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Memoria Modificativa
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MEMORIA DE ANALISIS DE IMPACTO NORMATIVO

PROYECTO DE DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA PUBLICIDAD
SANITARIA EN LA REGION DE MURCIA

La presente memoria se ha elaborado de acuerdo con lo establecido 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 Region de Murcia, siguiendo la estructura establecida
en la Guia Metodolodgica para la elaboracion de la Memoria de Analisis de Impacto
Normativo (en adelante, MAIN), aprobada por Acuerdo del Consejo de Gobierno
de 6 de febrero de 2015, constando de los siguientes epigrafes:

Ficha resumen.

Oportunidad y motivacion técnica.
Motivacién y andlisis juridico.

Informe de cargas administrativas.
Informe de impacto presupuestario.
Informe de impacto econémico.

Informe de impacto por razén de género.
Otros impactos.
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I. FICHA RESUMEN

Direccion General de Planificacion, Fecha 09/03/2020
Investigacion, Farmacia y Atencion al Inicial
Ciudadano. -
Consejeria proponente Consejeria de Salud

Organo/s impulsor/es
Intermedi

Final

Decreto por el que se regula la publicidad sanitaria en |

Titulo de la norma Region de Murcia.

Tipo de Memoria B oinaria L Abreviada

OPORTUNIDAD Y MOTIVACION TECNICA

Establecer una regulacion mas moderna y actual del régimen

juridico y del procedimiento que en materia de publicidad
Situacion que se regula [sanitaria resulta aplicable en la Comunidad Autonoma de |

Regién de Murcia, que sustituya a la regulacion que hast
ahora venia establecida en el Decreto 41/2003, de 2 de mayo

- Actualizar el régimen juridico aplicable en la materia con el
Ifin de facilitar a los posibles interesados y a los ciudadanos en
general, una mejor identificaciéon de los requisitos, tramites
Organos gue se sustancian en el procedimiento.

-Conseguir una mayor agilidad y simplificacion en |
tramitacion de las autorizaciones administrativas previas de
publicidad sanitaria.

Finalidad del proyecto

-Adaptar el procedimiento a las obligaciones derivadas de |
Inueva normativa reguladora del procedimiento administrativo
comun.

Las novedades principales que se pretenden conseguir con |
nueva regulaciobn vienen dadas por eliminar tramites
administrativos, reducir plazos 'y suprimir cargas
administrativas para los interesados, incorporar el empleo de|
Imedios electronicos en el procedimiento, actualizar |
denominacion de  algunos  6rganos  administrativos
intervinientes y reordenar algunas cuestiones relativas al
régimen juridico aplicable en la materia.

Novedades introducidas
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MO

TIVACION Y ANALISIS JURIDICO

Tipo de norma

Decreto del Consejo de Gobierno, de acuerdo con lo dispuesto
en el articulo 32.1 del Estatuto de Autonomia; articulos 22.12
52.1 de la Ley 6/2004, del Estatuto del Presidente y del
Consejo de Gobierno y articulo 25.2 de la Ley 7/2004, de
Organizacién y Régimen Juridico de la Administracién Public
de la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia.

Competencia de la CARM

Desarrollo legislativo y ejecucién en materia de sanidad,
higiene, ordenacion farmacéutica y coordinacion hospitalari
en general, incluida la de la Seguridad Social (articulo 11.1 del
Estatuto de Autonomia), asi como en materia de defensa del
consumidor y usuario en el articulo 11.7, ademéas de |
competencia exclusiva en materia de publicidad sin perjuicio
de las normas dictadas por el Estado para sectores y medios
especificos, prevista con caracter general en el articulo
10.Uno.30 del Estatuto de Autonomia.

Estructura y Contenido
de la Norma

|EI proyecto reglamentario consta de una parte expositiva, 16
articulos que vienen encuadrados en 4 capitulos, 3
disposiciones adicionales, 1 disposicion transitoria, 1
disposicién derogatoria y 1 disposicién final. Su estructura
viene detallada en el punto 10 del apartado 3 "Motivacion y
Analisis Juridico" de esta Memoria.

Normas cuya vigencia
resulte afectada.

El proyecto deroga el Decreto 41/2003, de 2 de mayo, por el
gue se regula la publicidad sanitaria en la Region de Murcia.
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Tramite de audiencia

Se ha realizado el tramite de consulta publica previ

preceptuado en el art.133.1 de la Ley 39/2015, siendo
publicado en la pagina web de Participacion Ciudadana de |

CARM, para que los ciudadanos pudieran realiza
aportaciones y sugerencias, estando publicado hasta el 24 de
octubre 2017, no produciéndose observacion alguna.

demas, por afectar la norma a los derechos e intereses
legitimos de los ciudadanos, se dié tramite de audiencia,
publicandose el texto en el Portal de Participacién ciudadan
de la CARM, en el portal sanitario “MurciaSalud” y un anuncio
en el BORM.

También se realizO audiencia a entidades u organizaciones|
reconocidas por ley cuyos derechos o intereses legitimos se
ieren afectados por la norma y cuyos fines guarden relacién
directa con su objeto, tales como Colegios Profesionales;
Organizaciones que agrupen a anunciantes, agencias de
publicidad y medios de difusion de publicidad u otro tipo de
empresas que puedan desarrollar su ambito en el secto
sanitario, asi como a las asociaciones de consumidores
usuarios a través de su representacion en el Consejo Aseso
Regional de Consumo, por lo que se envio el borrador a |
Direccion General de Comercio, Consumo y Simplificacion
dministrativa, con competencias en materia de comercio
defensa del consumidor, dependiente de la Consejeria de
Empleo, Universidades, Empresa y Medio Ambiente, la cual
envio Certificado del Acuerdo adoptado por el Pleno de dicho
Consejo, mediante Comunicacion Interior de 11 de junio de
2018.

Efectuaron alegaciones los Colegios Oficiales de Médicos,
Odontologos y Estomatdlogos y Fisioterapeutas de la Region
de Murcia; la Confederacion Regional de Organizaciones
Empresariales de la Region de Murcia (CROEM) y Asociacion
de Consumidores Thader-Consumo.
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Informes recabados

Previamente a su aprobacion por Consejo de Gobierno, deben
recabarse el Informe preceptivo de los siguientes 6rganos:

-Consejo de Salud de la Regién de Murcia.( fue informado en
su reunion de 24 de octubre de 2017)

-Consejo Asesor Regional de Consumo. (fue informado en su
sesion de 3 de mayo de 2018)

-Servicio Juridico de la Secretaria General de la Consejeria de
Salud

-Vicesecretaria de la Consejeria de Salud.

- Direccion de los Servicios Juridico de la CARM (fue
|informado el 19.11.2019)

- Consejo Juridico de la Region de Murcia.

INFORME DE CARGAS ADMINISTRATIVAS

Supone unareduccion de

cargas administrativas.

B Si. Cuantificacion estimada 158 euros

Incorpora nuevas cargas
administrativas

B No. En todo caso, la normativa aplicable introduce]
previsiones de tramitacion mas reducida y simplificad
respecto a la tramitacion presencial que se realizaba en |
norma anterior:

-Cuantificacion estimada por tramitacion presencial... 165 €
-Cuantificacion estimada por tramitacion telemética... 7 €

No afecta a las cargas
administrativas

N

INFORME DE IMPACTO PRESUPUESTARIO

Repercusion

presupuestaria

[] Siimplica coste adicional
I Noimplica coste adicional al crédito presupuestado:
IngresoD Gasto

En recursos de personal

51.150 €

En recursos materiales

748 €
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INFORME DE IMPACTO ECONOMICO

Efectos sobre la economia o
Impacto practicamente nulo

en general
INFORME DE IMPACTO POR RAZON DE GENERO
] Negativo
Impacto m Nulo
[] Positivo

OTROS IMPACTOS

Impacto nulo sobre la diversidad de género.
Impacto favorable en salud.

Impacto nulo en igualdad de oportunidades y derechos de las personas con discapacidad.

Impacto nulo sobre la infancia, adolescencia y familia.

2. OPORTUNIDAD Y MOTIVACION TECNICA.

1. ¢Cudl es el problema que se pretende resolver o la situacion que se quiere
mejorar?

El proyecto reglamentario quiere actualizar el régimen juridico y el procedimiento de
autorizacion administrativa previa al que esta sometida la publicidad sanitaria en la
Region de Murcia, regulada actualmente por el Decreto 41/2003, de 2 de mayo, y
en concreto:

- Actualizar el régimen juridico aplicable en la materia con el fin de facilitar a los
posibles interesados y a los ciudadanos en general, una mejor identificacion de los
requisitos, tramites y érganos que se sustancian en el procedimiento.

-Conseguir una mayor agilidad y simplificacion en la tramitacion de las
autorizaciones administrativas previas de publicidad sanitaria.

