los representantes de cada una de las areas de salud, a que se refiere el apartado j) del
articulo 9.3 de este Decreto, seran designados a propuesta del Consejo de Salud de la
respectiva Area.

c) El resto de los vocales que actuan en representacion de organizaciones, asociaciones,
instituciones o entidades seran designados a propuesta de la organizacion
representada. No obstante o anterior, cuando el nimero de vocales que representa a un
colectivo o sector sea inferior al nimero de organizaciones, asociaciones, instituciones o
entidades del ambito respectivo, la designaciéon se adoptara por el conjunto de las
entidades del sector representado y, a tal efecto, se acreditara el consenso o el acuerdo
mayoritario de éstas respecto del representante propuesto.

Borrador Direccién de los Servicios Juridicos 5
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Articulo 11. Duracion del mandato.

1. La duracién del mandato como vocal designado por la Administracion de la Comunidad
Auténoma, previsto el articulo 9.3.a) de este Decreto, se mantendrd en tanto la persona
designada se mantenga en su cargo, salvo remocioén expresa del Presidente del Consejo de

Salud.

2. La duracién del mandato del resto de vocales que representan al conjunto de organizaciones
y entidades, enumeradas en el articulo 9.3 de este reglamento, serd permanente, sin perjuicio
de que la entidad proponente pueda sustituirle del mandato conferido.

3. Asimismo, cuando la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales se modifigue como consecuencia de procesos electorales, la composicion del
Consejo debera variar de acuerdo con la nueva proporcionalidad resultante, lo que podra
originar el cese de los vocales de las entidades afectadas.

Articulo 12. Designacion de vocales suplentes.

1. Las organizaciones y entidades facultadas para designar vocales, enumeradas en el articulo
9.3 de este reglamento, podran simultaneamente designar un suplente del vocal titular
propuesto que, en caso de ausencia o enfermedad y, en general, cuando concurra alguna
causa justificada, podra sustituir a éste, previa acreditacién ante el Secretario del Consejo de

Salud de la Regién de Murcia.

2. Asimismo, cuando concurra alguna de las causas especificadas en el apartado anterior y no
exista un suplente designado, las entidades y organizaciones representativas podran sustituir a

Secretaria del Consejo de Salud con una antelacién minima de dos dias a la fecha de la
convocatoria.

Articulo 13. Régimen de funcionamiento.

El funcionamiento del Consejo de Salud de la Regién de Murcia se desarrollara a traves
de los siguientes érganos:

A) El Pleno: constituido por la totalidad de los miembros especificados en el articulo 9 de
este Decreto.

B) Las comisiones o ponencias de trabajo, en su caso.

A propuesta de la Presidencia, el Consejo podra constituir en su seno, previa deliberacion
y acuerdo, cuantas comisiones o ponencias de trabajo considere necesarias para el
cumplimiento general de sus funciones o para el estudio y andlisis de temas concretos.
Dichas Comisiones no tendran, con caracter general, una composicién supenor a diez
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miembros, y estaran presididas por el Vicepresidente del Consejo de Salud o, en su
defecto, por el representante de la Administracién en que éste delegue.

Articulo 14. Convocatorias y sesiones. Deliberacion y acuerdos.

1. El Pleno se reunird con caracter ordinario una vez c¢ada cuatro meses, convocado por su
Presidente, que también podra convocar reuniones extraordinarias, si lo considera conveniente.
Asimismo, se podra reunir con caracter extraordinario cuando lo solicite, al menos, un tercio de
sus miembros, debiendo el Presidente proceder a la convocatoria en un plazo maximo de

quince dias.

2. Las comisiones o ponencias de trabajo podran constituirse con caracter permanente o
temporal en funcién de los fines perseguidos y se reuniran con la periodicidad que sus
actividades demanden y, como minimo, una vez al trimestre, teniendo obligacién de dar cuenta
del desarrollo de sus trabajos al Consejo en pleno.

3. EI Consejo se constituira en primera convocatoria con la presencia del Presidente y
Secretario 0, en su defecto, de las personas que los sustituyan, y de la mitad al menos de sus
miembros. En segunda convocatoria, sera suficiente la presencia de la cuarta parte de sus
vocales. Entre ambas convocatorias debera transcurrir, al menos, un intervalo de quince

minutos.

4. Sblo seran objeto de deliberacion o acuerdo aquellos asuntos que figuren incluidos en el
orden del dia, salvo que, planteado un asunto concreto por alguno de sus miembros en el
apartado de ruegos y preguntas, se encuentren presentes todos los miembros del Consejo y
dicho asunto se declare urgente con el voto favorable de la mayoria.

PETRTa e ) 1 b

5. Con caracter general, los acuerdos se adoptardn por mayoria de votos de los miembros
asistentes a la reunion.

Articulo 15. Organizacion. Apoyo material y humano.

1. El Consejo de Salud de la Regién de Murcia podra elaborar su reglamento o normas de
funcionamiento interno, de conformidad con la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regidn
de Murcia y lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa vigente.

2. La Consejeria de Sanidad y Consumo prestara al Consejo de Salud de la Regién de Murcia
los medios adecuados para el cumplimiento de las funciones asignadas.
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CAPITULO Il

Consejos de Salud de Area

Articulo 16. Definicion. Adscripcion.

Los Consejos de Salud de Area son los drganos de participacion social en las
demarcaciones territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Regién de Murcia, de
conformidad con el articulo 18 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de

Murcia.

Los Consejos de Salud de Area, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de area respectiva, tienen como finalidad esencial garantizar la participaciéon de los
distintos sectores institucionales y sociales de cada una de las demarcaciones territoriales
sanitarias de la Regién de Murcia en el desarrollo y seguimiento de la gestion sanitaria de esa

area de salud.
Articulo 17. Funciones.

Los Consejos de Salud de Area desarrollaran las funciones que el articulo 18.2 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia, atribuye y encomienda a estos 6rganos

de participacion.
Articulo 18. Composicion.

1. La composicién de los Consejos de Salud de Area, de conformidad con las previsiones del
articulo 18.1 de la* mencionada Ley, y teniendo en consideracién las determinaciones
reglamentarias contenidas en el presente Decreto, sera la siguiente:

a) Presidente del Consejo de Salud de Area: El Gerente del Area de Salud

correspondiente.
b) Vocales:

1. Tres representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el articulo 21 de este Decreto,
a iniciativa del Gerente del Area y propuestos por el Titular de la Direccion
Gerencia del Servicio Murciano de Salud.

2. Cuatro representantes de los Ayuntamientos del Area de Salud, segun el sistema
de designacion fijado en el articulo 19 de este Decreto, a propuesta de la
Federacién de Municipios.

3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial correspondiente a propuesta de las mismas, prtcndandngg
como tal la representacion unitaria de la junta de personal del area.
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4. Dos representantes de las organizaciones empresariales mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

5. Dos representantes de las asociaciones de consumidores y usuarios mas
representativas en el ambito territorial, a propuesta del Consejo Regional de

Consumo.
6. Un representante de las asociaciones de vecinos mas representativas del ambito

territorial, a propuesta de las mismas.
7. Un representante de las entidades de enfermos crénicos mas representativas del

ambito territorial, a propuesta de las mismas.
8. Un representante de las asociaciones de voluntariado més representativas del

ambito territorial, a propuesta de las mismas.
9. Un representante de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, a

propuesta de las mismas.
10. Un representante de las sociedades cientificas.

¢) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. El Consejo de Salud de Area podra, ademas, designar de entre los representantes del
Servicio Murciano de Salud un Vicepresidente que, en casos de vacante, ausencia, enfermedad
o cualquier otra causa, sustituira al Presidente.

3. El Presidente, a iniciativa propia o del resto de los vocales, podra autorizar |a asistencia a las
sesiones del Consejo, con voz y sin voto, a otras personas que, sin ser miembros del mismo y
con independencia de su ambito de procedencia, colaboren con éste en el adecuado desarrollo

de sus tareas.

4. No obstante lo dispuesto ‘en-el apartado -anterior, cuando' en“una sesién” del -Consejo ‘se”"
debata algun asunto que afecte directamente a un Ayuntamiento y/o Colegio Profesional que,
de conformidad con el sistema rotatorio de designacién establecido en los articulos 19 y 20 de
este Decreto, no forme parte del mismo en el momento de la convocatoria el Presidente
convocara a dicha sesién con voz y voto al representante de la Corporacién afectada.

Articulo 19. Sistema de designacion de los representantes municipales.

En la designacién de los representantes de los Ayuntamientos, se tendran en
consideracion las siguientes reglas:

a) Si el nimero de municipios del Area fuese inferior al numero de representantes
municipales establecidos en este Decreto, se designara uno por cada municipio.
Seguidamente, se ird designando un segundo representante comenzando, de forma
sucesiva, por el municipio del Area que cuente con un mayor volumen de poblacion

censada.
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b) Por el contrario, si el numero de municipios del Area fuese superior al nimero de
representantes a designar, se aplicaran las siguientes reglas:

- Sien el Area, la poblacién perteneciente a un municipio duplicase en nimero de
habitantes a la poblacién de cualquier otro municipio del area, dicho municipio
podra designar un representante permanente en el Consejo de Salud, vy los otros
tres representantes se designaran de entre el resto de municipios de forma
rotatoria por periodos de dos afios, comenzando por los de mayor poblacion.

- Sien el Area, ninguno de los municipios duplicase en poblacién al siguiente, los
cuatro vocales se designaran de entre todos los municipios de forma rotatoria por
periodos de dos afios, comenzando por los de mayor a menor poblacion.

Articulo 20. Designacion del representante de los Colegios Profesionales del area socio-
sanitaria.

El vocal en representaciéon de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, sera
designado por turnos rotatorios entre cada una de las Corporaciones que tengan tal
consideracién, de conformidad con la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las
profesiones sanitarias, a propuesta de las mismas y siguiendo el orden sucesivo que a tal

efecto acuerden.
Articulo 21. Nombramiento. Cese.

1. Los vocales seran nombrados y cesados por el Titular de Consejeria de Sanidad y Consumo,
a propuesta de cada una de las representaciones que la componen, previa comprobacién, en
su caso, del grado de representatividad que ostentan. Los miembros que sean designados por
razén de su cargo, tendran el caracter de vocales en tanto permanezcan en aquél. Los vocales
designados-a propuesta de: las distintas organizaciones, entidades o corporaciones; podran-ser
removidos o sustituidos en el transcurso de dicho periodo a peticion del érgano que los
propuso.

2. Con caracter general, el nombramiento se hara por un periodo maximo de cuatro afios, sin
perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos sucesivamente, siempre que gocen de la

representacion requerida.

3. No obstante lo dispuesto en el punto anterior, los hombramientos de los vocales propuestos
en representacion de los Ayuntamientos y Colegios Profesionales, a que se refieren los
apartados 2) y 9) del articulo 18.1.b) del presente Decreto, se realizaran por un periodo de dos
afios, a fin de agilizar la participacion de las diferentes corporaciones en los Consejos de Salud,

favoreciendo la rotacién de estos miembros.

4. Asimismo, la composicion del Consejo podré variar de modo anticipado por modificaciones
de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para designar vocales

en virtud de procesos electorales.
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Articulo 22. Régimen de funcionamiento y organizacion.

1. El Consejo de Salud de Area debera reunirse, como minimo, una vez cada seis meses, y con
caracter extraordinario cuando lo acuerde su Presidente a iniciativa propia o a solicitud de, al
menos, un tercio de sus miembros.

2. Para la valida constitucion de los Consejos de Area se requerira la presencia del Presidente y
el Secretario o, en su defecto, de quienes les sustituyan, y, al menos, de una cuarta parte de

sus vocales.

3. Los acuerdos deberan adoptarse por mayoria simple de los miembros presentes, teniendo el
Presidente la facultad de dirimir los empates.

4. El Consejo de Salud de Area podra elaborar su reglamento de funcionamiento interno, que
sera aprobado por el Titular de la Direccién General de Asistencia Sanitaria del Servicio
Murciano de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa

vigente.

5. El Consejo de Salud de Area podra crear en su seno los grupos de trabajo que considere
necesarios para el adecuado desarrollo de sus funciones. A tal efecto, en la composicion
concreta de esos grupos de trabajo se debera tener en consideracion las previsiones

establecidas en el articulo 18.4 de este Decreto.

6. Los Consejos de Salud de Area recibiran de las respectivas Gerencias de Area la asistencia
y el apoyo adecuado para el desarrollo de sus funciones.

i - w Nt VAL AULF LA e Lt ] e

CAPITULO IV

Consejos de Salud de Zona

Articulo 23. Definicion.

Los consejos de salud de zona, adscritos al Servicio Murciano de Salud a traves de la
Gerencia de area respectiva, tienen la consideracién de érganos de participacion social y
apoyo en las zonas basica de salud, de conformidad con las previsiones contenidas en el
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia y en el

presente Decreto.
Articulo 24. Requisitos para su constitucion.

Los requisitos legalmente exigibles para proceder, con caracter excepcional, a la
constitucion de consejos de salud en zonas basicas de salud, son los siguientes
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a) Que se haya producido la previa constitucién de los Consejos de Salud de Area.
b) Que en la zona basica de salud concurran especiales circunstancias orograficas,
econdmicas, sociales, demograficas o sanitarias que hagan aconsejable o

necesario su constitucion.
c) Que la demarcacion territorial de la zona basica de salud coincida con el término

municipal.
Articulo 25. Procedimiento de creacion.

La necesidad de crear un consejo de salud de zona debera ser apreciada por el
respectivo Consejo de Salud de Area que, en su caso, adoptara por mayoria un acuerdo
motivado con indicacién de las circunstancias especiales que concurren en la zona para la
iniciacion del procedimiento de creacién del consejo.

Dicho acuerdo motivado sera remitido por la Gerencia respectiva al Servicio Murciano
de Salud que, tras la comprobacion de requisitos exigidos, dara traslado de la iniciativa de
constitucion a la Consejeria de Sanidad y Consumo, cuyo titular elevara la correspondiente
Propuesta de Acuerdo al Consejo de Gobierno para su aprobacién, en su caso, mediante

Decreto.
Articulo 26. Funciones.

Los Consejos de Salud de Zona desarrollarédn tareas de asesoramiento, consulta y
seguimiento de la actividad sanitaria asistencial o preventiva que se realice en la respectiva
zona basica de salud. En especial, le correspondera analizar y/o proponer al Consejo de Salud
de Area actuaciones o medidas especificas que resulten aconsejables' en atencién a-las
especiales circunstancias orograficas, econémicas, sociales, demogréaficas o sanitarias de Ia

zoha de salud.
Articulo 27. Composicién. Designacion de vocales.
1. La composicion de los Consejos de Salud de Zona serd la siguiente:

a) Presidente: El Gerente del Area de Salud correspondiente o persona en quien delegue.

b) Vocales:
1. Dos representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial

correspondiente, nombrados de conformidad con el apartado 2 de este articulo,
propuestos por el Titular de la Direccién General de Asistencia Sanitaria del

Servicio Murciano de Salud
2. Dos representantes del Ayuntamiento, a propuesta del 6rgano _municipal

competente.
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3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial, entendiéndose como tal la representacion unitaria de la junta de
personal del area.

4. Un representante de las organizaciones empresariales mas representativas del
municipio.

5. Un representante de las asociaciones de consumidores y usuarios mas

representativas del municipio, a propuesta del Consejo Regional de Consumo.

Un representante de las asociaciones de vecinos.

Un representante de las entidades de enfermos crénicos del municipio.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas

9. Un representante de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria.

~No

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. Los vocales de estos Consejos seran nombrados y cesados por el Titular de la Consejeria, a
propuesta de cada una de las representaciones que la componen.

3. A excepcion del nombramiento del vocal propuesto en representacion de los Colegios
Profesionales, que se realizard por periodos de dos afios de conformidad con el sistema
rotatorio previsto en el articulo 20 del presente Decreto, el nombramiento de vocales se hara
por un periodo de cuatro afos, sin perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos
sucesivamente, siempre que gocen de la representacién requerida. No obstante, los vocales
designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones, podran ser
removidos o sustituidos durante el transcurso de dicho periodo a peticidon del érgano que los
propuso. Asimismo, la composicién del Consejo podra variar de modo anticipado por
modificaciones -de~la-representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales en virtud de procesos electorales.

Articulo 28. Causas de extincion de los consejos de salud de zona.

1. Los consejos de salud de zona podran ser extinguidos cuando la zona basica de salud deje
de reunir los requisitos de caracter excepcional exigidos en el articulo 24.b) de este Decreto
para la constitucion de estos consejos. El procedimiento de extincién se iniciara a instancias del
Consejo de Salud de Area, siguiendo los mismos tramites especificados en el articulo 25 del

presente reglamento para su creacién.

2. Asimismo, se producird la extincién automatica de estos Consejos cuando, por la
modificacién del mapa sanitario de la Regién de Murcia, la demarcacién territorial de la zona
basica de salud deje de coincidir con el término municipal.
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Articulo 29. Régimen de funcionamiento y organizacion.

El régimen de funcionamiento y organizacion de estos Consejos de Salud de Zona se
sometera a las prescripciones establecidas en el articulo 22 y concordantes de este Decreto

para los consejos de salud de area.

Disposicion Transitoria Primera. Adecuacion del Consejo de Salud de la Region de Murcia.

El Consejo de Salud de la Regién de Murcia debera adecuar su composicion, régimen
de funcionamiento y organizacién a las previsiones del presente Reglamento en un plazo
maximo de seis meses desde su entrada en vigor. A tal efecto, la Consejeria competente en
materia de sanidad promovera las actuaciones necesarias para llevar a cabo tal adecuacion.

Disposicién Transitoria Segunda. Constitucién de los consejos de salud de &rea.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor de este Reglamento, el Gerente
del Area de Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar
representadas en el Consejo de Salud de Area, de conformidad con las previsiones de este
Decreto, para que procedan a la designacion de sus representantes en el Consejo que, en todo
caso, debera constituirse en el plazo maximo de cuatro meses desde la entrada en vigor de

este reglamento.

Disposicion Transitoria Tercera. Constitucién de los consejos de salud de zona,

En- el plazo:de-dos meses a partir de la entrada en vigor ‘del‘Decretote Consejo de~ -

Gobierno que apruebe la creacién de un consejo de salud de zona, el Gerente del Area de
Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar representadas
en aquél para la designacion de sus representantes. En todo caso, el Consejo deberg
constituirse en el plazo maximo de tres meses desde la citada entrada en vigor.

Disposicion final Unica. Entrada en vigor.

El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacién en el «Boletin
Oficial de la Region de Murcia», sin perjuicio de lo dispuesto en las Disposiciones Transitorias.
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ASUNTO: PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA
COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS
ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL
SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE
MURCIA.