-Adaptar el procedimiento a las obligaciones derivadas de la nueva normativa
reguladora del procedimiento administrativo coman.
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2° ¢Por qué es éste momento el adecuado para enfrentarse a este problema o
situacion?

La nueva Ley 39/2015 del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas y la Ley 40/2015, de Régimen Juridico del Sector
Publico, obligan a impulsar las revisiones normativas necesarias para adecuar las
disposiciones y normas a los principios de buena regulacion y a las modificaciones
que en materia de procedimiento administrativo se contemplan en estas leyes.

Por lo que respecta a la primera norma, existen varios preceptos que determinan
la necesidad de acometer esta revision:

- El art. 130.1 establece la obligacién que tienen las Administraciones
Publicas de revisar periddicamente su normativa vigente para adaptarla a
los principios de buena regulacion.

- En su disposicion final quinta se indica que “en el plazo de un afio a partir
de la entrada en vigor de la Ley, se deberdn adecuar a la misma las
normas reguladoras estatales, autonémicas y locales de los distintos
procedimientos normativos que sean incompatibles con lo previsto en esta
Ley.”

Respecto a la segunda, su articulo 3.1 establece los principios generales que las
Administraciones Publicas deben respetar en su actuacion y relaciones, entre los
que se encuentran el de servicio efectivo a los ciudadanos (apartado a);
racionalidad y agilidad de los procedimientos administrativos y de las actividades
materiales de gestion (apartado d); eficacia en el cumplimiento de los objetivos
fijados (apartado h); economia, suficiencia y adecuacion estricta de los medios a los
fines institucionales (apartado i).

En esta misma linea, también hay varias normas regionales que establecen
principios y mandatos que obligan a revisar el ordenamiento autondémico,
destacando las siguientes:

- Ley 2/2014, de 21 de marzo, de Proyectos Estratégicos, Simplificacion
Administrativa y Evaluacién de los Servicios Publicos de la Comunidad
Auténoma de la Region de Murcia (establece medidas sobre simplificacion
administrativa; presentacion de documentos; estudio de cargas
administrativas; catalogo de simplificacion documental; implantacion de
medios electrénicos; declaraciones responsables y comunicaciones previas)

- Ley 12/2014, de 16 de diciembre, de Transparencia y Participacion
Ciudadana de la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia (en su
disposicién adicional segunda, sobre revisidbn y simplificacion normativa,
dispone la necesidad de impulsar un proceso de revision, simplificacion y, en
su caso, una consolidacion normativa del ordenamiento juridico regional)
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-Orden de 27 de enero de 2015, de la Consejeria de Economia y Hacienda,
por la que se publica el catdlogo de simplificacion documental de la
Administracion Publica de la Regién de Murcia (impide la presentacién de
determinados documentos que obren en las Administraciones Publicas)

-Ley 2/2017, de 13 de febrero, de medidas urgentes para la reactivacion de
la actividad empresarial y del empleo a través de la liberalizacion y de la
supresion de cargas burocraticas (en su disposicion adicional cuarta
determina la preferencia del uso de medios electrénicos)

En definitiva, es necesario efectuar una nueva regulacion actualizada del régimen
juridico de la publicidad sanitaria en la Regién de Murcia que sustituya a la que esta
contemplada actualmente en el Decreto 41/2003, en aras de garantizar la seguridad
juridica de los ciudadanos y la calidad de los servicios publicos.

3. ¢ Cudles son las razones que justifican la aprobacién de la norma?

En los ultimos afios, el legislador ha impulsado numerosas medidas de reforma y
modernizacion de las Administraciones Publicas, al objeto de garantizar a los
ciudadanos la aplicacion de unos principios de agilidad, simplificacion, reduccion de
cargas administrativas y transparencia, en las relaciones juridicas que estos tengan
que entablar con aquéllas.

Gran incidencia ha tenido en ello la promulgacion de dos leyes basicas que afectan
al conjunto de las Administraciones Publicas, como son, la Ley 39/2015, del
Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Pudblicas y la Ley
40/2015, de Régimen Juridico del Sector Publico, que han establecido, entre otros
muchos aspectos, la necesaria observancia de los principios de buena regulacion
en la elaboracién y tramitacion normativa, asi como la aplicacion de unas normas
procedimentales comunes que deben favorecer la agilidad, modernidad y
simplificacion administrativa.

En esta linea, ambos textos legales proclaman numerosas previsiones de cara a las
futuras normas que se pretendan redactar, pero también inciden en el deber de
revisar y actualizar las normas vigentes, a fin de adecuarse a los citados principios.

Por otra parte, también es preciso adaptar el procedimiento de autorizacion
administrativa previa de publicidad sanitaria a las nuevas prescripciones que en
materia de procedimiento administrativo comdn resultan ahora aplicables por la
nueva Ley 39/2015.

Ademas, dado el tiempo transcurrido desde que entrd en vigor el Decreto 41/2003,
es oportuno actualizar las referencias a los d6rganos que intervienen en el
procedimiento, a la nueva organizacién administrativa autondmica, para posibilitar a
los ciudadanos, una mejor identificacién de los tramites que se siguen.

También es preciso realizar algunas actualizaciones del régimen de la publicidad
sanitaria a la normativa bésica, especialmente, en materia del procedimiento
sancionador.
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En definitiva, con este proyecto reglamentario se pretende actualizar la regulacién
del procedimiento de autorizacion administrativa previa al que esta sometida la
publicidad sanitaria en la Region de Murcia.

4. ¢Qué colectivos o personas quedan afectadas por la norma que se pretende
aprobar? Identificacion de los sectores afectados, ¢cual es la opinion que han
manifestado los sectores afectados?, ¢han planteado reivindicaciones?, ¢ cuales?,
¢ se aproxima la regulacion al sentir de los ciudadanos y puede ser compartida por
éstos?

La disposicién proyectada va dirigida, principalmente, a las personas fisicas o
juridicas que estén interesadas en realizar publicidad sanitaria, pudiendo tener la
condicion de interesados, los anunciantes, agencias de publicidad y medios de
publicidad que actten en representacion de aquéllos.

Por otra parte, conviene resaltar que también afecta a los Colegios Profesionales,
en cuanto que participan en el procedimiento de autorizacion de la publicidad
sanitaria, mediante la emisién de informes sobre el cumplimiento de los criterios a
los que deben ajustarse la difusion de los mensajes publicitarios, de acuerdo con
lo dispuesto en el articulo 5 y 8 del Decreto 41/2003.

5. ¢ Cudl es el interés publico afectado por el problema o situacion?

El interés pulblico afectado viene dado por mejorar la normativa autonémica
reguladora de la publicidad sanitaria y, en particular, del procedimiento de
autorizacion administrativa previa al que estd sometida dicha publicidad, con el fin
de proporcionar a los ciudadanos una mejor ordenacién de esta materia y, en su
caso, facilitarles los tramites para conseguir dicha autorizacion.

De este modo, se va a facilitar la realizaciéon de publicidad sanitaria de actividades,
productos o servicios prestados por centros, servicios o establecimientos
sanitarios de la Regién de Murcia, lo que puede tener, finalmente, una incidencia
positiva en la mejora y calidad de la salud de la poblacion.

6. ¢Cudles son los resultados y objetivos que se pretenden alcanzar con la
aprobacion de la normativa en cuestion?

Con la nueva norma reglamentaria se pretende actualizar la regulacién juridica
existente en esta materia hasta el momento, representada por el Decreto 42/2003,
y adaptar el procedimiento de autorizacién administrativa de publicidad sanitaria a
las nuevas previsiones del procedimiento administrativo comun, procurando
conseguir con ello, una regulacion mas sencilla, agil y eficaz para los interesados y
para la Administracion.

De forma indirecta, también se espera que se facilite e impulse la realizacion de
actividades publicitarias de caréacter sanitario, con el deseo de que repercute
favorablemente en la salud de las personas, al poder contar con un mejor
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conocimiento de los productos y servicios que se prestan en el ambito sanitario, y
gue, a su vez, se puedan utilizar y consumir de modo mas seguro y consciente.

7. ¢Existen alternativas para la solucion del problema que se pretende atajar con
la norma o para afrontar la situacion sobre la que se pretende incidir con la
norma? ¢ Cuéles son? ¢ Cuéles son los motivos por los que se ha elegido la que se
presenta en la norma?

En un momento inicial, la Consejeria de Salud, a través de la D.G.de Planificacion,
Investigacién, Farmacia y Atencion al Ciudadano, se tramité un proyecto que tenia
como finalidad modificar el Decreto 41/2003, de 2 de mayo, por el que se regulaba
la publicidad sanitaria de la Region de Murcia.

Durante la tramitacion del procedimiento de elaboracién, y de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 7.1.f) de la Ley 4/2004, de 22 de octubre, de Asistencia Juridica
de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia, se recabé el Informe preceptivo de
la Direccidn de los Servicios Juridicos (DSJ)

Con fecha 19.11.2019, emitid Informe en el que se sugiere que, puesto que el
proyecto inicial tenia por objeto modificar practicamente la totalidad de los articulos
asi como varias disposiciones adicionales del citado Decreto 41/2003, ello suponia
el uso de una técnica normativa imperfecta para su incorporacion al ordenamiento
juridico, pues podria acarrear tanto para los ciudadanos como para los aplicadores
del derecho, dificultades en conocer cual es la regulacién aplicable, de este modo
guedaria afectado el principio de seguridad juridica, reconocido en el articulo 9.3 de
la Constitucién, como principio esencial del ordenamiento juridico

Por ello, y asi lo expone en la parte final de su Informe, se recomendd que deberia
remitirse a la aprobacion del Consejo de Gobierno, una propuesta de aprobacion de
un Proyecto de Decreto que, incorporando las modificaciones pretendidas
recogidas en el borrador tramitado, derogase el vigente Decreto 41/2003.

Tras el examen de las consideraciones efectuadas por la DSJ, tanto por la D.G.de
Planificacion, Investigacién, Farmacia y Atencién al Ciudadano, como después de
forma conjunta con la D.G.de Comercio, Consumo y Artesania, como érgano
directivo que tiene las competencias en materia de consumo y de defensa y
proteccion del consumidor (y asi lo manifestaron en un Informe y Propuesta
realizada por las titulares de ambas Direcciones Generales) se considerd la
oportunidad y necesidad de, efectivamente, redactar un Proyecto de Decreto que
regulase la publicidad sanitaria desde un punto de vista sectorial de ambito
sanitario, con el fin de complementar la legislacibn béasica estatal cuyas
prescripciones esta obligada a respetar, y de modo patrticular, lo preceptuado por el
articulo 27 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, que habilita a las
Administraciones Publicas, en el ambito de sus competencias, a realizar un control
de la publicidad y propaganda comercial, para que se ajusten a criterios de
veracidad, en lo que a la salud se refiere, y para limitar e impedir lo que pueda
constituir un perjuicio para la misma.

10
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En el mismo sentido, el articulo 5.1 de la Ley 34/1988, de 11 de noviembre, General
de Publicidad, prescribe que la publicidad de materiales y productos sanitarios, asi
como otros productos, bienes, actividades y servicios susceptibles de generar
riesgos para la salud, podré ser regulada por sus normas especiales o sometida al
régimen de autorizacion previa.

Por esta misma razon, al abordar la redaccion de un nuevo texto se aprecia la
conveniencia de eliminar de la nueva regulacion, las referencias realizadas a la
normativa general reguladora de la defensa de los consumidores y usuarios en el
régimen sancionador que actualmente contiene el citado Decreto 41/2003, pues la
publicidad en el ambito sanitario viene ya predeterminada legalmente, como hemos
sefialado anteriormente, por su normativa especial, concretamente por la Ley
14/1986, y en consecuencia, el régimen de infracciones y sanciones al que debe
someterse, es el contemplado en dicha Ley.

Lo anterior no impide tener en cuenta que la publicidad sanitaria, cuando la misma
pueda constituir una infraccion administrativa, podria ser también sancionada por la
regulacién que en materia de publicidad y defensa de consumidores y usuarios
pueda resultar de aplicaciéon, por lo que resultaria conveniente mantener en el
nuevo proyecto, una remisién general a la aplicacion de dicha normativa, para los
casos en que resulte procedente.

En definitiva, se estimd tramitar un proyecto de Decreto que estableciera una
nueva regulacion de la publicidad sanitaria y no un proyecto que modificase la
anterior regulacion que se recogia en el Decreto del afio 2003.

8° ¢Introduce la norma novedades técnicas en el ordenamiento juridico? ¢Cuales
son?

Técnicamente, la norma impone el uso de las tecnologias en la tramitacion del
procedimiento, tanto para la Administracion como para los interesados, por
exigencias de lo preceptuado en la Ley 39/2015, del Procedimiento Administrativo
Comun.

9°. ¢ Es la propuesta normativa coherente con otras politicas publicas?

Si, conviene recordar que en materia de publicidad sanitaria, la Comunidad
Autonoma de la Region de Murcia es una de las pocas CCAA que ha regulado
esta materia, solamente existiendo normativa en las siguientes:

- Pais Vasco: Decreto 550/1991, de 15 de octubre.
- Navarra: Decreto Foral 203/1997, de 28 de julio.
- La Rioja: Decreto 41/2004, de 9 de julio.

- Aragon: Decreto 240/2005, de 22 de noviembre.

11
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3. MOTIVACION Y ANALISIS JURIDICO.

1. ¢ Qué competencia ejerce la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia en
virtud de la cual se pretende aprobar la disposicion?

Conforme al Estatuto de Autonomia de la Region de Murcia, aprobado por Ley
organica 4/1982, de 9 de junio, nuestra Comunidad Auténoma, en el marco de la
legislacion basica del Estado, tiene competencia de desarrollo legislativo y
ejecucion en materia de sanidad, higiene, ordenacion farmacéutica y coordinacion
hospitalaria en general, incluida la de la Seguridad Social (articulo 11.1) y en
materia de defensa del consumidor y usuario (art. 11.7), ademas de la
competencia exclusiva en materia de publicidad, sin perjuicio de las normas
dictadas por el Estado para sectores y medios especificos, prevista con caracter
general en el articulo 10.Uno.30 de dicho Estatuto.

2. ¢Por qué se ha elegido ese tipo de norma, justificacion del rango formal de la
norma? Justificacion de la competencia del 6rgano que pretende aprobar la
norma.

La aprobacién de la norma proyectada, que tiene naturaleza reglamentaria,
compete al Consejo de Gobierno, segun lo dispuesto en el articulo 32.1 del
Estatuto de Autonomia de la Regidn de Murcia y del articulo 22.12 y 52.1 de la Ley
6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno
de la Region de Murcia.

Respecto al rango normativo, es el de Decreto del Consejo de Gobierno, en virtud
de lo preceptuado en el articulo 25.2 de la Ley 7/2004, de Organizacion y Régimen
Juridico de la Administracion Publica de la Comunidad Autonoma de la Region de
Murcia.

3. ¢ Qué procedimiento se ha seguido para su elaboracién y tramitacion?

En la elaboracion y tramitacion debe seguirse el procedimiento previsto en el
articulo 53 de la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del Estatuto del Presidente y del
Consejo de Gobierno de la Regiébn de Murcia, que es el que determina las
prescripciones generales del procedimiento para la elaboracion de los
reglamentos, tras la modificacion introducida por la disposicién final primera de la
Ley 2/2014, de 21 de marzo, de Proyectos Estratégicos, Simplificacion
Administrativa y Evaluacién de los Servicios Publicos de la Comunidad Auténoma
de la Region de Murcia, que establece la obligatoriedad tanto para los
anteproyectos de ley como para los proyectos reglamentarios, de elaborar una
memoria de analisis de impacto normativo, como documento compilatorio Unico
que analice el conjunto de impactos normativos que puede suponer la aprobacién
de una nueva norma.

A tal efecto, para la elaboracién de la memoria de impacto normativo, se ha de
tener en consideracion la Resolucion de 13 de febrero de 2015, de la Secretaria
General de la Consejeria de Economia y Hacienda, por la que se dispone la
publicacion en el BORM del Acuerdo del Consejo de Gobierno de fecha 6 de
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febrero de 2015, por el que se aprueba la Guia Metodoldgica para la elaboracion
de la MAIN.

4. De forma previa a la elaboracion del texto normativo, ¢se ha efectuado algun
tipo de consulta a los interesados para fomentar la participacion de los mismos en
la elaboracién de la propuesta normativa? ¢Cuéles han sido sus observaciones
ylo sugerencias?, ¢cuales han sido los motivos para aceptar o rechazar las
observaciones y/o sugerencias realizadas?

Con cardcter previo a su elaboracion, no se ha considerado necesario realizar un
turno previo de consultas sobre el proyecto normativo a los posibles interesados,
dado que tiene una pluralidad importante de entidades, organizaciones u
asociaciones a las que pudiera interesar (Colegios Profesionales; Asociaciones de
Consumidores y Usuarios; Organizaciones representativas de anunciantes,
agencias de publicidad y medios de difusion publicitaria ) sin que exista respecto a
las mismas, una entidad u organizacion que las aglutine, de manera que por
razones de agilidad y teniendo en cuenta que se trata de una fase muy inicial del
procedimiento de elaboracién, no se efectud dicho tramite.