ORGANO _CONSULTANTE: CONSEJERIA DE SANIDAD Y
CONSUMO

Por el Tlmo, Sr. Secretario General de la Consejeria de Sanidad y
Consumo se remite, a esta Direccion, expediente relativo al Proyecto de
Decreto por el que se regula la composicion y funcionamiento de los
organos de participacion ciudadana del Sistema Sanitario Publico de la
Region de Murcia, a los efectos de emision del informe preceptivo
establecido en el Art. 7.1.f) de la Ley 4/2004, de 22 de octubre, de
Asistencia Juridica de la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia,
por considerar que se trata de una disposicion de caricter general,
competencia del Consejo de Gobierno, que se dicta, segin se expresa en la
articulo 1, en desarrollo de las prescripciones legales contenidas en la Ley

4/1994, de 26 julio de Salud de 1a Regién de Murcia y en la Ley 3/2009, de
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Regidn de Murcia
Consejeria de Presidencia
y Admiinistraciones Publicas

Direccién de los Servicios Juridicos

11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario

de la Region de Murcia.

vV V V V¥ YV V V VY

Y v

En el expediente remitido consta la siguiente documentacion:

Acuerdo iniciacion de la Secretaria General.

Memoria justificativa de legalidad y oportunidad.

Informe sobre impacto por razén de género.

Informe de Direccién General de Administracion Local, Relaciones
Institucionales y Accion Exterior.

Memoria Econémica de la Consejeria de Sanidad y Consumo.
Memoria Economica del Servicio Murciano de Salud.

Borrador inicial Proyecto Decreto remitido a informacién publica.
Oficios sometiendo el texto a informacidén publica a Asociaciones,
Federaciones, Colegios Profesionales y Organizaciones Sindicales.
Informe Favorable del Consejo Regional de Consumo.

Escritos de alegaciones del Colegio Oficial de Farmacéuticos, del
Colegio Oficial de Bidlogos, del Colegio Oficial de Médicos, del
Colegio Oficial de Enfermeria, de la Universidad de Murcia y de la
Plataforma 10 minutos.

Informe Favorable del Consejo de Salud.

Alegaciones Plataforma Voluntariado.

Oficios remitiendo el proyecto a los Ayuntamientos de la Region de
Murcia y al Consejo Regional de Cooperacion Local.

Informe Juridico preceptivo de la Vicesecretaria de la Consejeria de

Sanidad.
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» Borrador de proyecto que se remite al C.E.S.

» Dictamen del CES.

» Certificacion del acuerdo del Consejo Regional de Cooperacion
Local.

» Diligencia explicativa tras el dictamen del CES.

» Informe preceptivo de la Vicesecretaria.

» Orden por la que se acuerda someter el proyecto de Decreto a
Dictamen preceptivo de la Direccidn de los Servicios Juridicos.

» Copia autorizada del proyecto de Decreto que se remite a la

Direccion de los Servicios Juridicos.

11

ANTECEDENTES.

1. Por acuerdo de la Secretaria General de la Consejeria de Sanidad
y Consumo de 11 de enero de 2010 se inicia, en coordinacion con los
diferentes drganos directivos de la Consejeria y del Servicio Murciano de
Salud, el expediente para la elaboracion de un proyecto de decreto que
contenga el desarrollo reglamentario sobre la composicién, funcionamiento
y régimen de actuacion de los diferente organos de participacién ciudadana
del sistema sanitario ptiblico de la Region de Murcia.

i

El procedimiento se inicia a efectos de “... garantizar plenamente el
ejercicio de estos derechos de participacién sanitaria...” una vez que, a la

regulacion del Consejo de Salud de la Region de Murcia realizada en la
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Ley 4/1994, se afiade la efectuada por la Ley 3/2009, en su Titulo IV,
respecto de los derechos en materia de informacién y participacion
sanitaria de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia,
entendiendo que se hace necesario proceder a la concrecién y desarrollo
reglamentario de la composicién y funcionamiento de los o6rganos de
participacién ciudadana conforme a las previsiones legales anteriormente

mencionadas.

2. Con fecha 15 de febrero de 2010 se incorpora al expediente la
Memoria de legalidad y oportunidad del proyecto normativo propuesto en
la que se analizan los antecedentes normativos, la situacién actual, el objeto
y finalidad del proyecto normativo, su contenido esencial, su necesidad y

oportunidad y el procedimiento para su tramitacion.

En esa misma fecha se adjunta el Informe sobre Impacto por razén

£

de Género que concluye que “... no se incluyen modificaciones en el
proyecto, considerando que, desde un punto de vista formal, la redaccion
del texto no contiene lenguaje sexista, aunque por claridad, sencillez y
comprension de la redaccién no opte por utilizar un lenguaje duplicado en
masculino y femenino. Igualmente, desde la perspectiva del contenido,
tampoco se incluyen recomendaciones dirigistas que tiendan a limitar la
participacion del hombre en beneficio de la mujer, por entender que el
objeto de la norma no puede ni debe acotar la libre voluntad de las

entidades e instituciones que participan en la composicion de estos

consejos a la hora de proponer sus representantes”,
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Con fechas 7 y 8 de abril de 2010, respectivamente, se incorporan al
expediente la Memoria Econdémica del Servicio Murciano de Salud y la
Memoria Econémica de la Consejeria de Sanidad y Consumo. En la

(X1

primera se concluye que “... para la firma del presente Decreto, el gasto
adicional que pudiera requerir se abonard con las dotaciones actuales de
recursos materiales y humanos propios del ente y, por lo tanto, en lo que a
la parte del SMS se refiere no precisard financiacion adicional” y, en la

13

segunda, que “... la aprobacion del Decreto no tiene en la actualidad
repercusion economica alguna adicional para la Consejeria de Sanidad y
Consumo ya que se dard cumplimiento a lo dispuesto en el mismo con los
medios econdmicos y personales que se dispone actualmente...”,
estimadndose el coste para la Consejeria en 3.400€ distribuidos entre gastos

de personal (3.200€) y gastos corrientes (200€).

3. El Borrador de Proyecto de Decreto asi elaborado fue sometido,
en tramite de informacion publica, a la consideracion de los agentes
economicos y sociales, de los colegios profesionales, de las federaciones de
asociaciones de vecinos, consumidores y usuarios, de la Universidad de
Murcia, de la Federaciéon de Municipios de la Region de Murcia, del
Comité Espafiol de Representantes de Personas con Discapacidad de
Murcia, de la Plataforma para la promociéon del Voluntariado, de la
Federacion Regional Murciana de Diabetes, de la Sociedad de enfermeria
de AP de Murcia y de la Direccion General de Administracion Local,

Relaciones Institucionales y Accién Exterior.
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Consta en el expediente que la Comision de Trabajo de Cédigos de
Autorregulacion y Proyectos Normativos del Consejo Asesor Regional de
Consumo, en su sesion celebrada el 26 de marzo de 2010, acordd por

unanimidad informar favorablemente el proyecto de disposicidn.

Entre finales de marzo y principios de mayo de 2010 se recibieron
las alegaciones formuladas por las entidades consultadas. El Colegio
Oficial de Médicos planteé la sustitucion de la expresion “de las
corporaciones profesionales sanitarias” por la de “de los Colegios
Profesionales del drea sanitaria” para facilitar la comprension e
interpretaciéon del texto. Por su parte, el Colegio Oficial de Enfermeria
formulé modificaciones a los articulos 13. b), 15, 15.3, 18.8, 20, 21.3, 22.5,
27.1 b) 8, 27.3, 29, Disposicién Transitoria Primera y Disposicion
Transitoria Tercera, si bien no justifica adecuadamente el porqué de las
nuevas soluciones normativas propuestas. La Plataforma 10 minutos
Region de Murcia, junto con otras cuestiones, plante6é un comentario sobre
la representatividad de las asociaciones y una observacion relativa a la
conveniencia de implantar consejos de salud de zona aunque no coincidan
con el municipio. La Plataforma del voluntariado reclama en sus
alegaciones, fundamentalmente, la presencia de representantes de las
organizaciones de voluntariado, tanto en los Consejos de Salud de Area

(art. 18) como en los Consejos de Salud de Zona (art. 27).

Por su parte, la Direccion General de Administracion Local,
Relaciones Institucionales y Accidn Exterior, a través del Servicio de

Asesoramiento a Entidades Locales, evacué informe en el que concluyé
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que el proyecto de decreto no modificaba ni afectaba al ambito
competencial de las Corporaciones Locales, si bien sugeria la conveniencia
de remitirlo tanto a la Federacion de Municipios de la Regiéon de Murcia,
como a todos los Ayuntamientos de la Region y al Consejo de Cooperacion

Local para informe.

Siguiendo las recomendaciones del informe del Servicio de
Asesoramiento a Entidades Locales, con fecha 19 de julio de 2010, el
proyecto de decreto fue remitido tanto al Consejo de Cooperacion Local

como a los distintos Ayuntamientos de la Region.

Por 1ltimo, con fecha 28 de julio de 2010 se certifica, y se incorpora
al expediente, el acuerdo adoptado por el Consejo de Salud de la Region de
Murcia en su sesion celebrada el 26 de julio por el que se informa

favorablemente el proyecto de decreto.

4, Con fecha 21 de octubre de 2010 se incorpora al expediente el
Informe Juridico de la Vicesecretaria, suscrito por la Jefa del Servicio de
Desarrollo Normativo, en relacion con el Proyecto de Decreto en el que se
analiza su objeto, los precedentes normativos, el ambito competencial
autonémico, el contenido y el procedimiento seguido hasta ese momento
para su tramitacion y aprobacién. En este ultimo apartado se valoran las
alegaciones formuladas, asi como el tramite de audiencia en el 4mbito de

las instituciones municipales.
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5. El 25 de octubre de 2010 el Proyecto de Decreto es remitido al
Consejo Econdmico y Social (en adelante CES) que emitié su dictamen

aprobado por el Pleno en fecha 13 de enero de 2011.

Tres son las observaciones que formula el CES en su dictamen.

La primera muestra su disconformidad con la redaccion del inciso
final del art. 18.1.b).3 del Proyecto de Decreto en cuanto, en su opinion, no
se adecua al tenor literal del art. 18.1.c) de la Ley 4/1994, al concretar que
la representacion de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial de los Consejos de Salud de Area debe ser la
representacion unitaria de la junta de personal de dicha area, afectando esta
observacion en igual forma al art. 27.1.b).3 del Proyecto en cuanto a la

composicion de los Consejos de Salud de Zona.

La segunda afecta al art. 9.3.i) del Proyecto en cuanto que, con una
correcta trasposicion del art. 11.1.i) de la Ley 4/1994, prevé en la
composicion del Consejo Regional de Salud la presencia de un
representante de la Universidad de Murcia. Pone de manifiesto el CES lo
que, a su juicio, supone un desfase en la regulacion de la representacion
universitaria en el Consejo Regional de Salud, esto es, una falta de reflejo
en su composiciéon de la alteraciéon que ha supuesto la creacion, con
posterioridad a 1994, de dos universidades (UCAM y UPCT) y de un
campus especializado precisamente en ciencias de la salud gestionado por
las dos universidades plblicas. Considera pues que se deberia abordar la

reforma de la Ley 4/1994.
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En tercer, y ultimo lugar, el CES observa que se deberia acometer la
modificacion del art. 18.1.e) de la Ley 4/1994, en cuanto reduce en la
composicién de los Consejos de Salud de Area la representacién que, para
las asociaciones de consumidores y usuarios, se prevé a su vez en la propia

Ley en el art. 11.1.f) para el Consejo de Salud de la Region de Murcia.

6. Con fecha 4 de febrero de 2011 se incorpora al expediente
diligencia del Servicio de Desarrollo Normativo en la que se analizan las

observaciones formuladas por el CES en su dictamen.

En este sentido, se afirma en la diligencia, que no se acogen las
observaciones formuladas en relacion con los articulos 18.1.b).3 y 27.1.b).3
del Proyecto de Decreto por entender que debe diferenciarse la
representacion general para el conjunto de la Region de Murcia y la
representacion concreta a nivel de Area de Salud o Zonas de Salud.
Considera que el hecho de que el art. 11.1.c) de la Ley 4/1994, tras su
modificacién por la Disposicion Adicional 6 de la Ley 5/2001, de 5 de
diciembre, del personal estatutario del Servicio Murciano de Salud,
contemple una dualidad en la presencia de miembros que asisten en
concepto de representacion sindical al Consejo de Salud de la Regién de
Murcia, y que dicha dualidad no se recoja en la composicion de los
Consejos de Area o de Zona, no implica que el concepto de
“organizaciones sindicales mds representativas en el dambito territorial”
equivalga al concepto ‘centrales sindicales de mayor implantacion

general”.
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Por lo que afecta a la adecuacion de la nueva situacion universitaria
de la Region de Murcia en la composicion del Consejo de Salud, se
entiende que hasta tanto no se modifique la Ley 4/1994, el art. 9.3.i) del

Proyecto de Decreto no puede ser modificado.

Finalmente se acepta modificar el art. 18.1.b).5 del Proyecto de
Decreto incluyendo expresamente a dos representantes de las asociaciones
de consumidores y usuarios mas representativas en el dmbito territorial y a
un representante de las sociedades cientificas de conformidad con la
redaccion de los apartados e) y j) del art. 18.1 de la Ley 4/1994, en su
redaccion dada por la Disposicion Adicional Primera de la Ley 3/2010, de
27 de diciembre, de modificacién de la regulaciéon de algunos de los

tributos propios de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia.

7. Tras la emision del dictamen del CES se incorpora al expediente
certificacién del Consejo Regional de Cooperacion Local de fecha 12 de
enero de 2011, por la que se acredita que dicho Consejo, en su sesién
celebrada el 22 de diciembre de 2010, por unanimidad, acordd informar
favorablemente el Proyecto de Decreto por el que se regula la composicion
y funcionamiento de los drganos de participacion ciudadana en el Sistema

Sanitario Piblico de la Regién de Murcia.

Una vez elaborado e incorporado al expediente el informe preceptivo
de la Vicesecretaria (7.02.11), con esa misma fecha se somete copia
autorizada del proyecto de Decreto a dictamen de la Direccion de los

Servicios Juridicos.

10
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I

CONSIDERACIONES.

1. Compete a la Direcciéon de los Servicios Juridicos emitir dictamen
fundado en derecho, con carécter preceptivo, respecto de los proyectos de
disposiciones generales competencia del Consejo de Gobierno, segun
dispone art. 7.1.f) de la Ley 4/2004, de 22 de octubre, de Asistencia

Juridica de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia.

Con ese caracter se solicita la consulta y se emite el presente
informe, pues se trata de un Proyecto que se dicta en desarrollo de la
legislacion basica del Estado y en ejercicio de las competencias
autonémicas de desarrollo legislativo y ejecucion en materia de sanidad,
higiene, ordenacién farmacéutica y coordinacion hospitalaria en general,
incluida la de la Seguridad Social, sin perjuicio de lo dispuesto en el

numero 16 del articulo 149.1 de la Constitucion (art. 11.1. EA).

En concreto, y seglin se desprende de la documentacion obrante en el
expediente, el proyecto de Decreto pretende de manera especifica el
desarrollo de la normativa basica estatal contenida en la Ley 14/1986, de 25
de abril, General de Sanidad, cuyos principios de participacién democratica
de los ciudadanos en el ejercicio de las competencias de gestién sanitaria
de la Administracién fueron plasmados en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia, y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los

derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de

11
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Murcia, cuya concrecion y desarrollo reglamentario pretende realizar el

presente proyecto normativo.

La competencia para efectuar consulta a la Direccion de los Servicios
Juridicos corresponde a la Consejera de Sanidad y Consumo (art. 7.3 de la
ley 4/2004, de Asistencia Juridica), aunque ésta ha sido efectuada por quien
tiene delegada dicha facuitad, esto es, la Secretaria General (Orden de
04.09.03).

2. Por lo que afecta tanto a la competencia material como a la
habilitacion normativa para aprobar el proyecto de disposicion de caracter
general sometido a dictamen, en funcidn del objeto definido en el articulo 1

[11

del Proyecto de Decreto, “..., la regulacion reglamentaria de los érganos
de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de
Murcia, en desarrollo de las prescripciones legales contenidas en la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murciay en la Ley 3/2009,
de 11 de mayo de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema
Sanitario de la Region de Murcia™, encuentran su amparo, inicialmente, en
el art. 43 de la Constitucién Espafiola; en el articulo 11.1 de la Ley
Organica 4/1982, de 9 de junio, por la que se aprueba el Estatuto de
Autonomia para la Region de Murcia (EAMUR), en cuanto atribuye a la
Comunidad Auténoma el desarrollo legislativo (incluida la potestad
reglamentaria y de ejecucion) en materia de sanidad, higiene, ordenacién

farmacéutica y coordinacién hospitalaria en general, incluida la Seguridad

Soctal.

12
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Ademas, el art. 11 de la Ley 4/1994, de Salud de la Region de
Murcia, regula la composicion, funciones y régimen bdsico de actuacion
del Consejo de Salud de la Region de Murcia; el art. 18 del mismo texto
legal, al regular los Consejos de Salud de Area determina que “Deberd
desarrollarse reglamentariamente el régimen y funcionamiento del
Consejo de Salud del Area de Salud, para que pueda hacer efectivas las
funciones que le han sido asignadas”’; y, por ultimo, ¢l art. 19 de la Ley ya
referida expresa que “Excepcionalmente, una vez constituidos los Consejos
de Salud de Area, a iniciativa de éstos y mediante Decreto del Consejo de
Gobierno, se podrdn crear consejos de salud de zona, como dOrganos de
participacion y apoyo, en aquellas zonas de salud en que concurran
especiales circunstancias orogrdficas, econémicas, sociales, demogrdficas
o sanitarias que hagan aconsejable o necesario su constitucion y siempre

que su demarcacion territorial coincida con el término municipal”

Por su parte, el art. 39 de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los
derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de
Murcia, determina que “Se reconoce el derecho de los ciudadanos, a través
de las instituciones, corporaciones y organizaciones sociales, a participar
en las actuaciones del Sistema Sanitario Publico de la Region de Murcia
mediante los cauces previstos en la normativa vigente. A estos efectos, la
Administracion  Sanitaria impulsara 'y velara por el correcto
funcionamiento y actuacion de los organos de participacion sanitaria, que
son, el Consejo de Salud de la Region de Murcia , como mdximo drgano
consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad publica en esta

Region, los Consejos de Salud de Area en su condicion de dorganos de

13
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- participacion comunitaria en las demarcaciones territoriales en que se

ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia y, en su caso, los

Consejos de Salud de Zona”.