No obstante, a fin de dar cumplimiento al tramite de consulta publica previa a que
se refiere el articulo 133.1 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, se remiti6 a la Oficina
para la Transparencia y la Participacion Ciudadana para su publicacién en la
pagina web de Participacion Ciudadana, al objeto de que los ciudadanos pudieran
realizar aportaciones y sugerencias sobre esta futura norma, habiendo estado
publicado hasta el 24 de octubre de 2017.

Finalizada la publicacién, dicha Oficina inform6 mediante Comunicacion Interior de
26 de octubre del mismo afio, que terminado el periodo de la consulta a través del
cuestionario en linea correspondiente, a fecha de 24 de octubre de 2017, “no se
han formulado aportaciones ciudadanas sobre dicha normativa”.

5. ¢Se ha efectuado algun tipo de tramite para que los posibles interesados
participen en la elaboracion del texto normativo? ¢ Cudles han sido las audiencias
gue se han realizado? ¢Qué norma exigia tal audiencia? ¢Cual ha sido el
resultado de la audiencia? ¢ Cudales han sido las observaciones o comentarios
que se han presentado durante la audiencia? ¢ Cuales han sido las razones que
justifican la adopcion o no adopcion de las observaciones presentadas por los
sujetos a los que se les ha dado audiencia?

Por afectar la norma a los derechos e intereses legitimos de las personas, debe
darse tramite de audiencia, por lo que se ha optado por publicar el texto en el Portal
de Participacién ciudadana de la CARM, en el portal sanitario “MurciaSalud” asi
como un anuncio en el BORM.

También se realiz6 audiencia a entidades u organizaciones reconocidas por ley
cuyos derechos o intereses legitimos se vieren afectados por la norma y cuyos fines
guarden relacion directa con su objeto, tales como Colegios Profesionales;
Organizaciones que agrupen a anunciantes, agencias de publicidad y medios de
difusion de publicidad u otro tipo de empresas que puedan desarrollar su @mbito en
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el sector sanitario, asi como a las asociaciones de consumidores y usuarios a
través de su representacion en el Consejo Asesor Regional de Consumo, por lo que
se envib el borrador a la Direccion General de Comercio, Consumo y Simplificacion
Administrativa, con competencias en materia de comercio y defensa del
consumidor, dependiente de la Consejeria de Empleo, Universidades, Empresa y
Medio Ambiente, la cual envié Certificado del Acuerdo adoptado por el Pleno de
dicho Consejo, mediante Comunicacion Interior de 11 de junio de 2018.

Efectuaron alegaciones los Colegios Oficiales de Médicos, Odontélogos y
Estomatblogos y Fisioterapeutas de la Region de Murcia; la Confederacion
Regional de Organizaciones Empresariales de la Regién de Murcia (CROEM) y
Asociacion de Consumidores Thader-Consumo.

En el &mbito de la Administracidbn Pudblica Regional, también se ha dado
conocimiento del proyecto al Consejo de Salud de la Region de Murcia en su
reunion del 25 de octubre de 2017, el cual informé favorablemente el mismo.

Finalizado dicho periodo de audiencia, por el Servicio de Ordenacién y Acreditacion
Sanitaria y Calidad Asistencial se redacté un Informe de fecha 11 de junio de 2019,
en el que se recogen la valoracion de las alegaciones recogidas durante la
audiencia, del siguiente tenor:

"En relacién con el asunto referenciado, solamente han realizado alegaciones las entidades
abajo relacionadas, siendo objeto de la siguiente valoracion:

12) Colegio Oficial de Médicos de la Region de Murcia (por escrito presentado en la
reunidén del Consejo de Salud de 25 de octubre de 2017)

1.1) Sugieren que el articulo 8 del proyecto recoja expresamente que el plazo de 10 dias que tienen
los Colegios para emitir Informe sobre el mensaje publicitario debe ir referido a dias habiles.

Segin el articulo 30.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, cuando los plazos se sefalen por dias estos
se entiende que son habiles, por lo que no resulta necesario recoger dicha observacion.

1.2) Se cuestiona que el articulo 10 del proyecto otorgue validez indefinida a las autorizaciones.

El Colegio estima que en materia de publicidad sanitaria hay excesos, utilizando recursos
linglisticos y técnicas de marketing que bordean criterios éticos y estéticos, por lo que consideran
gue aun siendo admisible que las autorizaciones tengan caracter indefinido cuando no se
produzcan modificaciones sustanciales, al menos debe existir la obligacion de “notificar las
alteraciones de los mensajes autorizados a fin de realizar las comprobaciones sobre los cambios
realizados en formatos e imagenes.”

Se acepta dicha observacién, modificdndose el articulo 10 con la siguiente redaccién:

“Articulo 10.- Vigencia.

Las autorizaciones administrativas concedidas permanecerdn vigentes para la actividad
autorizada, sin necesidad de renovacion, siempre y cuando la misma se mantenga publicitando en
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los mismos términos y condiciones de formato, leyendas, imdgenes o medios de difusion que
motivaron el otorgamiento de su autorizacion.

No obstante, se deberd comunicar al érgano directivo competente, cualquier modificacion
producida sobre el mensaje autorizado, a efectos de su comprobacion y correcta adecuacion a la
normativa aplicable, pudiendo dar lugar en caso contrario, a la revocacion de la autorizacion que
fue concedida.

De dicha modificacion se realizard su correspondiente asiento marginal en el Registro de
Publicidad Sanitaria, conforme a lo previsto en el articulo 12, siendo notificado de ello el
interesado.”

29) Colegio Oficial de Odontdlogos y Estomatdlogos de la Regidon de Murcia (presentadas
por escrito con fecha de Registro de Entrada el 25 de abril de 2018)

2.1) Se propone que en el articulo 17.2, se incluya expresamente que la Administracién retire de
oficio la publicidad que se emita sin autorizacion.

Al respecto cabe decir que en dicho articulo ya se contempla que las autoridades pueden
adoptar las medidas de policia sanitaria que en defensa de la salud publica correspondan.

Dichas medidas, de acuerdo con lo dispuesto en el Capitulo V de la Ley 14/1986, General
de Sanidad, deben ser limitadas y proporcionadas a los fines que en cada caso se persigan.

La retirada de oficio propuesta por el Colegio, entraria dentro de los supuestos de
ejecucién forzosa, de modo que debe respetarse el régimen juridico previsto en la Ley 39/2015,
del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, que exige un previo
apercibimiento y proporcionalidad en su aplicacion.

Por tanto, no se considera oportuno que el articulo contemple la retirada de oficio de la
publicidad no autorizada, puesto que dicha posibilidad ya deviene por las medidas de policia
sanitaria que puede adoptar la Administracién (actualmente, si se comprueba que la publicidad se
emite sin autorizacion, se acuerda el cese de la actividad y se notifica al interesado para que deje
de publicitar) asi como por la aplicacion del régimen de la ejecuciéon forzosa de sus actos
administrativos.

2.2) A las alegaciones realizadas por el Colegio al articulo 5, proponiendo modificaciones en
cuanto a los criterios a los que debe acogerse la publicidad sanitaria, se realizan las siguientes
consideraciones:

2.2.1) Se acepta la recomendacion de incluir como motivo de exclusion, aquellos medios
de publicidad que sean manifiestamente contrarios a la dignidad de las profesiones
sanitarias y que sean inadecuados al rigor y seriedad que conlleva su ejercicio, por lo que
se afiade un apartado (n2 3) con esta redaccion:

“No se podrd efectuar publicidad a través de cualquier medio de difusion, formato, imagen
o sonido que pueda atentar contra la dignidad, ética, seriedad y rigor del ejercicio de las
profesiones sanitarias o puedan dafiar la figura del profesional sanitario frente a los
ciudadanos.”

2.2.2) Se estima la propuesta de que el tamafio sea uniforme en todo el anuncio y que se
excluya la letra pequeiia, modificandose en tal sentido el apartado 22.
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2.2.3) Se acepta la observacion de eliminar en los mensajes publicitarios, ventajas
competitivas de tipo subjetivo, por lo que se incluye un nuevo apartado (n25) con esta
redaccion:

“No se podrdn emitir mensajes en los que se ofrezcan ventajas comparativas frente a
determinados productos, bienes o servicios de otros competidores.”

2.2.4) Se considera acertada la propuesta al apartado 5, para que en los anuncios no se
generen expectativas en términos de salud que no se puedan cumplir ni que se ofrezca
cualquier tipo de garantia de tratamientos clinicos. Se estima idéneo incluirlo como
apartado independiente (n2 8), quedando redactado en los siguientes términos:

“No podrdn suscitar expectativas en términos de salud que no se puedan satisfacer,
quedando prohibido la mencion a la garantia de por vida.”

2.2.5) No se acepta la observacion realizada al apartado 8, de reproducir en el Decreto la
redacciéon de los articulos 4, 5, 6, 7 del Real Decreto 1907/1996, puesto que dichos
preceptos son basicos, de obligado cumplimiento para todas las Administraciones, y su
repeticion en otras normas esta desaconsejado por las directrices de técnica normativa.
Asimismo, daria lugar a una redaccién extensa y farragosa innecesaria.

2.2.6) Respecto a las observaciones realizadas por el Colegio al apartado 9, de que se
incluya ademads del niumero de colegiado, su nombre y apellidos, también hay que tener en
cuenta la alegacién realizada por la CROEM, de unificar el tratamiento del control de la
publicidad sanitaria, con la finalidad de que en el mensaje aparezca, o bien el nimero de
colegiado, o bien el niUmero de registro de publicidad sanitaria.

Tras su examen, esta Administracion considera suficiente que en los mensajes publicitarios
se haga constar el numero de registro de publicidad sanitaria que otorga la
Administracién, requisito que ademas, ya estd previsto en el articulo 14.

Ello viene justificado porque cuando la Administracidn otorga el numero de registro de
publicidad sanitaria es porque ha habido una previa actividad de comprobacién por parte
de la Administracién, tanto del centro como de los profesionales sanitarios que realizan la
actividad publicitada, y en consecuencia, se ha comprobado tanto si el centro cuenta con
su numero de registro sanitario, como si el profesional cuyo servicio se publicita, esta
colegiado.

Por tanto, se considera oportuno eliminar el apartado 9 del articulo 5, de tal modo que en
el mensaje publicitario sélo aparezca el niUmero de registro de publicidad sanitaria.

De este modo se consigue que el mensaje publicitario no vea reducido su espacio ni
tiempo de difusién pero, al mismo tiempo, deja constatado que ha sido objeto de control
por la Administracion.

2.2.7) La observacion para que no se incluyan en los anuncios publicitarios a productos

sanitarios que se incluyan en tratamientos clinicos, ya es una prohibicidn que se encuentra
recogida en el articulo 78 de la Ley 29/2006.
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2.3) Respecto a la recomendacién realizada al articulo 7, cabe argumentar lo mismo que se ha
dicho al apartado 8: supondria incluir un precepto que es basico segutin el Real Decreto 1907/1996,
siendo innecesario su afiadido.

2.4) No se acepta el argumento alegado por el Colegio de excluir totalmente en la publicidad, la
posibilidad de incluir ofertas econdmicas.

Por el contrario, si se considera oportuno eliminar de la publicidad, las ofertas econdmicas
cuando son realizadas en comparacién con otros servicios o productos determinados, asi como
cuando se haga mencidon a regalos o cualquier otro tipo de atractivo o incentivo econédmico que
distorsione la integridad de la informacién o del mensaje exclusivamente de tipo sanitario, que es
el fundamento de la difusién o publicidad de una actividad sanitaria.

No se acepta la observacion de excluirlo en su totalidad, puesto que desde el punto de
vista de los consumidores y usuarios, estos tienen reconocido como derecho esencial, la proteccion
de sus legitimos intereses econémicos y sociales, y asi lo reconoce la Ley 4/1996, del Estatuto de
Consumidores y Usuarios de la Regién de Murcia en su articulo 3, debiendo las Administraciones
Publicas adoptar aquéllas acciones en defensa de dichos intereses, entre las que se encuentra
asegurar la libertad de eleccidn entre los distintos suministradores de productos, bienes y servicios
existentes y a que se respeten las reglas de la economia de mercado (art. 8, apartado ll).

Conviene sefialar que el articulo 38 de la Constitucion reconoce la libertad de empresa en
el marco de una economia de mercado y la garantia y proteccidon de la misma por los poderes
publicos, de acuerdo con las exigencias de la economia en general y, en su caso, de la planificacion.

La existencia de una competencia efectiva entre las empresas constituye uno de los
elementos definitorios de la economia de mercado, disciplina la actuacidon de las empresas y
reasigna los recursos productivos en favor de los operadores o las técnicas mas eficientes. Esta
eficiencia productiva se traslada al consumidor en la forma de menores precios o de un aumento
de la cantidad ofrecida de los productos, de su variedad y calidad, con el consiguiente incremento
del bienestar del conjunto de la sociedad.

En consecuencia, procede considerar que la reglamentacion de la publicidad sanitaria debe
hacerse conjugando, por un lado, la proteccién de la salud de los ciudadanos, de tal forma que la
publicidad no conlleve un riesgo para la misma, y por otro lado, debera respetar el libre ejercicio de
la actividad econdmica de acuerdo con los principios de libre competencia, de tal modo que la
Administracidn, en base a la normativa existente en la materia, ya dispone de las herramientas
necesarias para comprobar que, cuando el mensaje publicitario que se realice atente gravemente
contra otros profesionales o centros, pueda ser perseguida.

Por el contrario si se acepta la consideracidn realizada por el Colegio de excluir en la
publicidad, la posibilidad de incluir regalos o cualquier otro tipo de atractivo econdmico, puesto
que la finalidad de la publicidad sanitaria es promover directa o indirectamente la contratacion de
actividades, productos o servicios relacionados con los riesgos para la salud, de tal modo que el
ciudadano elija un determinado producto por su posible beneficio en ella, pero no guiado por una
ventaja con un valor econdmico extra. Por tanto, se incluye un apartado (n2 7) con la siguiente
redaccion:

"En los mensajes publicitarios, solo podrdn utilizarse referencias a reducciones o

descuentos en el precio de los productos, bienes o servicios que se publicitan, siempre y cuando no
se hagan en comparacion a otros productos, bienes o servicios determinados.
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Tampoco podrdn incluirse menciones a regalos, ofertas o ventajas en el precio que puedan
incitar al usuario al consumo de esos productos o servicios publicitados por razones econdmicas,
tales como, facilidades en el procedimiento de pago, mecanismos de financiacion propia o ajenos,
referencias a precios parciales o incompletos, presupuesto o eliminacion de gastos adicionales.

Cualquier informacion sobre el precio de un producto, bien o servicio deberd hacer mencion
al precio final completo que comporta su aplicacion o prestacion, incluyendo impuestos. "

32) Confederacion Regional de Organizaciones Empresariales de Murcia (CROEM) (por
escrito de 27 de abril de 2018)

3.1) Realizan una sugerencia al apartado 9 del articulo 5, de que en el mensaje publicitario se
identifique el nUmero de colegiado del profesional, y en el caso de que hayan varios profesionales
sanitarios, quién es el maximo responsable de la unidad.

También formulan una observacién al articulo 14, considerando que la redaccién actual
(“Control Publicidad Sanitaria nimero de Registro...”) ocupa mucho espacio en los mensajes
radiofénicos, y por tanto, implica un sobrecoste econémico de la publicidad.

A la vista de lo expuesto, se estima procedente dejar Unicamente, el nimero de registro
de la publicidad sanitaria, puesto que con ello ya se estd dejando constancia que la
Administracion ha realizado una actividad de control, que se extiende tanto a la supervision del
centro como a los profesionales sanitarios que realizan la actividad publicitaria.

Ello deviene asi porque segun el articulo 4 del Decreto, es requisito para obtener la
autorizacién de publicidad sanitaria, que el servicio o actividad esté desarrollado por un
establecimiento inscrito en el Registro de Centros, Servicios y Establecimientos Sanitarios de la
Consejeria de Salud, lo que previamente, ha supuesto, un control tanto del centro como de los
profesionales que en él trabajan.

En definitiva, en el proyecto reglamentario se realizaran las siguientes modificaciones:

a) Eliminar el apartado 9 del articulo 5.

b) El articulo 14 se modifica, de manera que en la emision de los mensajes publicitarios
deberd quedar constancia de la inscripcion en el Registro de Publicidad Sanitaria, en
los siguientes términos: “Numero de Registro de Publicidad Sanitaria (..)”

3.2) Al articulo 6 “solicitud de autorizacion administrativa previa”, se realiza una observacién
consistente en reducir el plazo de 3 meses, para poder presentar la solicitud antes de la fecha de
emision del mensaje publicitario.

El proyecto reglamentario ya recoge una reduccién del plazo de 1 mes, de tal forma que
ahora son 2 meses solamente.

3.3) En el articulo 8, se sugiere que se reduzca el plazo maximo de 10 dias que tienen los Colegios
para emitir su Informe respecto al cumplimiento de los criterios recogidos en el articulo 5 sobre la
correcta difusion del mensaje publicitario, estimando que seria suficiente solamente con 3 dias.

Se acepta la sugerencia, pero con un plazo mayor que permita su cumplimiento
(actualmente, la emisidon del Informe viene respetando el plazo de 10 dias pero en algunas
ocasiones, es insuficiente). Se adopta el criterio de reducir el plazo a la mitad (5 dias), por lo que el
articulo quedaria en su inciso final con la siguiente redaccion:
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“Articulo 8.- Informes.