Finalmente, en cuanto a la competencia en materia de sanidad hemos

de tener en cuenta que, conforme a la doctrina del Consejo Juridico de la
Regién de Murcia fijada en su Dictamen 180/09: “Desde el punto de vista
de la competencia funcional sobre sanidad, la Constitucion Espafiola
reserva al Estado sus <<bases y coordinacion general>>, debiendo
significar que el Tribunal Constitucional viene entendiendo que el
concepto de <<bases>> es mds amplio que el de <<legislacion bdsica>>, ya
que este ultimo lo que incluye son potestades ordinariamente normativas,
mientras que en el primero (que es el aqui aplicable) pueden estar
incluidas normalmente potestades ejecutivas (cfr. SSTC de 28 de enero de
1982, 7y 28 de abril de 1983, 20 de mayo de 1983 y 28 de junio de 1983)”,
por lo que entendemos que el Consejo de Gobierno tiene competencia para

abordar el desarrollo reglamentario de estas normas.

En lo referente a la habilitacion normativa debemos tener en cuenta
la potestad reglamentaria originaria de la que estd investido el Consejo de
Gobierno por el articulo 32.1 del Estatuto de Autonomia para la Regién de
Murcia y, especificamente para este supuesto, tanto por la disposicion final
de la Ley de Salud de la Regién de Murcia como por la disposicion final
segunda de la Ley de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema

Sanitario de la Region de Murcia.
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3. En cuanto al procedimiento para la tramitacién del Proyecto,
asi como sobre la documentacion que se acompafia, podemos afirmar que
se ha cumplido, basicamente, con el procedimiento establecido en el art. 53
de la Ley 6/2004, de 28 de noviembre, del Estatuto del Presidente y del
Consejo de Gobierno de la Region de Murcia. En este sentido consta en el
expediente Acuerdo de iniciacién del procedimiento de la Secretaria
General, el texto de la disposicion y una Memoria justificativa de la

legalidad y oportunidad de la norma.

En relacion con el informe sobre Impacto por Razon de Género del

Proyecto de Decreto, no podemos mdas que mostrar nuestra adhesion y
plena conformidad con la valoracién positiva que el CES realiza del
informe en su dictamen asumiendo en su integridad las apreciaciones que

en éste se contienen.

Por lo que afecta al estudio econdmico de la norma exigido por el

art. 53 de la Ley 6/2004, el expediente contiene dos memorias: la Memoria
Econdmica del Servicio Murciano de Salud y la Memoria Econdmica de la
Consejeria de Sanidad y Consumo. En la primera se concluye que “... para
la firma del presente Decreto, el gasto adicional que pudiera requerir se
abonard con las dotaciones actuales de recursos materiales y humanos
propios del ente y, por lo tanto, en lo que a la parte del SMS se refiere no
precisard financiacion adicional” y, en la segunda, que “... la aprobacion
del Decreto no tiene en la actualidad repercusion econdmica alguna
adicional para la Consejeria de Sanidad y Consumo ya que se dard

cumplimiento a lo dispuesto en el mismo con los medios econdémicos y
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personales que se dispone actualmente...”, estimandose el coste para la
Consejeria en 3.400€ distribuidos entre gastos de personal (3.200€) y

gastos corrientes (200€).

Ha de recordarse, como en informes anteriores, que lo que exige la
Ley 6/2004 es que al correspondiente anteproyecto se acompafie un estudio

econdmico de la norma, con referencia al coste v financiacion de los

nuevos servicios, si los hubiere, por lo que no deben confundirse los

conceptos de “coste” con el de “mayor gasto” o “repercusion econémica
adicional”. En este sentido tiene declarado el Consejo Juridico de la Regién
de Murcia, Dictamen 38/2000, en relacién con el contenido de la memoria
econdmica que debe acompariar a toda disposicién de cardcter general que
“En cuanto a la Memoria del coste de la puesta en funcionamiento del
nuevo organo, entiende el Consejo Juridico que habiéndose elaborado
indicando que su aprobacioén no va a originar un mayor gasto, distinto y
nuevo del contemplado en el vigente presupuesto, no significa que no vaya
a tener coste alguno. El articulo 24 LG exige la memoria econdmica del
coste, no la “del mayor coste” a que dard lugar. Entiende el Consejo
Juridico que estos documentos no debieran limitarse a pronunciamientos
como el presente, siendo conveniente que se expliciten los costes
estimados, con independencia de que originen o no mayores gastos de los
que  serian  atendibles con los créditos ya  consignados

presupuestariamente”

Por la Consejeria proponente se ha considerado necesario someter el

proyecto al tramite de audiencia, pues entiende que el proyecto de
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disposicion de caracter general afecta a los derechos e intereses legitimos
de los ciudadanos. A esté respecto, el art. 53.3 b) de la Ley 6/2004 exige
que “La decision sobre el procedimiento escogido para dar audiencia a los
ciudadanos afectados debera ser motivada por el érgano que acuerde la
apertura de dicho trdmite” encontrandonos que, dicha motivacion, no se
contiene ni en el apartado 3 del Acuerdo de iniciacion ni en los oficios por
los que se les da traslado a las distintas organizaciones y asociaciones para

que formulen sus alegaciones en dicho tramite.

En la Memoria Justificativa de Legalidad y Oportunidad, folio 10 del
expediente, se expresa que “...a los efectos de dar cumplimiento al tramite
de audiencia, el organo directivo impulsor someterd el texto a dicho
tramite, mediante su remision a las organizaciones y asociaciones, cuyos
fines guarden relacion directa con el objeto de la disposicion, con objeto
de que puedan formular las observaciones que estime oportunas al
proyecto propuesto durante el plazo de 15 dias previsto en el apartado a)
del citado precepto, por considerar que esta via procedimental es la mds
adecuada porque posibilita a las entidades interesadas un estudio mds
detallado del proyecto, y ello sin perjuicio de que el texto también sea
analizado y sometido a consulta de la Federacion de Municipios,
Ayuntamientos de la Region, asi como Consejo Regional de Cooperacion
Local, Consejo asesor regional de consumo, en cuyo seno también estin
representadas alguna de las organizaciones a las que se remite el proyecto
normativo, v al Consejo de Salud de la Region de Murcia en su condicion
de mdximo drgano de consulta y participacion de la Sanidad Regional”,

pero esto no implica que se haya justificado en el expediente la decision
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sobre el procedimiento escogido. Es decir, lo que la norma determina es
que, cuando un proyecto de disposicidn de caracter general afecte a los
derechos e intereses legitimos de los ciudadanos, el drgano directivo
impulsor lo sometera al tramite de audiencia, bien directamente o a través
de organizaciones y asociaciones reconocidas por la Ley, que los agrupen o
representen, y cuyos fines guarden relacion directa con el objeto de la
disposicién, y que la decision sobre el procedimiento escogido (de forma
directa o a través de organizaciones y asociaciones) debe quedar justificado

en el expediente por el 6rgano que acuerde dicho tramite.

Finalmente, el Proyecto debera someterse al dictamen preceptivo del
Consejo Juridico de la Region de Murcia, de acuerdo con lo dispuesto en el
art. 12.5 de la Ley 2/1997, de 19 de mayo.

4. Observaciones al texto. El Proyecto de Decreto remitido consta
de una exposicion de motives y una parte dispositiva que contiene 29
articulos, distribuidos en 4 Capitulos, tres Disposiciones Transitorias y una

Disposicion Final.

Como observacion de caricter general, en relacidon con la técnica

normativa empleada en algunos preceptos del proyecto de disposicion,
hemos de recordar que en su Memoria del afio 2004, el Consejo Juridico,
en las Observaciones y sugerencias, dedicé un apartado al andlisis de la
técnica normativa empleada en la elaboracion de las normas poniendo de
manifiesto, entre otras, la consideracion normativa de la “leges repetitae”,

que en esencia advierte acerca de los riesgos de esta técnica en cuanto se
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reproducen en un texto legal o reglamentario preceptos o contenidos
normativos procedentes de normas de diverso origen (estatales, incluso
basicas) o de distinto rango normativo, como puede ocurrir en ¢l caso de los
reglamentos ejecutivos de leyes regionales, que incluyen articulos de éstas.
Asi, expresa el Consejo, que “En el Dictamen 151/04, con ocasion de un
Anteproyecto de Ley que reproduce normas legales bdsicas, se recoge una
doctrina presente ya en nuestros primeros pronunciamientos, para recordar
que el Tribunal Constitucional, en su Sentencia 150/1998, ha advertido que la
reproduccion de derecho estatal en los ordenamientos autonomicos <<ademds
de ser una peligrosa técnica legislativa, incurre en inconstitucionalidad por
invasion de competencias en materias cuya regulacion no corresponde a la
Comunidad Auténoma->". Esta situacién se produce especialmente en la
definicién, funcionamiento y composicién tanto del Consejo de Salud de la

Region de Murcia como de los Consejos de Salud de Area.

Por lo que afecta al articulado del Proyecto de Decreto se realizan las

siguientes observaciones:

Art.- 1. Entendemos que deberia revisarse la redaccién de este
precepto, en particular, respecto de la expresion “regulacion
reglamentaria”, ya que parece claro que un decreto del Consejo de
Gobierno, con caracter general, debe responder al ejercicio de la potestad
reglamentaria que tiene atribuida y, sobre todo, porque consideramos que
lo que se quiere expresar es que esta norma responde al desarrollo

reglamentario de los preceptos de las leyes de las que trae causa.
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Por ello proponemos la siguiente redaccidon: “El presente Decreto,
en desarrollo de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia y de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los
usuarios del Sistema Sanitario Publico de la Region de Murcia, tiene por
objeto la regulacion de los drganos de participacion ciudadana del sistema

sanitario publico de la Region de Murcia”.

Art. 2. Se propone la sustitucién de la expresion “En consonancia

con el objeto resefiado.... ” por la de “Conforme a su objeto... ”

Art. 5. Debe revisarse la determinacién del régimen juridico
establecido en el parrafo segundo de este articulo en la medida que, en
relacion con el Consejo de Salud de la Region de Murcia, la Ley 4/1994, de
Salud de la Region de Murcia, en su art. 11.3, establece que el
funcionamiento del Consejo se regira por lo dispuesto en la Ley de
Organos Consultivos de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia
(Ley 9/1985, de 10 de diciembre), disposicion que no aparece citada en el

parrafo que analizamos.

Art,- 7. Deberia modificarse la expresion “... en esta Comunidad
Auténoma” del parrafo primero de este articulo por la de “... de la
Comunidad Auténoma” o por la de “... de la Comunidad Autonoma de la

Region de Murcia”, ya que resulta evidente que el Consejo de Salud de la
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Region de Murcia no puede extender sus funciones ni sus competencias

mas alla del ambito territorial de la Region de Murcia.

Art.- 10. a). Deberia concretarse el sistema de designacion de los

representantes de la Administracion Regional, delimitando el ambito
material de competencias que deben estar presentes en el Consejo
(economia, politica social, educacion, ciencia e investigacion, etc...). Con
la redacciéon actual ;jquién puede proponer?, parece que todas las
Consejerias. ;Como se identifica al Titular de la Consejeria
correspondiente? Como el nimero de Consejerias es superior al de
representantes de la Administracién Regional en el Consejo, estariamos
posibilitando tantas propuestas como Consejerias para que, posteriormente,
el Consejero competente en materia de sanidad designase a cuatro
rechazando a todos los demas. Entendemos por tanto que deberia aclararse

este extremo.

Art.- 11.1. La revisién de este apartado depende de la decision

que se adopte respecto del anteriormente resefiado. En todo caso, de
mantenerse la redaccion actual del art. 10 a), deberia modificarse el
apartado que ahora analizamos para que el cese recorra, a la inversa, el
mismo camino que el nombramiento. Es decir, la remocién debe ser
competencia del Presidente del Consejo pero a propuesta del titular de la

Consejeria correspondiente.
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Art.- 13. B). Conforme a la redaccién actual sélo podran existir

comisiones o0 ponencias de trabajo en el seno del Consejo si existe una

propuesta de la Presidencia.

Art.- 14.3. La redaccién del inciso que regula la segunda

convocatoria podria inducir a confusion, al optar por la presencia de la
' cuarta parte de sus vocales exclusivamente y, sobre todo, porque parece
que podria habilitar una reunién en segunda convocatoria sin la presencia
del Presidente ni del Secretario. Conforme a la composicién prevista en el
art. 9 tanto el Presidente como el Secretario son miembros del Consejo pero

no Vocales.

Tanto la normativa especifica de los organos colegiados como la
iegislacion de cardcter general, reconocen la posibilidad de que las sesiones
se celebren en segunda convocatoria ante la eventualidad de que no se
alcance el quorum minimo de constitucion, medida plenamente justificada
por cuanto, a pesar de que los miembros tengan ia obligacion de asistir a las
sesiones, la practica demuestra que su incumplimiento resulta bastante
frecuente, de ahi que sea necesario arbitrar un mecanismo que permita
garantizar el funcionamiento del organo y el ejercicio de sus competencias
con unas menores exigencias en cuanto al nimero de asistentes se refiere.
En este sentido el art. 26 LRJAP reconoce con caracter basico que tanto las
normas de funcionamiento como el mismo organo colegiado puedan
establecer un régimen de convocatorias propio en el que podré preverse la

celebracion de las sesiones en segunda convocatoria y la fijacién de un
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quorum de constitucion especifico, por lo que, en principio, no existe
limitacion alguna en cuanto al nimero minimo de miembros que deben
concurrir en estos supuestos, ni del horario a transcurrir entre ambas

convocatorias.

Parece razonable que en segunda convocatoria se pueda constituir el
Consejo con la presencia de la cuarta parte de sus vocales pero seria en
nuestra opinién necesaria la presencia del Presidente y el Secretario o de
quienes los sustituyan. Se propone, asimismo, elevar a 30 minutos el

tiempo a transcurrir entre ambas convocatorias.

Art.- 18. Dos son las cuestiones a valorar en el comentario de este

precepto.

A) Con alcance general se considera que la justificacion de no acoger
la observacién formulada por el Consejo Econdmico y Social al apartado 1.
b) 3 de este articulo, en base a la interpretacion de que el hecho de que el
art. 11.1.c) de la Ley 4/1994, tras su modificacion por la Disposicion
Adicional 6 de la Ley 5/2001, de 5 de diciembre, del personal estatutario
del Servicio Murciano de Salud, contemple una dualidad en la presencia de
miembros que asisten en concepto de representacién sindical al Consejo de
Salud de la Regidén de Murcia, y que dicha dualidad no se recoja en la
composicion de los consejos de area o de zona, no implica que el concepto
de “organizaciones sindicales mds representativas en el dmbito territorial”

equivalga al concepto “centrales sindicales de mayor implantacion
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general” resulta insuficiente. Ello es asi, ademdas de por los argumentos
esgrimidos por el CES, porque la interpretacion resulta restrictiva respecto
de las garantias de participacion que, como principio, se consagran en el
art. 6 del Proyecto de Decreto en aplicacion del art, 39 de la Ley 3/2009, de
11 de mayo. Piénsese que lo que el CES propone no es restringir sino
ampliar la participacion en el mismo sentide que se aplica en la

composicion del Consejo de Salud de la Region de Murcia.

B) Deberia justificarse por qué en el apartado 1. b) 5, respecto de los
representantes de las asociaciones de consumidores mas representativas en
el ambito territorial, se adopta la solucién normativa de que su designacion
sea a propuesta del Consejo Regional de Consumo y no a propuesta de las
organizaciones representadas, tal y como si se contempla para el resto de
vocales o incluso para las mismas organizaciones en el Consejo de Salud

de la Region de Murcia.

Art, 22.2. El quérum necesario para la valida constitucién de un

6rgano colegiado es normativa basica y, por tanto, aplicable tanto al
Consejo de Salud de la Region de Murcia como a los Consejos de Salud de
Area. Por tanto, de conformidad con lo establecido en el art. 26.1 de la
LRIPAC, para la valida constitucién del érgano, a efectos de la celebracion
de sesiones, deliberaciones y toma de acuerdos, se requerira la presencia
del Presidente y Secretario o, en su caso, de quienes les sustituyan, y la de

la mitad, al menos, de sus miembros, lo que no implica que no se pueda
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prever la celebracion de las sesiones en segunda convocatoria y la fijacton

de un quorum de constitucion especifico.

Art. 27. Se dan por reproducidas las observaciones formuladas al

art. 18.

- Disposicion Final Unica.- Entrada en vigor. Deberia

suprimirse la referencia “sin perjuicio de lo dispuesto en las disposiciones

transitorias”.

5. CONCLUSION. Se informa favorablemente el Proyecto de
Decreto por el que se regula la composicion y funcionamiento de los
drganos de participacion ciudadana del Sistema Sanitario Publico de la
Region de Murcia, sin perjuicio de las observaciones formuladas en el

presente dictamen.

Murcia, 31 de mayo de 2011

Ve B° EL LETRADO,
L DIRECTOR ‘
Fdo.: Francisco Ferrt,(r Merofio Fdo.:Fco. Javier Zamora Zaragoza
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Art. 46. 2. b) del Decreto 15/1998, de 2 de abril, por el que se aprueba el
Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo Juridico de la
Region de Murcia.- Dictamen preceptivo.

EXTRACTO DE SECRETARIA RELATIVO AL EXPEDIENTE DE
ELABORACION DE LA DISPOSICION DE CARACTER GENERAL:
Decreto, por el que se regula la composiciéon y funcionamiento de los 6rganos
de participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de
Murecia.

PRIMERO.- A iniciativa de la Secretaria General se procedio a la
elaboracién y posterior tramitacién de un Proyecto de Decreto, por el que se
regula la composicién y funcionamiento de los drganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia.

El presente proyecto tiene por objeto el desarrollo y concrecion
reglamentaria de los diferentes o6rganos de participacion ciudadana del sistema
sanitario publico de la Region de Murcia previstos en la Ley 4/1994, de 26 de
julio, de Salud de la Regién de Murcia, garantizando de este modo el derecho de
participacion colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad Auténoma,
reconocido en el Capitulo IT del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de
los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de
Murcia..

A tal efecto, el presente proyecto de Decreto concreta y regula aquellos
aspectos relativos a la composicién, funciones, régimen de funcionamiento y
actuacion de los diferentes Consejos de Salud, previstos en la legislacion
sanitaria vigente, con objeto de desarrollar y completar las previsiones
legislativas citadas y, en especial, poder proceder a la puesta en marcha de los
Consejos de Salud de Area.