..., a fin de que emita informe acerca del cumplimiento de los criterios sefialados en el
articulo 5, en el plazo mdximo de 5 dias.”

3.4) Se formula una observacion al articulo 9 “Resolucién Administrativa”, para reducir el plazo de
resolucion a 1 mes.

En el proyecto, se ha contemplado una reduccién del plazo, pasando de 3 a 2 meses,
plazo que esta Administracién ha constatado a la vista de los expedientes tramitados, como el
minimo necesario para cumplir con la obligacién de resolver en tiempo y forma. Otro plazo
menor, llevaria a la Administracidén a incumplir esta obligacion.

42) Alegaciones del Colegio Oficial de Fisioterapeutas de la Region de Murcia (por
escrito con fecha de Registro de Entrada de 30 de abril de 2018)

4.1) El Colegio sugiere que la regulacion de la publicidad sanitaria debe ser mas amplia, de modo
gue evite que centros, servicios o establecimientos no sanitarios, ofrezcan la realizacidon de
actividades sanitarias.

Se acepta la misma, si bien en vez de recogerla en el parrafo 32 del articulo 1, se
considera que su ubicacidn seria encuadrable en el articulo 2 relativo a la definicion de publicidad
sanitaria, en tanto que estamos hablando de un supuesto sobre lo que no es publicidad sanitaria.

Por tanto, se afiade un segundo pdrrafo al articulo 2, con la siguiente redaccidn:

“Los centros, establecimientos y servicios no sanitarios, asi como cualquier persona fisica
o juridica que no pertenezca al ambito de los centros, establecimientos y servicios sanitarios, no
podrdn utilizar en su publicidad, términos que sugieran la realizacion de cualquier tipo de actividad
sanitaria o que puedan inducir a error sobre ello a los usuarios.

Asimismo, queda prohibida la publicidad, en cualquier tipo de centro sea sanitario o no,
que no esté avalada por el conocimiento o evidencia cientifica, como es el caso de las
pseudoterapias”.

También se estima conveniente hacer mencion a eliminar de la publicidad sanitaria la
utilizacién de pseudoterapias, pues se considera que las mismas afectan negativamente a la salud,
sea perpetuando algunas dolencias, generando otras o, incluso, aumentando el riesgo de muerte.

Esto ultimo puede ocurrir bien porque favorecen el retraso o la sustitucion de
tratamientos convencionales (cuya eficacia y seguridad si esta probada) o porque reducen la
efectividad de estos ultimos.

Siempre se espera que un producto, actividad o servicio sanitario tenga el efecto
terapéutico esperado, dado que el conocimiento o la evidencia cientifica avala su utilizacién. En
caso contrario, se debe evitar que genere publicidad engafosa. Por este motivo, se trata de evitar
la publicidad engafiosa de las pseudoterapias.

4.2) Respecto a la propuesta de considerar como publicidad sanitaria a la realizada a través de

cursos de formacién, se estima acertada, si bien se considera que es mas idéneo articularla como
uno de los criterios a los que debe ajustarse la publicidad realizada por los centros formativos, por
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lo que deberia afiadirse al articulo 5 como un nuevo apartado (el numero 11), pudiendo tener la
siguiente redaccion:

“La publicidad que realicen centros que impartan cursos de formacion que anuncien
terapias, actividad terapéutica o actos propios de profesiones sanitarias o que publiciten su
aplicacion sobre personas con patologias, deberdn especificar en la publicidad que realicen, de
forma destacada y plenamente visible, que la actividad no habilita para ejercer profesion sanitaria
alguna y que carece de validez académica oficial.”

4.3) A la observacion realizada al apartado 9 del articulo 5, hay que traer a colacién lo
argumentado en este Informe en los apartados 2.2 y 3.1.

Se estima que es suficiente para realizar el control de la publicidad, que en los mensajes
publicitarios se haga constar el nUmero de registro de publicidad sanitaria, pues la obtencién del
mismo, implica una actividad previa de comprobacién por la Administracion del centro y de los
profesionales sanitarios que realizan la actividad publicitada, tal y como se argumenta en dichos
apartados.

4.4) Se acepta la indicacién de modificar el parrafo 22 del articulo 6 para afiadir el término “audios”,
especialmente para que queda mejor aclarado cuando se trate de anuncios sonoros, por lo que
pasaria a tener la siguiente redaccion:

“La solicitud deberd ir acompariada de los textos, imdgenes, modelos y audios que serdn
objeto de autorizacion, junto al resto de datos que se consideren oportunos.”

4.5) La sugerencia efectuada al articulo 8 de remitir a los distintos Colegios Profesionales
implicados, la solicitud y documentacion de las actividades a publicitar, cuando se trate de
actividades sanitarias distintas, se encuentra ya, implicitamente, recogida en la redaccion del
Decreto, puesto que es una actuacion que la Administracién debe realizar cuando concurra tal
supuesto, como de hecho, el propio Colegio reconoce que viene haciendo.

4.6) Se aceptan las alegaciones realizadas a los apartados a) y d) del articulo 13, quedando
redactado en los siguientes términos:

a) Inscribir, con su correspondiente numero de registro, las autorizaciones concedidas, asi
como las modificaciones, revocaciones y los ceses que en relacion a las mismas se
produzcan.

()

d) Elaborar una Memoria anual sobre el funcionamiento del Registro, que serd
publicado en el Portal de la Transparencia de la Comunidad Autonoma de la Region
de Murcia.

4.7) Se acepta la observacion realizada al articulo 17.1.b) de que se afiada el inciso “para la salud”.
Respecto a la adicion de un sexto pdrrafo, relativo al seguimiento de las sanciones
impuestas y ceses de actividad requeridos por la autoridad competente, dicho seguimiento ya

forma parte del ejercicio de las facultades de control de la Administracion, por lo que resulta
innecesario.
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52) Alegaciones del Consejo Asesor Regional de Consumo (Comunicacion Interior D.G.
Comercio, Consumo y Simplificacion Administrativa de 11 junio 2018)

Mediante Comunicacién Interior de la D.G. Comercio, Consumo y Simplificacién
Administrativa de 11 de junio de 2018, se remitid Certificado del Acuerdo del Pleno del Consejo
Asesor Regional de Consumo, adoptado en su reunién del 3 de mayo de 2018, por el que se
aprobaba por unanimidad el proyecto, con una serie de alegaciones efectuadas por algunas
entidades con representacién en dicho érgano colegiado.

5.1) Respecto a las alegaciones realizadas por la Asociacion de Consumidores Thader Consumo, se
efectuan las siguientes consideraciones:

5.1.1) Proponen en el articulo 6.3, que a la solicitud se incorpore la autorizaciéon o
denegacidon que se haya realizado por una autoridad competente en un ambito territorial
distinto. Con esta propuesta, la redaccién pasaria a ser la misma que habia anteriormente
en el Decreto 41/2003.

En el nuevo proyecto, lo que se pretende es que dicha autorizacién o denegacién sea
incorporada de oficio al expediente por la Administracion (salvo expreso consentimiento
contrario del interesado) con el fin de adecuarse a lo dispuesto en el articulo 28 de la Ley
39/2015, del Procedimiento Administrativo Comun, por lo que no procede estimar dicha
observacion.

5.1.2) Se propone que el articulo 10 recoja que la autorizacion no tenga una duracidn
indefinida sino que sea por cinco afios, a efectos de evitar inseguridad, habida cuenta de la
evolucidon de las campaiias publicitarias.

Se acepta la observacion realizada, en el sentido de eliminar la vigencia indefinida, pero no
se acepta que tenga un plazo de duracion de 5 afos. Con la redaccién que se recoge en el
apartado 1 de este Informe, al hilo de las observaciones hechas por el Colegio de Médicos,
la licencia tendra una vigencia indefinida mientras no haya cambios en las condiciones que
motivaron su concesion, por lo que no sera preciso efectuar renovaciones en ese caso.

5.2) Respecto a las alegaciones realizadas por CROEM en la reunion del Consejo Asesor Regional de
Consumo, son basicamente las mismas que las presentadas por esta entidad en su escrito de 28 de
abril de 2018, y que ya han sido analizadas en el apartado 3 de este Informe."

Como resultado de este Informe, se redactd un nuevo borrador que fue sometido al
Informe preceptivo de la Direccion de los Servicios Juridicos, el cual fue emitido el
19.11.2019, y de cuyo valoracion, se hace constatacion en el siguiente apartado.

6. ¢Qué informes o dictamenes se han solicitado? ¢Cual es el caracter de los
mismos? ¢ Ha habido incidencias en la evacuacion de los informes y dictAmenes?
¢,Cuales? ¢ Cudles han sido las observaciones y comentarios que se han efectuado
en los informes o dictimenes evacuados? ¢Cudles han sido las razones que
justifican la adopcién o no adopcion de las observaciones y comentarios sefialados
por los érganos informantes?