SEGUNDO.- El proyecto de Decreto, que se ajusta plenamente a la
normativa estatal, se dicta en virtud de las competencias de desarrollo legislativo
y ejecucion en materia de Sanidad, higiene, ordenacion farmacéutica y
coordinacion hospitalaria en general, incluida la de la Seguridad Social, de
conformidad con el articulo 11.1 del Estatuto de Autonomia de la Region de
Murcia, en su redaccion dada por la Ley Organica 1/1998, de 15 de junio, y ello
sin perjuicio de lo dispuesto en el nimero 16 del articulo 149.1 de la
Constitucidén Espafiola en todas sus vertientes.
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TERCERO.- Por lo que respecta a la tramitacion del procedimiento de
elaboracion de esta disposicién de caracter general, debe indicarse que la misma
se ha elaborado y tramitado de conformidad con los trdmites y requisitos
exigidos por el articulo 53 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del
Presidente y del Consejo de Gobierno de la Regiéon de Murcia, relativo al

procedimiento de elaboracion de reglamentos.

Por lo que respecta al tramite de audiencia, hay que indicar que dicho
tramite fue cumplimentado mediante la remisién del proyecto a las principales
instituciones, entidades y sectores que pudieran tener relacion directa con el
objeto de la disposicion, a fin de que pudieran formular durante un plazo de
quince dias observaciones al texto propuesto por considerar que éste era el medio

mads adecuado. En concreto, se remitio a:

AN NN YAV N U U U N N N NN

Croem

CC.00
CEMSATSE
SATSE

SEAPREMUR, Sociedad de enfermeria de AP de murcia
Universidad de Murcia

CERMI-Murcia

FREMUD, Federacion Regional Murciana de Diabetes
Federacidn de asociaciones de vecinos de Murcia, CAVEMUR
Federacién de asociaciones de vecinos de Cartagena
Plataforma para la promocion del voluntariado

Federacion de Municipios

Colegios Profesionales ambito sociosanitario:

¢ Colegio Oficial de Médicos

¢ Colegio Oficial de Farmacéuticos

¢ Colegio Oficial de Veterinarios

e Colegio Oficial de Odontélogos y Estomatdlogos
e Colegio Oficial de Enfermeria

e Colegio Oficial de Podélogos

¢ Colegio Oficial de Fisioterapeutas

¢ Colegio Oficial de Bidlogos

¢ Colegio Oficial de Quimicos

¢ Colegio Oficial de Psicologos

¢ Colegio de Opticos-Optometristas

¢ Colegio Oficial de Protésicos Dentales
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¢ Colegio Oficial de Logopedas
¢ Colegio Oficial de Terapeutas ocupacionales
e Colegio Oficial de Diplomados en Trabajo Social y Asistentes Sociales
e Colegio Oficial de educadores sociales
v' Ayuntamientos de la Region de Murcia.

Ademds, el proyecto ha sido sometido al Consejo Regional de
Consumo, a través de su Comision de autorregulacién de proyectos en materia de
consumo, que ha emitido informe favorable al texto propuesto.

Por lo que respecta al ambito local, el proyecto de Decreto fue
remitido a la Federacion de Municipios y a todos Ayuntamientos de la Region de
Murcia, sin es que se formulara se observacién ninguna por las instituciones
consultadas. Asimismo, fue sometido al Consejo Regional de Cooperacion Local,
que también ha informado favorablemente el proyecto reglamentario.

Por su parte, hay que resefiar que el Consejo de Salud de la Region de
Murcia en su condicion de maximo organo de consulta y participacion de la
Sanidad Regional ha emitido informe favorable al texto propuesto.

Finalmente, dado el objeto y finalidad del proyecto de reglamento, el
proyecto también se sometié al Consejo Econdémico y Social de la Region de
Murcia que ha emitido dictamen valorando positivamente el mismo, si bien
formulan dos observaciones al articulado, una de las cuales es incorporada al
texto.

Por ultimo, se ha sometido el Proyecto a la Direccién de los Servicios
Juridicos, que ha informado favorablemente el proyecto propuesto, sin perjuicio
de las observaciones puntuales que formula al articulado.

A este respecto, se ha procurado incluir la mayoria de las observaciones
realizadas. En concreto, se han introducido modificaciones puntuales en la
redaccion de los articulos 1, 2, 5, 7, 10, 11.1, 14.3, 22.2 y disposicion final, en el
sentido propuesto.

En cuanto a la justificacion solicitada en relacion al articulo 18.1.b).5° del
proyecto, que prevé que los dos representantes de las asociaciones de
consumidores y usuarios mas representativas en el ambito territorial sean
propuestos por el Consejo Regional de Consumo, hay que indicar que ello
obedece al hecho de que este Consejo es el foro natural de participacion y
representacion de las asociaciones de consumidores, al que se deben someter
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todas las decisiones importantes en el ambito del consumo, por lo que resulta

mas adecuado que en su seno se adopte la decision de propuesta de estos
representantes.

Por ultimo, no se ha incorporado la observacion formulada a los articulos
18.1.b).3° y 27.1.b).3°, por entender que la redaccién propuesta no equivale al
concepto de “centrales sindicales con mayor implantacion general” utilizado en
el articulo 11 para el maximo Consejo de salud, ya que debe diferenciarse la
representacion general para el conjunto de la Region de Murcia y la
representacion concreta a nivel de area de salud o zonas de salud. En este
sentido, la redaccion propuesta no restringe las garantias de participacion
sindical; antes al contrario, quiere favorecer la representatividad especifica de las
organizaciones sindicales de mayor representacion en el ambito territorial
concreto, es decir, en cada 4rea o zona de salud, que debe venir referida a la
representacion especifica que se produce en ese ambito territorial sanitario, por
tratarse de consejos territoriales que deben abordar temas especificos y concretos
del ambito sanitario de un area o zona de salud.

Por todo lo expuesto, dado por concluido la tramitacion del expediente
normativo en esta fase y, de conformidad con lo dispuesto en la Ley 2/1997, de
19 de mayo, del Consejo Juridico de la Region de Murcia y su Reglamento,
procede, habiéndose cumplido hasta este momento los tramites reglamentarios
exigibles que, en la forma correspondiente y por el Organo competente, se
solicite a dicho Consejo el Dictamen preceptivo en relacion al Proyecto de
Decreto mencionado.

Murcia, a 20 de junio de 2011
LA JEFA DE SERVICIO
DE DESARROLLO NORMATIVO.

Fdo.: Inmaculada Gil lg‘or_iano.
Vu'_-“Bo'
EL SECRE-TARI GENERAL.

Fdo.: José Luis an Nicolés.
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ORDEN

Visto el expediente normativo tramitado, a iniciativa de la
Secretaria General de esta Consejeria, para la elaboracién y tramitacion del
Proyecto de Decreto, por el que se regula la composicién y funcionamiento
de los 6rganos de participacion ciudadana del sistema sanitario ptblico de
la Regién de Murcia; habiéndose cumplido hasta este momento los tramites
reglamentarios exigibles y, dado que el contenido del citado proyecto se
dicta al amparo de las competencias que, en el marco de la legislacion
basica del Estado, esta Comunidad Autonoma ostenta de desarrollo
legislativo y ejecucion en materia de Sanidad, higiene, ordenacion
farmacéutica y coordinacion hospitalaria en general, incluida la de la
Seguridad Social, es por lo que resulta obligado que el texto normativo y su
expediente se someta a consulta preceptiva del Consejo Juridico de la
Region de Murcia, en atencion a lo dispuesto en el articulo 12.5 de la Ley
2/1997, de 19 de mayo, de creacidon del Consejo Juridico. Por todo ello, en
virtud de las atribuciones que otorga a los Consejeros la citada Ley,

DISPONGO:

Someter a consulta preceptiva del Consejo Juridico de la Region
de Murcia, el texto del Proyecto de Decreto, por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los 6rganos de participacion ciudadana
del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia.

Murcia, a 20 de junio de 2011
LA CONSEJERA
(P.D. -09-03,

BORM n° 216, de 18-09-03)
EL SECRETARIO/GENERAL

Fdo. : José Luis (Iéil Nicolas.
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PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

La Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad constituye el texto basico y
fundamental en la ordenacién del Sistema Sanitario Espariol, que se sustenta en el Sistema
Nacional de Salud como conjunto de estructuras y servicios publicos al servicio de la salud y
que, desde un punto de vista territorial, engloba a todos los Servicios de Salud de Ia
Administracion del Estado y de las Comunidades Autonomas.

Los articulos 49 y siguientes de la Ley prevén que, a su vez, los servicios de salud se
integren por todos los centros, servicios y establecimientos dedicados a la sanidad, y a tal
efecto disefia el régimen organizativo y territorial de aquélios, debiendo las Comunidades
Autonomas, en desarrollo de sus competencias, disponer acerca de los drganos de gestion,
control y participacion de sus respectivos Servicios de Salud.

De modo especifico, el articulo 53 del texto legal establecié como principio la necesidad
de que las Comunidades Auténomas se ajusten en el ejercicio de sus competencias en materia
sanitaria a criterios de participacién democratica. En este sentido, determiné que la articulacion
de dicha participaciéon se realizaria a través de la creacion del Consejo de Salud, debiendo
también garantizarse esta participacion en las areas de salud como demarcaciones territoriales
basicas en que se divide y organiza cada Servicio de Salud.

A partir de este marco normativo, la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de Ia Region de
Murcia estableci¢ la estructura y régimen organizativo del sistema sanitario de la Regién de
Murcia. En consideracion a las previsiones legales del articulo 11 de la Ley, regulador del
Consejo de Salud de la Regién de Murcia, este maximo organo consultivo y de participacién
ciudadana de la sanidad publica murciana ha venido desarrollando durante los Ultimos afios una
importantisima labor de acercamiento de las estructuras sanitarias a la poblacién a la vez que
ha posibilitado que los principales instituciones y agentes sociales conozcan y se impliguen en
el seguimiento y planificacion de la sanidad publica regional.

Con posterioridad, la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los
usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia recopila en un Unico texto legal el
conjunto de derechos y deberes que ostentan los usuarios del sistema sanitario de la Region de
Murcia. Su Titulo IV incluye un capitulo especifico dedicado al derecho de participacion de los
ciudadanos, tanto a nivel colectivo o social como individual, articulandose el primero de esos
ambitos a través de los érganos de participacién sanitaria.

Pues bien, en consideracion a la experiencia adquirida y a la luz de ambos textos

legales, fa Administracion Sanitaria considera aconsejable abordar la concrecién y desarrollo
reglamentario de los preceptos legales en relacién a los diferentes 6rganos de participacion

Copia autorizada Consejo Juridico
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ciudadana y comunitaria, reconociendo con ello la necesidad de impulsar estos derechos de
participacion social.

El presente Decreto, en consecuencia, regula diversos aspectos relacionados con la
composicion, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de la
Region de Murcia, asi como también de los Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los
Consejos de Salud de Zona.

En su virtud, a propuesta de la Consejera de Sanidad y Consumo, de acuerdo con el
Consejo Juridico de la Regién de Murcia y previa deliberacién del Consejo de Gobierno en su
reunion celebrada el dia..,

DISPONGO:
CAPITULO |

Disposiciones generales

Articulo 1. Objeto.

El presente Decreto tiene por objeto la regulacion de los érganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Regién de Murcia, en desarrollo de las
prescripciones legales contenidas en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de
Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Regién de Murcia.

Articulo 2. Contenido.

Conforme a su objeto, el presente Decreto concreta y regula la composicién, funciones,
regimen de funcionamiento y actuacién de los diferentes Consejos de Salud, previstos en la
legislacion sanitaria vigente, que constituyen los érganos de participacion social de Ia sanidad
publica regional.

Articulo 3. Finalidad.

Los 6rganos de participacion ciudadana regulados en el presente Reglamento tienen,
con caracter general y sin perjuicio de las particularidades especificas de cada Consejo, una
finalidad consultiva, de asesoramiento y de participacién social, de conformidad con la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, garantizando asi el derecho de
participacion colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad Auténoma, reconocido
en el Capitulo Il del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de
los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia.
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Articulo 4. Organos de participacion social.

De conformidad con la legislacion sanitaria, los 6rganos de participacion social de la
sanidad publica regional, son:

a) El Consejo de Salud de la Regién de Murcia.
b) Los Consejos de Salud de Area.
¢) En su caso, los Consejos de Salud de Zona.

Articulo 5. Naturaleza y régimen juridico.

Los drganos de participacion ciudadana regulados en el presente Decreto son, con
caracter general, 6rganos colegiados que se integran en la Administracion Publica de la
Comunidad Auténoma de la Region de Murcia, si bien no forman parte de la estructura
jerarquica de la Consejeria competente en materia de sanidad ni de su organismo publico
Servicio Murciano de Salud, a los que se encuentran respectivamente adscritos, de conformidad
con las previsiones legales y reglamentarias de desarrollo.

Estos 6rganos colegiados se rigen por lo dispuesto en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regiéon de Murcia, en el presente Reglamento de desarrollo y por las propias
normas organizativas que puedan establecer los respectivos Consejos. Asimismo y en defecto
de prevision especifica, resultaran de aplicacién las prescripciones contenidas en el Capitulo I
del Titulo Il de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun y por la Ley 9/1985, de 10
de diciembre, de Organos Consultivos de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia.

Articulo 6. Garantias de participacion social.

De conformidad con el articulo 39 de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regién de Murcia, la Administracién
Sanitaria debera impulsar la actuacion de los diferentes érganos de participacion ciudadana del

sistema sanitario regional para el efectivo cumplimiento de los fines y funciones que,
respectivamente, les son atribuidos.

CAPITULO I
Consejo de Salud de la Regién de Murcia
Articulo 7. Definicion.
El Consejo de Salud de la Region de Murcia, adscrito a la Consejeria competente en

materia de sanidad, es el maximo 6rgano consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad
publica en la Comunidad Auténoma.
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Este 6rgano colegiado superior desarrolla una labor consultiva y de asesoramiento. A tal
efecto, podra formular propuestas en materia de politica sanitaria y evaluar el cumplimiento y
ejecucion de las directrices y planes sanitarios que lleve a cabo la Administracion Sanitaria.

Articulo 8. Funciones.

El Consejo de salud de la Regién de Murcia desempefa las funciones atribuidas
legalmente a este érgano consultivo por el articulo 11.2 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Regién de Murcia.

Articulo 9. Composicion.

La composicion del Consejo de Salud de la Regién de Murcia, de conformidad con las
previsiones del articulo 11.1 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, y
teniendo en consideracién las determinaciones reglamentarias contenidas en el presente
Decreto, es la siguiente:

1. Presidente del Consejo de Salud de la Region de Murcia: el Titular de la Consejeria
competente en materia de sanidad, que podra delegar en el Vicepresidente.

2. Vicepresidente: el Secretario General de la Consejeria.

3. Vocales:
a) Cuatro representantes de la Administracion de la Comunidad Autonoma de la
Regién de Murcia.
b) Tres representantes de la Federaciéon Regional de Municipios.
¢) Un representante de cada una de las Organizaciones Sindicales a que se refiere el
articulo 87.2 de la Ley del Personal Estatutario del Servicio Murciano de Salud, asi
como de cada una de las centrales sindicales con mayor implantaciéon general en la
Region de Murcia.
d) Dos representantes de las organizaciones empresariales con mayor arraigo en la
Regién de Murcia.
e) Dos representantes por las asociaciones de vecinos.
f) Dos representantes por las organizaciones de consumidores y usuarios mas
representativas.
g) Un representante de cada uno de los colegios profesionales del area socio-
sanitaria.
h) Un representante por las sociedades cientificas regionales del campo de la salud.
i) Un representante de la Universidad de Murcia.
J) Un representante de cada una de las areas de salud en que se divide la Region de
Murcia.
k) Dos representantes de las entidades de enfermos crénicos.
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) Un representante de las asociaciones de voluntariado.

4. Secretario: actuard como secretario, con voz pero sin voto, un funcionario de la
Administracién Sanitaria, designado por el Presidente del Consejo.

El Presidente, a iniciativa propia o a peticion de un tercio de los vocales, podra autorizar
la asistencia a las sesiones del Consejo, con voz y sin voto, a otras personas que, sin ser
miembros del mismo y con independencia de su &mbito de procedencia, colaboren con éste en
el adecuado desarrollo de sus tareas.

Articulo 10. Sistema de designacién de los vocales.

El nombramiento de los vocales, especificados en el articulo 9.3 de este Decreto, se
realizaré por el Presidente del Consejo de Salud de la Regién de Murcia, de conformidad con el
siguiente sistema de designacion:

a) Los representantes de la Administracién de la Comunidad Auténoma de la Region de
Murcia, cuyo rango serd, al menos, de Director General seran designados por el propio
Presidente del Consejo, a propuesta, en su caso, del Titular de la Consejeria
correspondiente. Dos de los representantes procederan del ambito sanitario, uno del
ambito social y uno del &mbito econémico y/o presupuestario.

b) Los representantes de cada una de las areas de salud, a que se refiere el apartado j) del
articulo 9.3 de este Decreto, seran designados a propuesta del Consejo de Salud de la
respectiva Area.

¢) El resto de los vocales que actlian en representacion de organizaciones, asociaciones,
instituciones o entidades seran designados a propuesta de la organizacion
representada. No obstante lo anterior, cuando el nimero de vocales que representa a un
colectivo o sector sea inferior al nUmero de organizaciones, asociaciones, instituciones o
entidades del ambito respectivo, la designacién se adoptard por el conjunto de las
entidades del sector representado vy, a tal efecto, se acreditara el consenso o el acuerdo
mayoritario de éstas respecto del representante propuesto.

Articulo 11. Duracién del mandato.
1. La duracién del mandato como vocal designado por la Administracién de la Comunidad
Auténoma, previsto el articulo 9.3.a) de este Decreto, se mantendra en tanto la persona

designada se mantenga en su cargo, salvo remocion expresa del Presidente del Consejo de
Salud a propuesta, en su caso, del Titular de la Consejeria correspondiente.
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2. La duracion del mandato del resto de vocales que representan al conjunto de organizaciones
y entidades, enumeradas en el articulo 9.3 de este reglamento, sera permanente, sin perjuicio
de que la entidad proponente pueda sustituirle del mandato conferido.

3. Asimismo, cuando la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales se modifique como consecuencia de procesos electorales, la composicion del
Consejo debera variar de acuerdo con la nueva proporcionalidad resultante, lo que podra
originar el cese de los vocales de las entidades afectadas.

Articulo 12. Designacién de vocales suplentes.

1. Las organizaciones y entidades facultadas para designar vocales, enumeradas en el articulo
9.3 de este reglamento, podréan simultaneamente designar un suplente del vocal titular
propuesto que, en caso de ausencia o enfermedad y, en general, cuando concurra alguna
causa justificada, podra sustituir a éste, previa acreditacién ante el Secretario del Consejo de
Salud de la Region de Murcia.

2. Asimismo, cuando concurra alguna de las causas especificadas en el apartado anterior y no
exista un suplente designado, las entidades y organizaciones representativas podran sustituir a
sus respectivos vocales titulares por otros, previa comunicacién y acreditacién ante la
Secretaria del Consejo de Salud con una antelacién minima de dos dias a la fecha de la
convocatoria.

Articulo 13. Régimen de funcionamiento.

El funcionamiento del Consejo de Salud de la Region de Murcia se desarrollara a través
de los siguientes 6rganos:

A) El Pleno: constituido por la totalidad de los miembros especificados en el articulo 9 de
este Decreto.

B) Las comisiones o ponencias de trabajo, en su caso.

A propuesta de la Presidencia, el Consejo podra constituir en su seno, previa deliberacion
y acuerdo, cuantas comisiones o ponencias de trabajo considere necesarias para el
cumplimiento general de sus funciones o para el estudio y analisis de temas concretos.
Dichas Comisiones no tendran, con caracter general, una composicién superior a diez
miembros, y estaran presididas por el Vicepresidente del Consejo de Salud o, en su
defecto, por el representante de la Administracién en que éste delegue.

Articulo 14. Convocatorias y sesiones. Deliberacion y acuerdos.

1. El Pleno se reunira con caracter ordinario una vez cada cuatro meses, convocado por su

Presidente, que también podra convocar reuniones extraordinarias, si lo considera conveniente.
Asimismo, se podra reunir con caracter extraordinario cuando lo solicite, al menos, un tercio de
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sus miembros, debiendo el Presidente proceder a la convocatoria en un plazo maximo de
quince dias.

2. Las comisiones o ponencias de trabajo podran constituirse con caracter permanente o
temporal en funcién de los fines perseguidos y se reuniran con la periodicidad que sus
actividades demanden y, como minimo, una vez al trimestre, teniendo obligacién de dar cuenta
del desarrollo de sus trabajos al Consejo en pleno.

3. El Consejo se constituira en primera convocatoria con la presencia del Presidente y
Secretario o, en su defecto, de las personas que los sustituyan, y de la mitad al menos de sus
miembros. En segunda convocatoria, serd suficiente la presencia del Presidente y Secretario o,
en su defecto, de las personas que los sustituyan y de la cuarta parte de sus vocales. Entre
ambas convocatorias debera transcurrir, al menos, un intervalo de treinta minutos.

4. Sélo seran objeto de deliberacion o acuerdo aquellos asuntos que figuren incluidos en el
orden del dia, salvo que, planteado un asunto concreto por alguno de sus miembros en el
apartado de ruegos y preguntas, se encuentren presentes todos los miembros del Consejo y
dicho asunto se declare urgente con el voto favorable de la mayorfa.

5. Con caracter general, los acuerdos se adoptaran por mayoria de votos de los miembros
asistentes a la reunion.

Articulo 15. Organizacién. Apoyo material y humano.
1. El Consejo de Salud de la Region de Murcia podra elaborar su reglamento o normas de
funcionamiento interno, de conformidad con la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region

de Murcia y lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa vigente.

2. La Consejeria de Sanidad y Consumo prestara al Consejo de Salud de la Regién de Murcia
los medios adecuados para el cumplimiento de las funciones asignadas.

CAPITULO Il
Consejos de Salud de Area
Articulo 16. Definicion. Adscripcion.
Los Consejos de Salud de Area son los 6rganos de participacién social en las
demarcaciones territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Regién de Murcia, de

conformidad con el articulo 18 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de
Murcia.
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Los Consejos de Salud de Area, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de éarea respectiva, tienen como finalidad esencial garantizar la participacién de los
distintos sectores institucionales y sociales de cada una de las demarcaciones territoriales
sanitarias de la Region de Murcia en el desarrollo y seguimiento de la gestion sanitaria de esa
area de salud.

Articulo 17. Funciones.

Los Consejos de Salud de Area desarrollaran las funciones que el articulo 18.2 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, atribuye y encomienda a estos érganos
de participacién.

Articulo 18. Composicion.

1. La composicion de los Consejos de Salud de Area, de conformidad con las previsiones del
articulo 18.1 de la mencionada Ley, y teniendo en consideracién las determinaciones
reglamentarias contenidas en el presente Decreto, sera la siguiente:

a) Presidente del Consejo de Salud de Area: El Gerente del Area de Salud
correspondiente.
b) Vocales:

1. Tres representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el articulo 21 de este Decreto,
a iniciativa del Gerente del Area y propuestos por el Titular de la Direccién
Gerencia del Servicio Murciano de Salud.

2. Cuatro representantes de los Ayuntamientos del Area de Salud, segun el sistema
de designacién fijado en el articulo 19 de este Decreto, a propuesta de la
Federacion de Municipios.

3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial correspondiente a propuesta de las mismas, entendiéndose
como tal la representacién unitaria de la junta de personal del area.

4. Dos representantes de las organizaciones empresariales méas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

5. Dos representantes de las asociaciones de consumidores y usuarios mas
representativas en el ambito territorial, a propuesta del Consejo Regional de
Consumo.

6. Un representante de las asociaciones de vecinos mas representativas del ambito
territorial, a propuesta de las mismas.

7. Un representante de las entidades de enfermos crénicos mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.
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9. Un representante de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, a
propuesta de las mismas.
10. Un representante de las sociedades cientificas.

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. El Consejo de Salud de Area podra, ademas, designar de entre los representantes del
Servicio Murciano de Salud un Vicepresidente que, en casos de vacante, ausencia, enfermedad
o cualquier otra causa, sustituira al Presidente.

3. El Presidente, a iniciativa propia o del resto de los vocales, podra autorizar la asistencia a las
sesiones del Consejo, con voz y sin voto, a otras personas que, sin ser miembros del mismo y
con independencia de su ambito de procedencia, colaboren con éste en el adecuado desarrollo
de sus tareas.

4. No obstante lo dispuesto en el apartado anterior, cuando en una sesién del Consejo se
debata algun asunto que afecte directamente a un Ayuntamiento y/o Colegio Profesional que,
de conformidad con el sistema rotatorio de designacion establecido en los articulos 19 y 20 de
este Decreto, no forme parte del mismo en el momento de la convocatoria el Presidente
convocara a dicha sesién con voz y voto al representante de ia Corporacion afectada.

Articulo 19. Sistema de designacion de los representantes municipales.

En la designacion de los representantes de los Ayuntamientos, se tendran en
consideracion las siguientes reglas:

a) Si el numero de municipios del Area fuese inferior al nimero de representantes
municipales establecidos en este Decreto, se designara uno por cada municipio.
Seguidamente, se ir4 designando un segundo representante comenzando, de forma
sucesiva, por el municipio del Area que cuente con un mayor volumen de poblacion
censada.

b) Por el contrario, si el nimero de municipios del Area fuese superior al nimero de
representantes a designar, se aplicaran las siguientes reglas:

- Sien el Area, la poblacion perteneciente a un municipio duplicase en numero de
habitantes a la poblacién de cualquier otro municipio del area, dicho municipio
podra designar un representante permanente en el Consejo de Salud, y los otros
tres representantes se designaran de entre el resto de municipios de forma
rotatoria por periodos de dos afios, comenzando por los de mayor poblacion.

- Sien el Area, ninguno de los municipios duplicase en poblacién al siguiente, los
cuatro vocales se designaran de entre todos los municipios de forma rotatoria por
periodos de dos afios, comenzando por los de mayor a menor poblacion.
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Articulo 20. Designacion del representante de los Colegios Profesionales del area socio-
sanitaria.

El vocal en representacion de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, sera
designado por turnos rotatorios entre cada una de las Corporaciones que tengan tal
consideracion, de conformidad con la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las
profesiones sanitarias, a propuesta de las mismas y siguiendo el orden sucesivo que a tal efecto
acuerden.

Articulo 21. Nombramiento. Cese.

1. Los vocales seran nombrados y cesados por el Titular de Consejeria de Sanidad y Consumo,
a propuesta de cada una de las representaciones que la componen, previa comprobacion, en su
caso, del grado de representatividad que ostentan. Los miembros que sean designados por
razon de su cargo, tendran el caracter de vocales en tanto permanezcan en aquél. Los vocales
designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones, podran ser
removidos o sustituidos en el transcurso de dicho periodo a peticion del érgano que los
propuso.

2. Con carécter general, el nombramiento se hara por un periodo maximo de cuatro afios, sin
perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos sucesivamente, siempre que gocen de la
representacion requerida.

3. No obstante lo dispuesto en el punto anterior, los nombramientos de los vocales propuestos
en representacion de los Ayuntamientos y Colegios Profesionales, a que se refieren los
apartados 2) y 9) del articulo 18.1.b) del presente Decreto, se realizaran por un periodo de dos
afos, a fin de agilizar la participacion de las diferentes corporaciones en los Consejos de Salud,
favoreciendo la rotacién de estos miembros.

4. Asimismo, la composicién del Consejo podra variar de modo anticipado por modificaciones
de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para designar vocales
en virtud de procesos electorales.

Articulo 22. Régimen de funcionamiento y organizacion,
1. El Consejo de Salud de Area debera reunirse, como minimo, una vez cada seis meses, y con
caracter extraordinario cuando lo acuerde su Presidente a iniciativa propia o a solicitud de, al

menos, un tercio de sus miembros.

2. Para la valida constitucion de los Consejos de Area, en primera y segunda convocatoria,
resultaran de aplicacion las previsiones contenidas en el articulo 14.3 de este Decreto.
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Consejeria de Sanidad y Consumo

Secretarfa General

3. Los acuerdos deberan adoptarse por mayoria simple de los miembros presentes, teniendo el
Presidente la facultad de dirimir los empates.

4. El Consejo de Salud de Area podra elaborar su reglamento de funcionamiento interno, que
sera aprobado por el Titular de la Direccion General de Asistencia Sanitaria del Servicio
Murciano de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa
vigente.

5. El Consejo de Salud de Area podra crear en su seno los grupos de trabajo que considere
necesarios para el adecuado desarrollo de sus funciones. A tal efecto, en la composicién
concreta de esos grupos de trabajo se debera tener en consideracién las previsiones
establecidas en el articulo 18.4 de este Decreto.

8. Los Consejos de Salud de Area recibiran de las respectivas Gerencias de Area la asistencia y
el apoyo adecuado para el desarrollo de sus funciones.

CAPITULO IV
Consejos de Salud de Zona

Articulo 23. Definicion.

Los consejos de salud de zona, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de area respectiva, tienen la consideracion de érganos de participacién social y
apoyo en las zonas basica de salud, de conformidad con las previsiones contenidas en el
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia y en el
presente Decreto.

Articulo 24. Requisitos para su constitucion.

Los requisitos legalmente exigibles para proceder, con caracter excepcional, a la
constitucion de consejos de salud en zonas basicas de salud, son los siguientes:

a) Que se haya producido la previa constitucion de los Consejos de Salud de Area.

b) Que en la zona basica de salud concurran especiales circunstancias orograficas,
economicas, sociales, demograficas o sanitarias que hagan aconsejable o
necesario su constitucion.

c) Que la demarcacién territorial de la zona basica de salud coincida con el término

municipal.
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Articulo 25. Procedimiento de creacion.

La necesidad de crear un consejo de salud de zona debera ser apreciada por el
respectivo Consejo de Salud de Area que, en su caso, adoptara por mayoria un acuerdo
motivado con indicacién de las circunstancias especiales que concurren en la zona para la
iniciacion del procedimiento de creacién del consejo.

Dicho acuerdo motivado sera remitido por la Gerencia respectiva al Servicio Murciano
de Salud que, tras la comprobacion de requisitos exigidos, dara traslado de la iniciativa de
constitucion a la Consejeria de Sanidad y Consumo, cuyo titular elevara la correspondiente
Propuesta de Acuerdo al Consejo de Gobierno para su aprobacion, en su caso, mediante
Decreto.

Articulo 26. Funciones.

Los Consejos de Salud de Zona desarrollaran tareas de asesoramiento, consulta y
seguimiento de la actividad sanitaria asistencial o preventiva que se realice en la respectiva
zona basica de salud. En especial, le correspondera analizar y/o proponer al Consejo de Salud
de Area actuaciones o medidas especificas que resulten aconsejables en atencién a las
especiales circunstancias orograficas, econémicas, sociales, demograficas o sanitarias de Ia
zona de salud.

Articulo 27. Composicion. Designacion de vocales.
1. La composicion de los Consejos de Salud de Zona sera la siguiente:

a) Presidente: El Gerente del Area de Salud correspondiente o persona en quien delegue.
b) Vocales:

1. Dos representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el apartado 2 de este articulo,
propuestos por el Titular de la Direccion General de Asistencia Sanitaria del
Servicio Murciano de Salud

2. Dos representantes del Ayuntamiento, a propuesta del 6rgano municipal
competente.

3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial, entendiéndose como tal la representacién unitaria de la junta de
personal del area.

4. Un representante de las organizaciones empresariales mas representativas del
municipio.

5. Un representante de las asociaciones de consumidores y usuarios mas
representativas del municipio, a propuesta del Consejo Regional de Consumo.

6. Un representante de las asociaciones de vecinos.

7. Un representante de las entidades de enfermos crénicos del municipio.
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Region de Murcia
Consejeria de Sanidad y Consumo

Secretaria General

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas
9. Un representante de los Colegios Profesionales del drea socio-sanitaria.

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. Los vocales de estos Consejos seran nombrados y cesados por el Titular de la Consejeria, a
propuesta de cada una de las representaciones que la componen.

3. A excepcion del nombramiento del vocal propuesto en representacion de los Colegios
Profesionales, que se realizard por periodos de dos afios de conformidad con el sistema
rotatorio previsto en el articulo 20 del presente Decreto, el nombramiento de vocales se hara
por un periodo de cuatro afios, sin perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos
sucesivamente, siempre que gocen de la representacién requerida. No obstante, los vocales
designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones, podran ser
removidos o sustituidos durante el transcurso de dicho periodo a peticién del 6rgano que los
propuso. Asimismo, la composicion del Consejo podréa variar de modo anticipado por
modificaciones de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales en virtud de procesos electorales.

Articulo 28. Causas de extincion de los consejos de salud de zona.

1. Los consejos de salud de zona podran ser extinguidos cuando la zona basica de salud deje
de reunir los requisitos de caracter excepcional exigidos en el articulo 24.b) de este Decreto
para la constitucién de estos consejos. El procedimiento de extincion se iniciara a instancias del
Consejo de Salud de Area, siguiendo los mismos tramites especificados en el articulo 25 del
presente reglamento para su creacion.

2. Asimismo, se producird la extincion automatica de estos Consejos cuando, por la
modificacion del mapa sanitario de la Region de Murcia, la demarcacion territorial de la zona
basica de salud deje de coincidir con el término municipal.

Articulo 29. Régimen de funcionamiento y organizacion.

El régimen de funcionamiento y organizacién de estos Consejos de Salud de Zona se
sometera a las prescripciones establecidas en el articulo 22 y concordantes de este Decreto
para los consejos de salud de area.

Disposicion Transitoria Primera. Adecuacion del Consejo de Salud de la Regién de Murcia.
El Consejo de Salud de la Region de Murcia debera adecuar su composicién, régimen

de funcionamiento y organizacién a las previsiones del presente Reglamento en un plazo
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maximo de seis meses desde su entrada en vigor. A tal efecto, la Consejeria competente en
materia de sanidad promovera las actuaciones necesarias para llevar a cabo tal adecuacion.

Disposicion Transitoria Segunda. Constitucion de los consejos de salud de érea.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor de este Reglamento, el Gerente
del Area de Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar
representadas en el Consejo de Salud de Area, de conformidad con las previsiones de este
Decreto, para que procedan a la designacién de sus representantes en el Consejo que, en todo
caso, debera constituirse en el plazo maximo de cuatro meses desde la entrada en vigor de
este reglamento.

Disposicion Transitoria Tercera. Constitucion de los consejos de salud de zona.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor del Decreto de Consejo de
Gobierno que apruebe la creacion de un consejo de salud de zona, el Gerente del Area de
Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar representadas
en aquel para la designacion de sus representantes. En todo caso, el Consejo debera
constituirse en el plazo maximo de tres meses desde la citada entrada en vigor.

Disposicion final Unica. Entrada en vigor,

El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el «Boletin
Oficial de la Region de Murcia».

Copia autorizada Consejo Juridico 14
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DOCUMENTO N° 27

Consejo Juridico
de la Region de Murcia

Tengo el honor de remitirle el Dictamen n° 28/2012 de este Consejo,
solicitado por V.E., en peticidén de consulta sobre Proyecto de Decreto por el que
se regula la composicion y funcionamiento de los dérganos de participacidn

ciudadana del sistema sanitario piblico de la Region de Murcia.

Se recuerda, al mismo tiempo, el deber de cumplimentar lo establecido en
el articulo 3 del Reglamento de Organizacién y Funcionamiento del Consejo
Juridico de la Region de Murcia, aprobado por Decreto n® 15/1998, de 2 de abril,

sobre comunicacion al Consejo de la disposicién definitivamente adoptada.

Murcia, 7 de febrero de 2012
#5007, EL PRESIDENTE
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Consejo Juridico

de la Regién de Murcia

Sefiores Consejeros: Dictamen n® 28/2012

Garcia Canales, Presidente. El Consejo Juridico de la Region de

Martinez Ripoll. Murcia, en sesion celebrada el dia 6 de

Gélvez Mufioz. febrero de 2012, con la asistencia de los

Cobacho Gémez. sefiores que al margen se expresa, ha

Goémez Fayrén. examinado el expediente remitido en
peticion de consulta por el Ilmo. Sr.

Letrado-Secretario General: Secretario General de la Consejeria de

Contreras Ortiz. Sanidad y Consumo (por delegacion de
la Excma. Sra. Consejera), mediante

oficio registrado el'dia 22 de junio de 2011, sobre Proyecto de Decreto por
el que se regula la composicion y funcionamiento de los organos de
participacién ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de
Murcia (expte. 172/11), aprobando ¢l siguiente Dictamen.

ANTECEDENTES

PRIMERO.- E! 11 de enero de 2010, el Secretario General de la
Consejeria de Sanidad y Consumo acuerda iniciar la tramitacion del
procedimiento para la aprobacion de un Decreto regulador de la
composicion y funcionamiento de los érganos de participacién ciudadana
del sistema sanitario publico de la Region de Murcia.