La norma reglamentaria debe someterse a informe preceptivo de los siguientes
organos:

21



-~
2.
wf

=

&Gl

Region de Murcia
Consejeria de Salud

Direccion General de Planificacion,
Investigacion, Farmacia y Atencion al Ciudadano

- Consejo de Salud de la Region de Murcia (de acuerdo con lo establecido en el
articulo 11 de la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region de Murcia. Ya fue
informado favorablemente por dicho érgano en su reunién del 24 de octubre,
guedando de ello constancia en el expediente mediante Certificado del Secretario
de dicho 6rgano)

-Consejo Asesor Regional de Consumo (articulo 17 de la Ley 4/1996 de 14 de
junio, del Estatuto de los Consumidores y Usuarios de la Region de Murcia
(modificado por Ley 1/2008 y Ley 10/2016) y art. 2 del Decreto 1/1995, de 20 de
enero, por el que se crea el Consejo Asesor Regional de Consumo de la Regién
de Murcia, modificado por Decreto 7/2005, de 14 de enero) Fue informado por
dicho 6rgano en su reunion de 3 de mayo de 2018.

-Servicio Juridico de la Secretaria General de la Consejeria de Salud (segun
dispone el articulo 11 del Decreto 117/2002, de 27 de septiembre, por el que se
establece la estructura organica de la Consejeria de Sanidad)

- Vicesecretaria de la Consejeria de Salud (conforme al art.53.2 Ley 6/2004, de 28
de diciembre, del Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la Region
de Murcia)

- Direccidén de los Servicios Juridicos de la Comunidad Auténoma de la Region de
Murcia (de acuerdo con el articulo 7.1.f de la Ley 4/2004, de 22 de octubre, de
asistencia juridica de la Comunidad Autbnoma de la Regién de Murcia.). Fue
informado el dia 19.11.2019

- Consejo Juridico de la Region de Murcia (conforme al articulo 12.5 de la Ley
2/1997, de 19 de mayo, del Consejo Juridico de la Regién de Murcia)

Respecto al Informe de la Direccién de los Servicios Juridicos se hicieron una serie
de observaciones que, desde el punto de vista formal y sustancial del texto del
proyecto, fueron valoradas por la D.G.de Planificacion, Investigacion, Farmacia y
Atencion al Ciudadano, emitiendo al respecto un Informe de 06.03.2020, del
siguiente tenor:

"19).- Se acepta la observacién realizada en el punto 12 de modificar el texto para que
adopte la forma de Proyecto de Decreto, conforme a lo dispuesto en las Directrices de técnica
normativa aprobadas por Acuerdo del Consejo de Ministros de 22.07.2005, de aplicacién
supletoria en esta Administracion Regional. Ademas, en la Ley 6/2004, de 28 de diciembre, del
Estatuto del Presidente y del Consejo de Gobierno de la Regidon de Murcia, en el articulo 53
regulador del procedimiento de elaboracidn de los reglamentos, se dispone que la forma es la de
proyecto.

29).- El punto 32 y 42 viene a considerar que el proyecto tiene por objeto modificar
practicamente la totalidad de los articulos asi como varias disposiciones adicionales del citado
Decreto 41/2003, lo que implica el uso de una técnica normativa imperfecta para su incorporacion
al ordenamiento juridico, pues podria acarrear tanto para los ciudadanos como para los
aplicadores del derecho, dificultades en conocer cual es la regulacidn aplicable, afectando de este
modo al principio de seguridad juridica, reconocido en el articulo 9.3 de la Constitucién, como
principio esencial del ordenamiento juridico
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Por ello, considera la DSJ, y asi lo expone en la parte final de su Informe, que deberia
remitirse a la aprobacién del Consejo de Gobierno, la propuesta de aprobacién de un Proyecto de
Decreto que, incorporando las modificaciones pretendidas recogidas en el borrador tramitado,
derogue el vigente Decreto 41/2003.

Se estima acertada y oportuna la observacion realizada, por lo que es preciso redactar un
nuevo proyecto que, a modo de "texto articulado", recoja tanto las modificaciones pretendidas
como la regulacién originaria del Decreto 41/2003 que se estima conveniente mantener y que, en
el caso que nos ocupa, se cefiria exclusivamente a los articulos 1, 7 y 16, dotando asi al
ordenamiento regional, de una nueva norma reguladora de la publicidad sanitaria que no ofrezca
dudas sobre cudl es el régimen aplicable.

392).- En el punto 52 se hacen una serie de observaciones a la parte expositiva y articulado,
a saber:

3.1.- Se admite la sugerencia de eliminar en la parte expositiva, la cita al Consejo de Salud
y al Consejo Asesor Regional de Consumo.

3.2.- Se acepta la indicacion realizada de estructurar el proyecto de decreto en Capitulos,
con el fin de mejorar su sistematica.

3.3.- Respecto a la observacién realizada al articulo 5, esta Consejeria considera que en el
expediente ha quedado justificado porqué se ha eliminado como criterio para la difusion del
mensaje publicitario, la identificacion del profesional sanitario mediante su numero de
colegiacion.

Asi se argumentd en los apartados 2.2.6 y 3.1 del Informe de valoracién de alegaciones
efectuadas en el trdmite de audiencia de fecha 12.06.2019, emitido por la D.G.de Planificacion,
Investigacién, Farmacia y Atencién al Ciudadano, érgano directivo impulsor de la tramitacion del
proyecto, pues se entendia que era suficiente que en el mensaje publicitario sélo apareciese el
numero de registro de publicidad sanitaria, de manera que asi no se veia reducido su espacio ni
tiempo de difusion pero, al mismo tiempo, quedaba constatado que habia sido objeto de control
por la Administracion.

No obstante, se afiade al articulo 52 un apartado relativo a “Numero de Registro de
Publicidad Sanitaria”.

Al hilo de la revisién del articulo 5, se considera oportuno afiadir un parrafo segundo al
criterio 12, para que quede identificado con toda claridad el producto o servicio que se ofrece, sin
dejar dudas sobre su naturaleza, concretamente en cuanto a la denominacién del nombre
comercial del centro, servicio o establecimiento sanitario que preste la actividad sanitaria, del
siguiente modo:

“1. Identificar con toda claridad, rigor y precision, y de forma objetiva, el producto o servicio
al que se refiere no dejando dudas sobre su verdadera naturaleza.

Respecto a la utilizacién del nombre comercial del centro, servicio o establecimiento
sanitario, este no podra inducir a error ni ser susceptible de confundir sobre la prestacion de
otro servicio o actividad sanitaria diferente a la realizada por el centro, servicio o
establecimiento sanitario.”
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3.4.- Se admite la observacion al articulo 6, en cuanto que deberia facilitarse al ciudadano
la identificacion del drgano competente para la autorizacién, por lo que se modifica su redaccién en
los siguientes términos:

"Articulo 6. Solicitud.

1. Aquellas personas fisicas o juridicas interesadas en realizar publicidad sanitaria deberan
solicitar autorizacién administrativa previa dirigida al titular de la Consejeria de Salud, al menos, con
dos meses de antelacidn a la fecha de emisiéon o lanzamiento del mensaje publicitario. A tal efecto,
se cumplimentard el modelo especifico de solicitud para este procedimiento que esté disponible en
la “Guia de Procedimientos y Servicios” publicada en la pagina web de Comunidad Auténoma, todo
ello de conformidad con lo establecido en el articulo 14 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del
Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas.

2. La solicitud deberd ir acompafiada de los textos, imagenes, modelos y audios que seran
objeto de autorizacién, junto al resto de datos que se consideren oportunos.

3. En el caso de que el mensaje o campafia haya obtenido una autorizacién o denegacion
por una autoridad competente en un dmbito territorial distinto, deberd indicar en qué momento y
ante qué autoridad se insté dicha autorizacion. En tal caso, se presumira, salvo oposicion expresa en
su solicitud, que autoriza a la Consejeria para que pueda recabar de oficio la autorizacion o
denegacidn que, en su caso, hayan dictado otras autoridades.”

3.5.- A la observacion realizada al articulo 8, se estima que el plazo de 5 dias que tienen los
Colegios para emitir su Informe respecto al cumplimiento de los criterios sobre la correcta difusién
del mensaje publicitario, podria ser insuficiente, por lo que se vuelve al plazo de 10 dias
contemplado en el Decreto.

3.6.- Se aceptan las observaciones realizadas al articulo 9, salvo la formulada al plazo de 2
meses para resolver, que la DSJ estima que es insuficiente y voluntarista.