SEGUNDO.- El 15 de febrero de 2010 se elabora una memoria
justificativa de la necesidad y oportunidad del proyecto, elaborandose un
primer borrador, sefialando, esencialmente, que procede en desarrollo de lo
establecido sobre dichos organos de participacion en la Ley 4/1994, de 26
de julio, de Salud de la Region de Murcia, y en la Ley 3/2009, de 11 de
mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la
Region de Murcia. En la misma fecha se emite un informe sobre su
impacto por razon de género. ‘

TERCERO.- Solicitado informe a la Direccién General de
Administraciéon Local sobre la posible incidencia del borrador en las
competencias locales, fue emitido el 27 de abril de 2010, en el que se
sefiala que no hay vulneracidn competencial alguna y que debe darse
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audiencia a las entidades locales y solicitar el dictamen del Consejo
Regional de Cooperacién Local.

CUARTO.- El 7 y 8 de abril de 2010 la Consejeria de Sanidad y
Consumo y el Servicio Murciano de Salud emiten sendas memorias
econdémicas en las que se concluye que la aprobacién del Decreto no
supondria un gasto mayor que el cubierto con las respectivas dotaciones
presupuestarias para personal y gastos corrientes para atender las tareas
administrativas inherentes al funcionamiento de los Organos de
participacion a que se refiere el borrador.

QUINTO.- Mediante oficios de 10 de marzo y 19'de julio de 2010 se
dio traslado del borrador a diversas entidades interesadas en el mismo
(Federacion de Municipios de la Region de Murcia, Ayuntamientos de la
Region, Colegios Profesionales, entidades de representacion empresarial y
sindical, entre otras), a fin de que presentaran las alegaciones oportunas,
haciendolo algunas de ellas, con observaciones no sustanciales.

SEXTO.- Solicitados en su dia los oportunos informes, el 26 de
marzo, 26 de julio y 22 de diciembre de 2010, el Consejo Asesor de
Consumo de la Regién de Murcia, el Consejo de Salud de la Regién de
Murcia y el Consejo Regional de Cooperacion Local, respectivamente,
informaron favorablemente el borrador de referencia.

SEPTIMO.- El 21 de octubre de 2010 el Vicesecretario de la
Consejeria emite informe sobre el borrador, valorando las alegaciones
presentadas a efectos de su plasmacién o no en el proyecto.

OCTAVO.- Elaborado un segundo borrador de Decreto para atender
alguna de las alegaciones presentadas, fue remitido al Consejo Econdémico
y Social de la Regién de Murcia (CES) en solicitud de Dictamen, que fue
emitido el 13 de enero de 2011, en el que informa favorablemente el
proyecto salvo en algun aspecto puntual, destacando la objecién al
proyectado articulo 18.1,¢), sobre la representacién de las organizaciones
sindicales en los Consejos de Salud de Area, de posterior comentario.
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NOVENQO.- El 4 de febrero de 2011 la Consejeria proponente emite
informe valorativo de las observaciones contenidas en el Dictamen del
CES, de posterior comentario, elaborando un tercer borrador.

DECIMO.- El 7 de febrero de 2011 el Vicesecretario de la
Consejeria emite informe favorable sobre dicho borrador.

UNDECIMO.- Solicitado informe a la Direccién de los Servicios
Juridicos, fue emitido el 31 de mayo de 2011, siendo favorable, en general,
al proyecto, salvo la misma objecién de legalidad formulada por el CES.

DUODECIMO.- Elaborado un ltimo borrador (folios 307 a 320
exp.) al que se incorporaron algunas de las observaciones realizadas por la
citada Direccion, en la fecha y por el 6rgano indicado en el encabezamiento
del presente fue remitido a este Consejo Juridico en solicitud de su
preceptivo Dictamen, en unién del expediente tramitado y de su extracto e
indice reglamentarios.

A la vista de los referidos antecedentes procede realizar las
siguientes

CONSIDERACIONES

PRIMERA .- Caricter del Dictamen.

El presente Dictamen se emite con caricter preceptivo, al versar
sobre un proyecto de Decreto que constituye un desarrollo reglamentario de
la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia y en la Ley
3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia, concurriendo asi el supuesto
previsto en el articulo 12.5 de la Ley 2/1997, de 19 de mayo, del COHSGJO
Juridico de la Region de Murc:1a

T

SEGUNDA.- Procedimiento.
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A la vista del expediente remitido, se advierte que se han seguido los
tramites establecidos en el articulo 53 de la Ley 6/2004, de 28 de
noviembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la
Regi6on de Murcia, y normas concordantes, sobre la tramitacion de
proyectos de disposiciones reglamentarias.

TERCERA.- Contenido del Proyecto.

El Proyecto objeto de Dictamen consta de un preambulo o
exposicién de motivos, 29 articulos, 3 Disposiciones Transitorias y una
Disposiciéon Final. Los articulos se agrupan en un Capitulo I, de
disposiciones generales, dedicado esencialmente al objeto y contenido del
Proyecto, que es el desarrollo reglamentario de las citadas leyes en lo
referente a la composicion y funcionamiento de los organos de
participacién ciudadana del sistema sanitario publico regional, de
naturaleza consultiva, que son el Consejo de Salud de la Regién de Murcia,
fos Consejos de Salud de Area y, en su caso, los Consejos de Salud de
Zona; los Capitulos I, IIT y IV se dedican, respectivamente, a regular los
referidos aspectos de cada uno de tales oOrganos consultivos; las 3
Disposiciones Transitorias se refieren, respectivamente, a la adecuacion del
actual régimen juridico del Consejo de Salud de la Region de Murcia a las
determinaciones del futuro Decreto, y a la constitucién de las otras dos
clases de 6rganos de participacion; la Disposicion Final establece la entrada
“en vigor del Decreto al dia siguiente al de su publicacion en el Boletin
Oficial de la Region de Murcia.

CUARTA.- Competencia vy habilitacidn legal.

I. En ejercicio de sus competencias en materia de sanidad (articulo
11.Uno del vigente Estatuto de Autonomia), la Comunidad Auténoma
aprobo las referidas Leyes 4/1994 y 3/2009.

Por lo que se refiere a la materia objeto del Proyecto dictaminado, el
articulo 11 de la primera de las normas citadas, después de calificar al
Consejo de Salud de la Region de Murcia como el Organo superior
consultivo y de participacién ciudadana de la sanidad piblica en la Region

4
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de Murcia, que estara presidido por el Consejero competente en materia de
sanidad, quien podra delegar en el Secretario General, que serd su
vicepresidente, y de establecer su composicion y funciones, afade que
dicho Consejo se reunird con caracter ordinario una vez cada cuatro meses
y “su funcionamiento se regird por lo dispuesto en la Ley de Organos
Consultivos de la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia”

Asimismo, el articulo 18 de dicha ley, después de establecer que el
respectivo Consejo de Salud de Area serd el 6rgano de participacion
comunitaria en las demarcaciones territoriales del Servicio Murciano de
Salud -SMS- (las Areas de Salud) y de fijar su composicion y funciones,
aflade que “deberd desarrollarse reglamentariamente el régimen y
funcionamiento del Consejo de Salud del Area de Salud, para que pueda
hacer efectivas las funciones que le han sido asignadas”.

Finalmente, el articulo 19.5 de 1la ley establece que
“excepcionalmente, una vez constituidos los Consejos de Salud de Area, a
iniciativa de éstos y mediante Decreto del Consejo de Gobierno, se podrdn
crear consejos de salud de zona, como drganos de participacion v apoyo,
en aquellas zonas de salud en que concurran especiales circunstancias
orogrdficas, economicas, sociales, demogrdficas o sanitarias que hagan
aconsejable o necesario su constitucion y siempre que su demarcacion
territorial coincida con el término municipal”.

La Disposicion final segunda de la ley autoriza al Consejo de
Gobierno para dictar cuantas disposiciones considere necesarias para la
ejecucion y desarrollo de la misma.

Por su parte, la Ley 3/2009, antes citada, establece en su articulo 39
lo siguiente:

“l. Se reconoce el derecho de los ciudadanos, a través de las
instituciones, corporaciones y organizaciones sociales; a participar en las
actuaciones del Sistema Sanitario Publico de la Region de Murcia
mediante los cauces previstos en la normativa vigente. A estos efectos, la
Administracion  Sanitaria impulsara y velara por el correcto

5
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funcionamiento y actuacion de los 6rganos de participacion sanitaria, que
son, el Consejo de Salud de la Region de Murcia, como madximo organo
consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad publica en esta
Regidn, los Consejos de Salud de Area en su condicién de érganos de
participacion comunitaria en las demarcaciones territoriales en que se
ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia y, en su caso, los
Consejos de Salud de Zona.

2. Asimismo, se fomentard la participacion activa de las
asociaciones de enfermos, en especial en aquellas actuaciones que
redunden en beneficio del sistema sanitario de la Region de Murcia, asi
como las actividades de voluntariado en el dmbito de la salud, de
conformidad con las prescripciones de la Ley 5/2004, de 22 de octubre, del
Voluntariado en la Region de Murcia.”

A la vista del contenido del Proyecto, cabe sefialar que el mismo se
ajusta a lo establecido en las referidas normas, salvo lo previsto en el
proyectado articulo 18.1,b).3, de posterior comentario.

Ademas, la regulacién proyectada para el funcionamiento del
Consejo de Salud de la Regién de Murcia respeta lo establecido en la Ley
9/1985, de 10 de diciembre, de los Organos Consultivos de la Regién de
Murcia, a la que a estos concretos efectos reenvia el citado articulo 11 de la
Ley 4/1994, reenvio que no existe para los otros Consejos. Por tal motivo,
en la medida en que la citada Ley 9/1985, por la antedicha remision, sdlo es
aplicable directamente al Consejo de Salud de la Region de Murcia, en el
articulo 5 del Proyecto deberia expresarse, de una parte, que dicho Consejo
se rige directamente por las Leyes regionales 4/1994 y 9/1985, por el
presente Decreto y por las normas internas que aquel pudiera aprobar; v,
por otra parte, que los otros Consejos se regulan directamente por el mismo
cuerpo normativo excepto la citada Ley 9/1985, sin perjuicio, claro est4, de
que el Decreto pudiera establecer la aplicacion de dicha ley a estos otros
Consejos con un caracter meramente supletorio. *

IL Por lo que se refiere al proyectado articulo 18.1,b).3, su ajuste al
articulo 18.1,c) de la Ley 4/1994 ha sido cuestionado por el CES y la
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Direccion de los Servicios Juridicos, en la medida en que el pretendido
precepto reglamentario, junto a la reproduccion del tenor literal del
precepto legal, afiade un inciso que, segiin dichos érganos preinformantes,
hace variar el alcance de aquél, considerando que ello es un exceso
reglamentario.

En sintesis, el CES estima que cuando el legislador regional ha
querido establecer en los referidos drganos consultivos la participacién de
especificos representantes sindicales del personal del SMS, asi lo ha
previsto, como en el articulo 11.1,c) de la Ley 4/1994, sobre el Consejo de
Salud de la Regién de Murcia, precepto que fue modificado por la Ley
5/2001, de 5 de diciembre, del personal estatutario del SMS, para afiadir,
junto a los representantes sindicales de la generalidad de los trabajadores, a
los representantes del referido personal (coincidieran o no con aquéllos,
segun la mayor representatividad sindical en el sector sanitario publico
regional). Sin embargo, el legislador no hizo lo propio para los Consejos
Asesores de area de Salud, manteniendo la misma referencia a los
sindicatos mas representativos, en general. Por su parte, la Consejeria
consultante considera que, al tratarse las areas de Salud de estructuras
organizativas sanitarias, en los Consejos de Salud de las respectivas Areas
deben estar los representantes del personal sanitario publico, via la
correspondiente junta de personal.

El articulo 18.1,c) de la referida ley establece que seran nombrados
vocales del respectivo Consejo de Salud de Area “dos representantes de
las organizaciones sindicales mads representativas del édmbito territorial
correspondiente, a propuesta de las mismas”, expresidn a la que el articulo
18.1,b).3 del Proyecto afiade: “...entendiéndose como tal la representacion
unitaria de la junta de personal del drea”. Segin dichos drganos

) preinformantes, con tal inciso la mayor representatividad de los sindicatos
se determinaria para estos Consejos de Area por referencia a la
representacion sindical del personal del Servicio Murciano de Salud
existente en la respectiva Area de Salud, via su junta d& personal, y no por
referencia a la representatividad sindical de la generalidad de los
trabajadores en el ambito territorial de cada una de estas Areas.
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A tal efecto, debe sefialarse que la referencia realizada en dicho
precepto legal al “dmbito territorial” correspondiente, implica Unicamente
que, a los efectos de determinar qué sindicatos han de calificarse como mas
representativos, solo ha de tenerse en cuenta el territorio comprendido en
cada Area de Salud, es decir, el de los correspondientes municipios a los
que se extienda la misma, pero no significa que tal representatividad
sindical haya de limitarse, via su junta de personal, a la de los trabajadores
(sanitarios o no) del SMS en dicho territorio, pues debe contemplarse la
representacion sindical de todos los trabajadores (no solo los del SMS) en
el referido ambito territorial. Es decir, ¢l precepto sélo tiene como objeto
circunscribir territorial, pero no funcionalmente, €l criterio para determinar
la mayor representatividad sindical, siendo claro que ningun obstaculo hay
para que en estos Consejos estén representados los sindicatos mas
representativos, en la respectiva Area, de la generalidad de los trabajadores,
sin que la referencia al respectivo dmbito territorial autorice a restringir esa
representatividad por razon de una u otra clase de trabajadores.

Por otra parte, el concepto de “organizaciones sindicales mds
representativas” esté regulado en los articulos 6 y 7 de la Ley Orgénica
11/1985, de 2 de agosto, de Libertad Sindical, a los que ha de acudirse para
determinar cudles han de considerarse como sindicatos més representativos
a los efectos, entre otros, de su participacion institucional en o6rganos
plblicos de representacion y participacion ciudadana como los regulados
en el Proyecto.

Por tanto, en la medida en que en el articulo 18.1,c) de la citada Ley
4/1994 se hace referencia a las organizaciones sindicales mas
representativas “en el ambito territorial” de cada Area de Salud, dicha
representatividad debe determinarse aplicando al respectivo ambito
territorial los criterios establecidos en la citada Ley Organica sobre
sindicatos més representativos (ley a la que, por cierto, igualmente habra de
acudirse para determinar las organizaciones sindicales “con mayor
implantacion general en la Region de Murcia”'a que se refiere el articulo
11.1,c) de la Ley 4/1994, es decir, a los efectos de su participacién en el
Consejo de Salud de la Region de Murcia). Y ello conforme a los datos
territorializados sobre representacion sindical que suministre la autoridad
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competente en materia de trabajo. En consecuencia, en el precepto
reglamentario proyectado, junto a la reproduccion del tenor del articulo
18.1,c) de la Ley 4/1994, podria afiadirse, a lo sumo, una remisién a la
citada Ley Organica (vgr. “...aplicando a tal efecto al dmbito territorial de
la respectiva Area de Salud los criterios sobre sindicatos mads
representativos establecidos en la Ley Orgdnica 11/1985...”, o analogo).

IIL. Por otra parte, se advierte que el Proyecto, para instrumentar la
participacion de los sindicatos mas representativos en los Consejos de
Salud de Zona que facultativamente puedan crearse, establece un precepto,
el articulo 27.1,b).3, de similar tenor al del previsto y ya comentado
articulo 18.1,b).3. A este respecto debe decirse que, frente a lo dicho para
los Consejos de Salud de Area, en las leyes regionales antedichas no se
contiene regulacion alguna sobre la composicién de estos otros Consejos.
Ello supondria, en principio, que el reglamento podria regular la
participacidn sindical en los mismos sin las limitaciones legales
establecidas para los COI‘ISG_]OS de Area. No obstante, parece que, por
coherencia, deberia seguirse en este punto ¢l criterio legalmente establecido
para aquéllos, aplicado, claro estd, al 4mbito territorial de la respectiva
Zona de Salud.

QUINTA.- Otras observaciones.

En general, no se advierte la necesidad de realizar observaciones de
mejora técnica del texto, dada su correccion.

No obstante, parece conveniente completar el proyectado articulo
10,¢), “in fine”, con el establecimiento del criterio a emplear en el caso de
que las entidades a las que se refiere no alcancen el consenso o el acuerdo
mayoritario alli previstos para proceder a la designacién de los vocales que
les correspondan.

Por otra parte, lo contenido en la referida letta ¢) para el citado
Consejo deberia establecerse también para la designacion de vocales en las
otras dos clases de Consejos, sin perjuicio,. claro estd, de las normas


igs77r
Cuadro de texto


especificas de designacidn de vocales establecidas en el Decreto para estos
otros Organos de participacion.

En atencién a todo lo expuesto, €l Consejo Juridico formula las
siguientes

CONCLUSIONES

PRIMERA.- El Consejo de Gobierno dispone de competencia y
habilitacién legal para aprobar el Proyecto de Decreto objeto de Dictamen,
sin perjuicio de lo expresado en la Consideracién Cuarta respecto de los
proyectados articulos 5 y 18.1,b).3. Dichas observaciones tienen el caracter
de esenciales.

SEGUNDA.- Para la mejora técnica del Proyecto, deberian
introducirse en el mismo las determinaciones expresadas en la
Consideracién Cuarta sobre el proyectado articulo 27.1,b).3 y en la
Consideracion Quinta sobre el proyectado articulo 10,c).

No obstante, V.E. resolvera.

Ep I_]EERADO-SECH:ETARIO GENERAL
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Regién de Murcia
Consejerfa de Sanidad

DOCUMENTO N° 28

DILIGENCIA DE CUMPLIMIENTO DE TRAMITES EN
RELACION AL PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE
REGULA LA COMPOSICION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS
ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

DILIGENCIA, por la que se hace constar, que en la tramitacion del
expediente relativo al “Proyecto de Decreto por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los drganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia”, se
han cumplido los tramites preceptivos para la aprobacion de
disposiciones de caracter general, de conformidad con el articulo 53 la
Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del Presidente y del
Consejo de Gobierno de la Regidon de Murcia.

No obstante, es obligado hacer con caracter previo una aclaracion
sobre dicho procedimiento, en el sentido de indicar que este expediente
normativo se ha ajustado y sometido a las previsiones del citado articulo
53.1 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, pero en su redaccion anterior
a la modificacion introducida por la disposicion final primera de la Ley
2/2014, de 21 de marzo, de Proyectos Estratégicos, Simplificacidén
Administrativa y Evaluacidn de los Servicios Publicos de la Comunidad
Auténoma de la Region de Murcia que, tanto para los procedimientos de
elaboracion de los anteproyectos de Ley como los proyectos
reglamentarios, ha establecido con el méaximo rango legal Ila
obligatoriedad de elaborar una memoria de andlisis de impacto
normativo, que recoja en un unico documento el conjunto de
justificaciones de oportunidad, legalidad y competencias que deben
acompafiar a todo proyecto elaborado, incluyendo la exigencia de un
nuevo informe de impacto normativo que mida las cargas
administrativas que el proyecto supone para los destinatarios de la
norma.
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Region de Murcia
Consejerfa de Sanidad

Efectivamente, la tramitacion de este procedimiento se produjo
mucho antes de la plena efectividad de dicha exigencia, dado que en este
expediente el ultimo tramite preceptivo realizado fue la emision del
Dictamen del Consejo Juridico de la Regidén de Murcia en fecha 6 de
febrero de 2012, no habiéndose producido con posterioridad el impulso
necesario para su aprobacion definitiva, hasta el momento presente en
que se considera conveniente elevar lo actuado y proponer al Consejo de
Gobierno la adopcioén del Acuerdo para la aprobacion final del texto
normativo tramitado.

Precisamente, por lo que respecta a la emision del citado Dictamen
preceptivo del Consejo Juridico de la Region de Murcia (art. 12.5 de
la Ley 2/1997, de 19 de mayo, del Consejo Juridico de la Region de
Murcia) y atendiendo a las consideraciones formuladas al contenido del
proyecto, hay que indicar que en el texto final resultante se han
introducido diversas modificaciones con la intencién de ajustar el
mismo a las apreciaciones esenciales puestas de manifiesto en el
referido Dictamen.

En concreto, se han modificado de modo especifico, tanto el articulo
5 para incluir la referencia explicita a la aplicacion de la Ley 9/1985, de
10 de diciembre, de Organos Consultivos de la Comunidad Auténoma
de la Region de Murcia, como el articulo 18.1.b).3 del proyecto relativo
a la representacion de las organizaciones sindicales en los Consejos de
Salud de Area, y ello de conformidad con las previsiones contenidas en
la Consideracion Cuarta del Dictamen que tienen caracter de
observacion esencial.

Asimismo, por lo que respecta a las dos observaciones técnicas de
caracter no esencial realizadas, se ha introducido una modificacion al
articulo 10.c), pero no se ha incorporado la observacion realizada al
articulo 27.1.b).3 sobre los Consejos de Salud de Zona.

Por tal motivo, en la parte expositiva del Proyecto de Decreto se
ha incluido la formula “de acuerdo con el Consejo Juridico”, de
conformidad con el articulo 2.5 de la Ley 2/1997, de 19 de mayo,
reguladora del citado dérgano consultivo, por entender que el texto
resultante se ajusta a la fundamentacion juridica del citado Dictamen.



Regién de Murcia
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Por todo lo expuesto, estando concluido el expediente normativo
en esta fase, y habiéndose cumplido hasta este momento los tramites
reglamentarios exigibles, procede formular Propuesta de Acuerdo al
Consejo de Gobierno por la Titular de la Consejeria para la aprobacion
del Proyecto por el mencionado Consejo de Gobierno, previa inclusion
del mismo en el orden del dia de la préoxima reunion de la Comisién de
Secretarios Generales.

En Murcia, a 26 de mayo de 2016.
LA JEFA DE SERVICIO
DE DESARRQLLO NORMATIVO

Fdo.: Inmaculada Gil Soriano.
Ve. B°.
EL SECRETARIO GENERAL

Fdo.: Martin Quiﬁmem Sanchez.



DOCUMENTO N° 29

PROYECTO DE DECRETO, POR EL QUE SE REGULA LA COMPOSICION Y
FUNCIONAMIENTO DE LOS ORGANOS DE PARTICIPACION CIUDADANA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE MURCIA.

La Ley 14/1986, de 25 abril, General de Sanidad constituye el texto basico y
fundamental en la ordenacién del Sistema Sanitario Espafiol, que se sustenta en el Sistema
Nacional de Salud como conjunto de estructuras y servicios publicos al servicio de la salud y
que, desde un punto de vista territorial, engloba a todos los Servicios de Salud de la
Administracion del Estado y de las Comunidades Autbnomas.

Los articulos 49 y siguientes de la Ley prevén que, a su vez, los servicios de salud se
integren por todos los centros, servicios y establecimientos dedicados a la sanidad, y a tal
efecto disefia el régimen organizativo y territorial de aquéllos, debiendo las Comunidades
Autonomas, en desarrollo de sus competencias, disponer acerca de los organos de gestion,
control y participacién de sus respectivos Servicios de Salud.

De modo especifico, el articulo 53 del texto legal estableci6 como principio la necesidad
de que las Comunidades Autbnomas se ajusten en el ejercicio de sus competencias en materia
sanitaria a criterios de participacion democrética. En este sentido, determind que la articulacion
de dicha patrticipacién se realizaria a través de la creacién del Consejo de Salud, debiendo
también garantizarse esta participacioén en las areas de salud como demarcaciones territoriales
bésicas en que se divide y organiza cada Servicio de Salud.

A partir de este marco normativo, la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia establecio la estructura y régimen organizativo del sistema sanitario de la Region de
Murcia. En consideracién a las previsiones legales del articulo 11 de la Ley, regulador del
Consejo de Salud de la Region de Murcia, este maximo érgano consultivo y de participacion
ciudadana de la sanidad publica murciana ha venido desarrollando durante los ultimos afios una
importantisima labor de acercamiento de las estructuras sanitarias a la poblacion a la vez que
ha posibilitado que los principales instituciones y agentes sociales conozcan y se impliguen en
el seguimiento y planificacion de la sanidad publica regional.

Con posterioridad, la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los
usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia recopila en un Unico texto legal el
conjunto de derechos y deberes que ostentan los usuarios del sistema sanitario de la Region de
Murcia. Su Titulo IV incluye un capitulo especifico dedicado al derecho de participacion de los
ciudadanos, tanto a nivel colectivo o social como individual, articulandose el primero de esos
ambitos a través de los 6rganos de participacion sanitaria.

Pues bien, en consideracién a la experiencia adquirida y a la luz de ambos textos
legales, la Administracion Sanitaria considera aconsejable abordar la concrecion y desarrollo
reglamentario de los preceptos legales en relacién a los diferentes érganos de participacion
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ciudadana y comunitaria, reconociendo con ello la necesidad de impulsar estos derechos de
participacién social.

El presente Decreto, en consecuencia, regula diversos aspectos relacionados con la
composicion, funciones, régimen de funcionamiento y actuacion del Consejo de Salud de la
Region de Murcia, asi como también de los Consejos de Salud de Area y, en su caso, de los
Consejos de Salud de Zona.

En su virtud, a propuesta de la Consejera de Sanidad, de acuerdo con el Consejo
Juridico de la Region de Murcia y previa deliberacion del Consejo de Gobierno en su reunién
celebrada el dia..,

DISPONGO:
CAPITULO |
Disposiciones generales
Articulo 1. Objeto.

El presente Decreto tiene por objeto la regulacion de los 6rganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia, en desarrollo de las
prescripciones legales contenidas en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia y en la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del
Sistema Sanitario de la Region de Murcia.

Articulo 2. Contenido.

Conforme a su objeto, el presente Decreto concreta y regula la composicion, funciones,
régimen de funcionamiento y actuaciéon de los diferentes Consejos de Salud, previstos en la
legislacién sanitaria vigente, que constituyen los érganos de participacion social de la sanidad
publica regional.

Articulo 3. Finalidad.

Los d6rganos de participacion ciudadana regulados en el presente Reglamento tienen,
con caracter general y sin perjuicio de las particularidades especificas de cada Consejo, una
finalidad consultiva, de asesoramiento y de participacion social, de conformidad con la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia, garantizando asi el derecho de
participacion colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad Autbnoma, reconocido
en el Capitulo Il del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de
los usuarios del Sistema Sanitario de la Region de Murcia.
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Articulo 4. Organos de participacion social.

De conformidad con la legislacion sanitaria, los 6rganos de participacion social de la
sanidad publica regional, son:

a) El Consejo de Salud de la Regién de Murcia.
b) Los Consejos de Salud de Area.
c¢) En su caso, los Consejos de Salud de Zona.

Articulo 5. Naturaleza y régimen juridico.

Los 6rganos de participacion ciudadana regulados en el presente Decreto son, con
caracter general, 6rganos colegiados que se integran en la Administracion Publica de la
Comunidad Auténoma de la Region de Murcia, si bien no forman parte de la estructura
jerérquica de la Consejeria competente en materia de sanidad ni de su organismo publico
Servicio Murciano de Salud, a los que se encuentran respectivamente adscritos, de
conformidad con las previsiones legales y reglamentarias de desarrollo.

El Consejo de Salud de la Region de Murcia se rige directamente por lo dispuesto en la
Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, en la Ley 9/1985, de 10 de
diciembre, de Organos Consultivos de la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia, en el
presente Reglamento de desarrollo y por las propias normas organizativas que pueda
establecer dicho Consejo. Asimismo y en defecto de prevision especifica, resultaran de
aplicacion las prescripciones sobre 6rganos colegiados contenidas en la normativa basica en
materia de régimen juridico de las Administraciones Publicas. Por su parte, los Consejos de
Salud de Area y de Zona se someteran al mismo cuerpo normativo, incluida la Ley 9/1985, de
10 de diciembre, de Organos Consultivos de la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia,
si bien con caracter supletorio.

Articulo 6. Garantias de participacion social.

De conformidad con el articulo 39 de la Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y
deberes de los usuarios del Sistema Sanitario de la Regiébn de Murcia, la Administracion
Sanitaria deberd impulsar la actuacion de los diferentes érganos de participacion ciudadana del

sistema sanitario regional para el efectivo cumplimiento de los fines y funciones que,
respectivamente, les son atribuidos.
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CAPITULO II
Consejo de Salud de la Regién de Murcia
Articulo 7. Definicion.

El Consejo de Salud de la Region de Murcia, adscrito a la Consejeria competente en
materia de sanidad, es el maximo 6rgano consultivo y de participacion ciudadana de la sanidad
publica en la Comunidad Autbnoma.

Este 6rgano colegiado superior desarrolla una labor consultiva y de asesoramiento. A tal
efecto, podra formular propuestas en materia de politica sanitaria y evaluar el cumplimiento y
ejecucion de las directrices y planes sanitarios que lleve a cabo la Administracién Sanitaria.

Articulo 8. Funciones.

El Consejo de salud de la Regién de Murcia desempefia las funciones atribuidas
legalmente a este érgano consultivo por el articulo 11.2 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de
Salud de la Region de Murcia.

Articulo 9. Composicion.

La composicion del Consejo de Salud de la Regién de Murcia, de conformidad con las
previsiones del articulo 11.1 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia,
y teniendo en consideracion las determinaciones reglamentarias contenidas en el presente
Decreto, es la siguiente:

1. Presidente del Consejo de Salud de la Region de Murcia: el Titular de la Consejeria
competente en materia de sanidad, que podréa delegar en el Vicepresidente.

2. Vicepresidente: el Secretario General de la Consejeria.

3. Vocales:

a) Cuatro representantes de la Administracién de la Comunidad Auténoma de la
Regién de Murcia.

b) Tres representantes de la Federacion Regional de Municipios.

c) Un representante de cada una de las Organizaciones Sindicales a que se refiere el
articulo 87.2 de la Ley del Personal Estatutario del Servicio Murciano de Salud, asi
como de cada una de las centrales sindicales con mayor implantacion general en la
Region de Murcia.
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d) Dos representantes de las organizaciones empresariales con mayor arraigo en la
Region de Murcia.

e) Dos representantes por las asociaciones de vecinos.

f) Dos representantes por las organizaciones de consumidores y usuarios mas
representativas.

g) Un representante de cada uno de los colegios profesionales del &area socio-
sanitaria.

h) Un representante por las sociedades cientificas regionales del campo de la salud.

i) Un representante de la Universidad de Murcia.

) Un representante de cada una de las areas de salud en que se divide la Region de
Murcia.

k) Dos representantes de las entidades de enfermos crénicos.

[) Un representante de las asociaciones de voluntariado.

4. Secretario: actuard como secretario, con voz pero sin voto, un funcionario de la
Administracion Sanitaria, designado por el Presidente del Consejo.

El Presidente, a iniciativa propia o a peticion de un tercio vocales, podra autorizar, de
acuerdo con la Ley 9/1985, de 10 de diciembre, de Organos Consultivos de la Comunidad
Auténoma de la Region de Murcia, la asistencia y participacion a las sesiones del Consejo a
otras personas que, sin ser miembros del mismo y con independencia de su ambito de
procedencia, colaboren con éste en el adecuado desarrollo de sus tareas o bien cuando por
razon del asunto a tratar fuera aconsejable su participacion.

Articulo 10. Sistema de designacién de los vocales.

El nombramiento de los vocales, especificados en el articulo 9.3 de este Decreto, se
realizara por el Presidente del Consejo de Salud de la Region de Murcia, de conformidad con el
siguiente sistema de designacion:

a) Los representantes de la Administracion de la Comunidad Auténoma de la Region de
Murcia, cuyo rango sera, al menos, de Director General seran designados por el propio
Presidente del Consejo, a propuesta, en su caso, del Titular de la Consejeria
correspondiente. Dos de los representantes procederan del ambito sanitario, uno del
ambito social y uno del &mbito econémico y/o presupuestario.

b) Los representantes de cada una de las areas de salud, a que se refiere el apartado j) del
articulo 9.3 de este Decreto, seran designados a propuesta del Consejo de Salud de la

respectiva Area.

c) El resto de los vocales que actlan en representacion de organizaciones, asociaciones,
instituciones o entidades seran designados a propuesta de la organizacién
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representada. No obstante lo anterior, cuando el nUmero de vocales que representa a un
colectivo o sector sea inferior al nimero de organizaciones, asociaciones, instituciones o
entidades del ambito respectivo, la designacion se adoptara por el conjunto de las
entidades del sector representado y, a tal efecto, se acreditar el consenso o el acuerdo
mayoritario de éstas respecto del representante propuesto. En el supuesto de que no
alcancen dicho acuerdo, sera el propio Presidente del Consejo de Salud de la Region de
Murcia el que designe dicho representante.

Articulo 11. Duraciéon del mandato.

1. La duracion del mandato como vocal designado por la Administracion de la Comunidad
Autébnoma, previsto el articulo 9.3.a) de este Decreto, se mantendra en tanto la persona
designada se mantenga en su cargo, salvo remocion expresa del Presidente del Consejo de
Salud a propuesta, en su caso, del Titular de la Consejeria correspondiente.

2. La duracién del mandato del resto de vocales que representan al conjunto de organizaciones
y entidades, enumeradas en el articulo 9.3 de este reglamento, sera permanente, sin perjuicio
de que la entidad proponente pueda sustituirle del mandato conferido.

3. Asimismo, cuando la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales se modifigue como consecuencia de procesos electorales, la composicion del
Consejo deber& variar de acuerdo con la nueva proporcionalidad resultante, lo que podra
originar el cese de los vocales de las entidades afectadas.

Articulo 12. Designacion de vocales suplentes.

1. Las organizaciones y entidades facultadas para designar vocales, enumeradas en el articulo
9.3 de este reglamento, podran simultineamente designar un suplente del vocal titular
propuesto que, en caso de ausencia o enfermedad y, en general, cuando concurra alguna
causa justificada, podra sustituir a éste, previa acreditacion ante el Secretario del Consejo de
Salud de la Regién de Murcia.

2. Asimismo, cuando concurra alguna de las causas especificadas en el apartado anterior y no
exista un suplente designado, las entidades y organizaciones representativas podran sustituir a
sus respectivos vocales titulares por otros, previa comunicacién y acreditacion ante la
Secretaria del Consejo de Salud con una antelacion minima de dos dias a la fecha de la
convocatoria.

Articulo 13. Régimen de funcionamiento.

El funcionamiento del Consejo de Salud de la Region de Murcia se desarrollara a través
de los siguientes érganos:
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A) El Pleno: constituido por la totalidad de los miembros especificados en el articulo 9 de
este Decreto.

B) Las comisiones o ponencias de trabajo, en su caso.

A propuesta de la Presidencia, el Consejo podra constituir en su seno, previa deliberacion
y acuerdo, cuantas comisiones 0 ponencias de trabajo considere necesarias para el
cumplimiento general de sus funciones o para el estudio y analisis de temas concretos.
Dichas Comisiones no tendran, con caracter general, una composicion superior a diez
miembros, y estaran presididas por el Vicepresidente del Consejo de Salud o, en su
defecto, por el representante de la Administracion en que éste delegue.

Articulo 14. Convocatorias y sesiones. Deliberacion y acuerdos.

1. El Pleno se reunira con caracter ordinario una vez cada cuatro meses, convocado por su
Presidente, que también podra convocar reuniones extraordinarias, si lo considera conveniente.
Asimismo, se podra reunir con caracter extraordinario cuando lo solicite, al menos, un tercio de
sus miembros, debiendo el Presidente proceder a la convocatoria en un plazo maximo de
quince dias.

2. Las comisiones o0 ponencias de trabajo podran constituirse con caracter permanente o
temporal en funcion de los fines perseguidos y se reunirdn con la periodicidad que sus
actividades demanden y, como minimo, una vez al trimestre, teniendo obligacion de dar cuenta
del desarrollo de sus trabajos al Consejo en pleno.

3. El Consejo se constituira en primera convocatoria con la presencia del Presidente y
Secretario 0, en su defecto, de las personas que los sustituyan, y de la mitad al menos de sus
miembros. En segunda convocatoria, serd suficiente la presencia del Presidente y Secretario o,
en su defecto, de las personas que los sustituyan y de la cuarta parte de sus vocales. Entre
ambas convocatorias debera transcurrir, al menos, un intervalo de treinta minutos.

4. Solo seran objeto de deliberacion o acuerdo aquellos asuntos que figuren incluidos en el
orden del dia, salvo que, planteado un asunto concreto por alguno de sus miembros en el
apartado de ruegos y preguntas, se encuentren presentes todos los miembros del Consejo y
dicho asunto se declare urgente con el voto favorable de la mayoria.

5. Con caracter general, los acuerdos se adoptardn por mayoria de votos de los miembros
asistentes a la reunion.
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Articulo 15. Organizaciéon. Apoyo material y humano.

1. El Consejo de Salud de la Region de Murcia podra elaborar su reglamento o normas de
funcionamiento interno, de conformidad con la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién
de Murcia y lo dispuesto en el presente Decreto y en la normativa vigente.

2. La Consejeria de Sanidad prestara al Consejo de Salud de la Region de Murcia los medios
adecuados para el cumplimiento de las funciones asignadas.

CAPITULO 1l
Consejos de Salud de Area
Articulo 16. Definicion. Adscripcion.

Los Consejos de Salud de Area son los 6rganos de participacion social en las
demarcaciones territoriales en que se ordena el mapa sanitario de la Region de Murcia, de
conformidad con el articulo 18 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia.

Los Consejos de Salud de Area, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de area respectiva, tienen como finalidad esencial garantizar la participacion de los
distintos sectores institucionales y sociales de cada una de las demarcaciones territoriales
sanitarias de la Region de Murcia en el desarrollo y seguimiento de la gestion sanitaria de esa
area de salud.

Articulo 17. Funciones.

Los Consejos de Salud de Area desarrollaran las funciones que el articulo 18.2 de la Ley
4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia, atribuye y encomienda a estos 6rganos
de participacion.

Articulo 18. Compaosicion.

1. La composicion de los Consejos de Salud de Area, de conformidad con las previsiones del
articulo 18.1 de la mencionada Ley, y teniendo en consideracién las determinaciones
reglamentarias contenidas en el presente Decreto, sera la siguiente:
a) Presidente del Consejo de Salud de Area: El Gerente del Area de Salud
correspondiente.
b) Vocales:
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1. Tres representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el articulo 21 de este Decreto,
a iniciativa del Gerente del Area y propuestos por el Titular de la Direccién
Gerencia del Servicio Murciano de Salud.

2. Cuatro representantes de los Ayuntamientos del Area de Salud, segun el sistema
de designacion fijado en el articulo 19 de este Decreto, a propuesta de la
Federacion de Municipios.

3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas en el
ambito territorial correspondiente a propuesta de las mismas, de acuerdo con los
criterios de la Ley Orgénica 11/1985, de 2 de agosto, de Libertad Sindical.

4. Dos representantes de las organizaciones empresariales mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

5. Dos representantes de las asociaciones de consumidores y usuarios mas
representativas en el ambito territorial, a propuesta del Consejo Regional de
Consumo.

6. Un representante de las asociaciones de vecinos mas representativas del ambito
territorial, a propuesta de las mismas.

7. Un representante de las entidades de enfermos crénicos mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas.

9. Un representante de los Colegios Profesionales del &rea socio-sanitaria, a
propuesta de las mismas.

10. Un representante de las sociedades cientificas.

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. El Consejo de Salud de Area podra, ademas, designar de entre los representantes del
Servicio Murciano de Salud un Vicepresidente que, en casos de vacante, ausencia, enfermedad
0 cualquier otra causa, sustituira al Presidente.

3. El Presidente, a iniciativa propia o del resto de los vocales, podra autorizar, de acuerdo con la
Ley 9/1985, de 10 de diciembre, de Organos Consultivos de la Comunidad Auténoma de la
Regién de Murcia, la asistencia y participacion a las sesiones del Consejo a otras personas que,
sin ser miembros del mismo y con independencia de su dmbito de procedencia, colaboren con
éste en el adecuado desarrollo de sus tareas o0 bien cuando por razén del asunto a tratar fuera
aconsejable su participacién en especial en el &mbito de la representacién de la junta de
personal del area.

4. Ademas, cuando en una sesion del Consejo se debata algun asunto que afecte directamente
a un Ayuntamiento y/o Colegio Profesional que, de conformidad con el sistema rotatorio de
designacion establecido en los articulos 19 y 20 de este Decreto, no forme parte del mismo en
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el momento de la convocatoria el Presidente convocard a dicha sesién con voz y voto al
representante de la Corporacion afectada.

Articulo 19. Sistema de designacién de los representantes municipales.

En la designacion de los representantes de los Ayuntamientos, se tendran en
consideracion las siguientes reglas:

a) Si el nimero de municipios del Area fuese inferior al nimero de representantes
municipales establecidos en este Decreto, se designard uno por cada municipio.
Seguidamente, se ird designando un segundo representante comenzando, de forma
sucesiva, por el municipio del Area que cuente con un mayor volumen de poblacion
censada.

b) Por el contrario, si el nimero de municipios del Area fuese superior al niUmero de
representantes a designar, se aplicaran las siguientes reglas:

- Sien el Area, la poblacion perteneciente a un municipio duplicase en nimero de
habitantes a la poblacién de cualquier otro municipio del area, dicho municipio
podra designar un representante permanente en el Consejo de Salud, y los otros
tres representantes se designardn de entre el resto de municipios de forma
rotatoria por periodos de dos afios, comenzando por los de mayor poblacion.

- Sien el Area, ninguno de los municipios duplicase en poblacion al siguiente, los
cuatro vocales se designaran de entre todos los municipios de forma rotatoria por
periodos de dos afios, comenzando por los de mayor a menor poblacion.

Articulo 20. Designacion del representante de los Colegios Profesionales del area socio-
sanitaria.

El vocal en representacion de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria, sera
designado por turnos rotatorios entre cada una de las Corporaciones que tengan tal
consideracion, de conformidad con la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las
profesiones sanitarias, a propuesta de las mismas y siguiendo el orden sucesivo que a tal
efecto acuerden.

Articulo 21. Nombramiento. Cese.
1. Los vocales seran nombrados y cesados por el Titular de Consejeria competente en materia
de Sanidad, a propuesta de cada una de las representaciones que la componen, previa
comprobacion, en su caso, del grado de representatividad que ostentan. Los miembros que
sean designados por razon de su cargo, tendran el caracter de vocales en tanto permanezcan
en aquél. Los vocales designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o
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corporaciones, podran ser removidos o sustituidos en el transcurso de dicho periodo a peticion
del érgano que los propuso.

2. Con carécter general, el nombramiento se hara por un periodo méximo de cuatro afios, sin
perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos sucesivamente, siempre que gocen de la
representacion requerida.

3. No obstante lo dispuesto en el punto anterior, los nombramientos de los vocales propuestos
en representacion de los Ayuntamientos y Colegios Profesionales, a que se refieren los
apartados 2) y 9) del articulo 18.1.b) del presente Decreto, se realizaran por un periodo de dos
afos, a fin de agilizar la participacion de las diferentes corporaciones en los Consejos de Salud,
favoreciendo la rotacion de estos miembros.

4. Asimismo, la composicion del Consejo podra variar de modo anticipado por modificaciones
de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para designar vocales
en virtud de procesos electorales.

Articulo 22. Régimen de funcionamiento y organizacion.

1. El Consejo de Salud de Area debera reunirse, como minimo, una vez cada seis meses, y con
caracter extraordinario cuando lo acuerde su Presidente a iniciativa propia o a solicitud de, al
menos, un tercio de sus miembros.

2. Para la valida constitucion de los Consejos de Area, en primera y segunda convocatoria,
resultaran de aplicacion las previsiones contenidas en el articulo 14.3 de este Decreto.

3. Los acuerdos deberan adoptarse por mayoria simple de los miembros presentes, teniendo el
Presidente la facultad de dirimir los empates.

4. El Consejo de Salud de Area podra elaborar su reglamento de funcionamiento interno, que
ser4 aprobado por la persona Titular de la Direccion General de Asistencia Sanitaria del
Servicio Murciano de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el presente Decreto y en la
normativa vigente.

5. El Consejo de Salud de Area podra crear en su seno los grupos de trabajo que considere
necesarios para el adecuado desarrollo de sus funciones. A tal efecto, en la composicion
concreta de esos grupos de trabajo se debera tener en consideracion las previsiones
establecidas en el articulo 18.4 de este Decreto.

6. Los Consejos de Salud de Area recibiran de las respectivas Gerencias de Area la asistencia
y el apoyo adecuado para el desarrollo de sus funciones.
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CAPITULO IV
Consejos de Salud de Zona
Articulo 23. Definicién.

Los consejos de salud de zona, adscritos al Servicio Murciano de Salud a través de la
Gerencia de area respectiva, tienen la consideracion de organos de participacion social y
apoyo en las zonas basica de salud, de conformidad con las previsiones contenidas en el
articulo 19.5 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia y en el
presente Decreto.

Articulo 24. Requisitos para su constitucion.

Los requisitos legalmente exigibles para proceder, con caracter excepcional, a la
constitucion de consejos de salud en zonas basicas de salud, son los siguientes:

a) Que se haya producido la previa constitucion de los Consejos de Salud de Area.

b) Que en la zona basica de salud concurran especiales circunstancias orogréficas,
econdmicas, sociales, demogréaficas o0 sanitarias que hagan aconsejable o
necesario su constitucion.

c) Que la demarcacion territorial de la zona béasica de salud coincida con el término
municipal.

Articulo 25. Procedimiento de creacion.

La necesidad de crear un consejo de salud de zona debera ser apreciada por el
respectivo Consejo de Salud de Area que, en su caso, adoptara por mayoria un acuerdo
motivado con indicacién de las circunstancias especiales que concurren en la zona para la
iniciacion del procedimiento de creacion del consejo.

Dicho acuerdo motivado sera remitido por la Gerencia respectiva al Servicio Murciano
de Salud que, tras la comprobacion de requisitos exigidos, dara traslado de la iniciativa de
constitucién a la Consejeria de Sanidad, cuyo titular elevara la correspondiente Propuesta de
Acuerdo al Consejo de Gobierno para su aprobacién, en su caso, mediante Decreto.

Articulo 26. Funciones.

Los Consejos de Salud de Zona desarrollaran tareas de asesoramiento, consulta y
seguimiento de la actividad sanitaria asistencial o preventiva que se realice en la respectiva
zona basica de salud. En especial, le correspondera analizar y/o proponer al Consejo de Salud
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de Area actuaciones o medidas especificas que resulten aconsejables en atencion a las
especiales circunstancias orograficas, econdmicas, sociales, demograficas o sanitarias de la
zona de salud.

Articulo 27. Composicion. Designacion de vocales.
1. La composicion de los Consejos de Salud de Zona sera la siguiente:

a) Presidente: El Gerente del Area de Salud correspondiente o persona en quien delegue.
b) Vocales:

1. Dos representantes del Servicio Murciano de Salud del ambito territorial
correspondiente, nombrados de conformidad con el apartado 2 de este articulo,
propuestos por la persona Titular de la Direccién General de Asistencia Sanitaria
del Servicio Murciano de Salud

2. Dos representantes del Ayuntamiento, a propuesta del &rgano municipal
competente.

3. Dos representantes de las organizaciones sindicales mas representativas del
ambito territorial, entendiéndose como tal la representacion unitaria de la junta de
personal del area.

4. Un representante de las organizaciones empresariales mas representativas del
municipio.

5. Un representante de las asociaciones de consumidores y usuarios mas
representativas del municipio, a propuesta del Consejo Regional de Consumao.
Un representante de las asociaciones de vecinos.

Un representante de las entidades de enfermos crénicos del municipio.

8. Un representante de las asociaciones de voluntariado mas representativas del
ambito territorial, a propuesta de las mismas

9. Un representante de los Colegios Profesionales del area socio-sanitaria.

No

c) Secretario: sera un funcionario con voz pero sin voto, designado por el Presidente.

2. Los vocales de estos Consejos seran nombrados y cesados por la persona Titular de la
Consejeria, a propuesta de cada una de las representaciones que la componen.

3. A excepciéon del nombramiento del vocal propuesto en representacion de los Colegios
Profesionales, que se realizard por periodos de dos afios de conformidad con el sistema
rotatorio previsto en el articulo 20 del presente Decreto, el nombramiento de vocales se hara
por un periodo de cuatro afios, sin perjuicio de que los interesados puedan ser reelegidos
sucesivamente, siempre que gocen de la representacién requerida. No obstante, los vocales
designados a propuesta de las distintas organizaciones, entidades o corporaciones, podran ser
removidos o sustituidos durante el transcurso de dicho periodo a peticion del 6rgano que los
propuso. Asimismo, la composicion del Consejo podra variar de modo anticipado por
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modificaciones de la representatividad de las instituciones u organizaciones facultadas para
designar vocales en virtud de procesos electorales.

Articulo 28. Causas de extincion de los consejos de salud de zona.

1. Los consejos de salud de zona podran ser extinguidos cuando la zona basica de salud deje
de reunir los requisitos de caracter excepcional exigidos en el articulo 24.b) de este Decreto
para la constitucion de estos consejos. El procedimiento de extincion se iniciara a instancias del
Consejo de Salud de Area, siguiendo los mismos tramites especificados en el articulo 25 del
presente reglamento para su creacion.

2. Asimismo, se producira la extincibn automatica de estos Consejos cuando, por la
modificacion del mapa sanitario de la Region de Murcia, la demarcacion territorial de la zona
basica de salud deje de coincidir con el término municipal.

Articulo 29. Régimen de funcionamiento y organizacion.

El régimen de funcionamiento y organizacion de estos Consejos de Salud de Zona se
sometera a las prescripciones establecidas en el articulo 22 y concordantes de este Decreto
para los consejos de salud de é&rea.

Disposicion Transitoria Primera. Adecuacion del Consejo de Salud de la Region de Murcia.

El Consejo de Salud de la Region de Murcia debera adecuar su composicién, régimen
de funcionamiento y organizacion a las previsiones del presente Reglamento en un plazo
maximo de seis meses desde su entrada en vigor. A tal efecto, la Consejeria competente en
materia de sanidad promovera las actuaciones necesarias para llevar a cabo tal adecuacion.

Disposicion Transitoria Segunda. Constituciéon de los consejos de salud de area.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor de este Reglamento, el Gerente
del Area de Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar
representadas en el Consejo de Salud de Area, de conformidad con las previsiones de este
Decreto, para que procedan a la designacién de sus representantes en el Consejo que, en todo
caso, debera constituirse en el plazo maximo de cuatro meses desde la entrada en vigor de
este reglamento.

Disposicion Transitoria Tercera. Constitucion de los consejos de salud de zona.

En el plazo de dos meses a partir de la entrada en vigor del Decreto de Consejo de
Gobierno que apruebe la creacion de un consejo de salud de zona, el Gerente del Area de
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Salud instara a las Corporaciones, Organizaciones y Entidades que deban estar representadas
en aquél para la designacion de sus representantes. En todo caso, el Consejo debera
constituirse en el plazo maximo de tres meses desde la citada entrada en vigor.
Disposicion final nica. Entrada en vigor.

El presente Decreto entrard en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el «Boletin

Oficial de la Regién de Murcia».

Murcia, -- de de dos mil dos mil dieciséis.

EL PRESIDENTE LA CONSEJERA DE SANIDAD
Fdo.: Pedro Antonio Sanchez Lépez Fdo: Encarnacién Guillén Navarro
15
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Regién de Murcia
Consejeria de Sanidad

DOCUMENTO N° 30

AL CONSEJO DE GOBIERNO

A iniciativa de la Secretaria General se acordd que se iniciase
la elaboracién y posterior tramitacion de un Proyecto de Decreto, por
el que se regula la composicion y funcionamiento de los drganos de
participacion ciudadana del sistema sanitario publico de la Regidn de
Murcia.

El presente proyecto tiene por objeto el desarrollo y
concrecion reglamentaria de los diferentes érganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de la Region de Murcia
previstos en la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de
Murcia, garantizando de este modo el derecho de participacion
colectiva o social de los ciudadanos de esta Comunidad Autdénoma,
reconocido en el Capitulo II del Titulo IV de la Ley 3/2009, de 11 de
mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del Sistema Sanitario
de la Regién de Murcia..

A tal efecto, el presente proyecto de Decreto concreta y regula
aquellos aspectos relativos a la composicion, funciones, régimen de
funcionamiento y actuacion de los diferentes Consejos de Salud,
previstos en la legislacion sanitaria vigente, con objeto de desarrollar
y completar las previsiones legislativas citadas y, en especial, poder
proceder a la puesta en marcha de los Consejos de Salud de Area.

El proyecto de Decreto, que se ajusta plenamente a la
normativa estatal, se dicta en virtud de las competencias de desarrollo
legislativo y ejecucion de las materias de Sanidad e Higiene,
ordenacion farmacéutica y coordinacion hospitalaria en general,
incluida la Seguridad Social, atribuidas a la Comunidad Auténoma de
la Region de Murcia por el articulo 11.1 del Estatuto de Autonomia



Regién de Murcia
Consejeria de Sanidad

de la Region de Murcia, aprobado por Ley Organica 4/1982, de 9 de
junio, y ello sin perjuicio de lo dispuesto en el numero 16 del articulo
149.1 de la Constitucién en todas sus vertientes.

Por lo que respecta a la tramitacién del procedimiento de
elaboracién de esta disposicion de caracter general, debe indicarse
que la misma se ha elaborado y tramitado de conformidad con los
tramites y requisitos exigidos por el articulo 53 de la Ley 6/2004, de
28 de diciembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de
Gobierno de la Region de Murcia, relativo al procedimiento de
elaboraciéon de reglamentos, por ser el texto legal de aplicacion
durante la tramitacion de este proyecto Decreto.

En este sentido, como ultimo tramite preceptivo, y de
conformidad con el articulo 12.2 de la Ley 2/1997, de 19 de mayo, del
Consejo Juridico de la Regién de Murcia, fue emitido Dictamen por
este méaximo Organo Consultivo.

Atendiendo a las consideraciones formuladas en dicho
Dictamen al contenido del proyecto, hay que evidenciar que en el
texto se han introducido diversas modificaciones con la intencién de
ajustar el mismo a las apreciaciones esenciales puestas de manifiesto
en el referido Dictamen. En concreto, se han modificado de modo
especifico los articulos 5 y 18.1.b).3 del proyecto, de conformidad
con las previsiones contenidas en la Consideracion Cuarta del
Dictamen que tienen caracter de observacion esencial. Asimismo, se
ha introducido otra modificacién al articulo 10.c) en atencidén a una
consideracion de cardcter no esencial pero no se incorporado la otra
observacion no esencial realizada al articulo 27.1.b).3.

Por todo ello, puede entenderse que el proyecto final, que se
eleva a Consejo de Gobierno, resulta "de acuerdo" con el Dictamen
del Consejo Juridico de la Region de Murcia.



Regién de Murcia
Consejeria de Sanidad

En su virtud, en uso de las atribuciones que me confiere el
articulo 16.2.c) de la 7/2004, de 28 de diciembre, de Organizacion y
Régimen Juridico de la administraciéon publica de la comunidad
Auténoma de la Regién de Murcia, se somete al Consejo de Gobierno
la presente propuesta para su aprobacion si procede, con la adopcidén
del siguiente

ACUERDO

Aprobar el Proyecto de Decreto, por el que se regula la
composicion y funcionamiento de los drganos de participacion
ciudadana del sistema sanitario publico de 1a Region de Murcia.

Murcia, 27 de mayo de 2016.

LA CONSEJERA DE SANIDAD
A A

\ Region de Murcia \
do, Encarpacién Guillén Navarro.
NJUnsejel”
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