Al respecto, se considera que en el citado Informe de fecha 12.06.2019, en el apartado 3.4,
queda argumentado el motivo de fijar dicho plazo, y que no es otro que, ante la demanda
formulada por la CROEM de reducir el plazo de resolucién de 3 meses a 1 mes, esta Administracién
habia constatado a la vista de los expedientes tramitados, que el plazo de 2 meses era el minimo
necesario para cumplir con la obligacién de resolver en tiempo y forma. Otro plazo menor, llevaria
a la Administracion a incumplir esta obligacion. Al mismo tiempo, se conseguia agilizar la
tramitacion del procedimiento.

Visto lo expuesto, se da nueva redaccion del siguiente tenor.

"Articulo 9. Orden resolutoria.

Emitidos los Informes correspondientes o transcurrido el plazo para su emision, y a
propuesta de la persona titular de la Direccion General de Planificacidn, Investigacidon, Farmacia y
Atencidn al Ciudadano, por la Consejeria de Salud se dictara y notificara la Orden correspondiente en
un plazo de 2 meses, transcurrido el cual sin que el interesado haya recibido contestacion alguna, el
interesado podra entender otorgada la autorizacion“

3.7.- Se admite la observacién de la DSJ de eliminar la referencia en el articulo 11.1 de que

“se crea el Registro de Publicidad Sanitaria”, pues el Registro ya fue creado por el Decreto 41/2003.
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3.8.- Se aceptan las sugerencias realizadas por la DSJ a una posible contradiccién entre el
articulo 10 y 11, en cuanto a la inscripcion en el Registro de modificaciones en los mensajes ya
autorizados, procediéndose a realizar una nueva redaccidon del articulo 11 en los siguientes
términos:

“Articulo 11. Registro de publicidad sanitaria.

1. Seran objeto de inscripcion en el Registro de Publicidad Sanitaria, las autorizaciones de
publicidad sanitaria, asi como cualquier modificacién del mensaje autorizado en su momento.
También sera objeto de inscripcidn el cese o finalizacidn de la actividad publicitaria, que deberd ser
objeto de comunicaciéon por parte del titular de la autorizacidn en el plazo de dos meses desde el
cese efectivo de aquélla.

2. Dicho Registro queda adscrito al drgano directivo competente en materia de autorizacion
y registro de centros, servicios y establecimientos sanitarios.”

3.9.- Se admite la indicacidn realizada por la DSJ al articulo 17.4.b. pues existe un error en
el Decreto 41/2003, en cuanto a la horquilla de la cuantia de la sancién cuya competencia
corresponde imponer al Consejero, pues dicha competencia la tiene a partir de los 3.005’07 euros,
y no desde los 3.005'06 euros, pues esta competencia es del titular de la Direccidn General
competente.

3.10.- Se recoge la observacion realizada a la disposicién adicional tercera de eliminar la
habilitacién al Consejero para disponer la delimitacidon y concrecidn de los criterios generales de
publicidad del articulo 5, por entender que vacia de contenido la potestad reglamentaria del
Consejo de Gobierno.

3.11.- Se recogen las correcciones de tipo gramatical formuladas al articulo 1, 8 y 11."

Sin perjuicio de la valoracion de las consideraciones realizadas por la Direccion de
los Servicios Juridicos al texto, también procedia valorar una recomendacion
sustancial realizada sobre la naturaleza del proyecto tramitado, en la que se sugiere
que, puesto que el proyecto inicial tenia por objeto modificar practicamente la
totalidad de los articulos asi como varias disposiciones adicionales del citado
Decreto 41/2003, ello suponia el uso de una técnica normativa imperfecta para su
incorporacion al ordenamiento juridico, pues podria acarrear tanto para los
ciudadanos como para los aplicadores del derecho, dificultades en conocer cuél es
la regulacion aplicable, de este modo quedaria afectado el principio de seguridad
juridica, reconocido en el articulo 9.3 de la Constitucién, como principio esencial del
ordenamiento juridico

Por ello, y asi lo expone en la parte final de su Informe, se recomendé que deberia
remitirse a la aprobacion del Consejo de Gobierno, una propuesta de aprobacién de
un Proyecto de Decreto que, incorporando las modificaciones pretendidas
recogidas en el borrador tramitado, derogase el vigente Decreto 41/2003.

Tras el examen de las consideraciones efectuadas por la DSJ, tanto por la D.G.de
Planificacion, Investigacion, Farmacia y Atencion al Ciudadano, como después de
forma conjunta con la D.G.de Comercio, Consumo y Artesania, como o6rgano
directivo que tiene las competencias en materia de consumo y de defensa y
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proteccion del consumidor (y asi lo manifestaron en un Informe y Propuesta
realizada por las titulares de ambas Direcciones Generales) se considero la
oportunidad y necesidad de, efectivamente, redactar un Proyecto de Decreto que
regulase la publicidad sanitaria desde un punto de vista sectorial de ambito
sanitario, con el fin de complementar la legislacion basica estatal cuyas
prescripciones esta obligada a respetar, y de modo patrticular, lo preceptuado por el
articulo 27 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, que habilita a las
Administraciones Publicas, en el ambito de sus competencias, a realizar un control
de la publicidad y propaganda comercial, para que se ajusten a criterios de
veracidad, en lo que a la salud se refiere, y para limitar e impedir lo que pueda
constituir un perjuicio para la misma.

En el mismo sentido, el articulo 5.1 de la Ley 34/1988, de 11 de noviembre, General
de Publicidad, prescribe que la publicidad de materiales y productos sanitarios, asi
como otros productos, bienes, actividades y servicios susceptibles de generar
riesgos para la salud, podra ser regulada por sus normas especiales o sometida al
régimen de autorizacion previa.

Por esta misma razon, al abordar la redacciébn de un nuevo texto se aprecia la
conveniencia de eliminar de la nueva regulacién, las referencias realizadas a la
normativa general reguladora de la defensa de los consumidores y usuarios en el
régimen sancionador que actualmente contiene el citado Decreto 41/2003, pues la
publicidad en el ambito sanitario viene ya predeterminada legalmente, como hemos
sefialado anteriormente, por su normativa especial, concretamente por la Ley
14/1986, y en consecuencia, el régimen de infracciones y sanciones al que debe
someterse, es el contemplado en dicha Ley.

Lo anterior no impide tener en cuenta que la publicidad sanitaria, cuando la misma
pueda constituir una infraccion administrativa, podria ser también sancionada por la
regulacién que en materia de publicidad y defensa de consumidores y usuarios
pueda resultar de aplicacion, por lo que resultaria conveniente mantener en el
nuevo proyecto, una remision general a la aplicacion de dicha normativa, para los
casos en que resulte procedente.

En definitiva, se estimd tramitar un proyecto de Decreto que estableciera una
nueva regulacion de la publicidad sanitaria y no un proyecto que modificase la
anterior regulacién que se recogia en el Decreto del afio 2003.

7° ¢Cudles son las disposiciones cuya vigencia resulta afectada? ¢En qué
sentido?

El proyecto deroga, en su totalidad, el Decreto 41/2003, de 2 de mayo, por el que
se regula la publicidad sanitaria en la Region de Murcia.

8. ¢La disposicion que se pretende aprobar es consecuencia de una norma
comunitaria? Y Si la respuesta fuera afirmativa se debera analizar su encaje en el
derecho comunitario y el respeto por los elementos fundamentales que recoja la
directiva cuya trasposicion se lleva a cabo o bien por lo elementos configuradotes
del reglamento comunitario. ¢, Se ha producido la transposicion o el desarrollo en el
plazo dado?
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No trae causa ni guarda relacion directa con el acervo comunitario.

9. ¢Existe el deber de comunicar a las instituciones comunitarias la nueva
regulacion? Tanto en caso afirmativo como negativo debera analizarse la
respuesta.

No, puesto que no estamos ante un reglamento técnico que regule la
especificidades técnicas de un producto, por lo que no resulta aplicable la
Directiva 98/34/CE de 22 de junio, por la que se establece un procedimiento de
informacion en materia de normas y reglamentaciones técnicas, ni tampoco por su
objeto y contenido resulta afectado por la aplicacion de la Directiva 2006/123/CE
del Parlamento Europeo y del Consejo, de 12 de diciembre, relativa a los servicios
de mercado interior, de conformidad con su articulo 2.2.f).

10° Estructura de la norma, justificacion del contenido con la estructura y
contenido de las partes ¢ Cudl es la estructura de la nueva norma? ¢ Se justifica el
contenido con la estructura? ¢ Cual es el contenido de cada una de las partes?

El proyecto reglamentario consta de una parte expositiva, 16 articulos que vienen
encuadrados en 4 capitulos, 3 disposiciones adicionales, 1 disposicidn transitoria,
1 disposicion derogatoria y 1 disposicion final. Su estructura es la siguiente:

-Capitulo | “Disposiciones generales”.

-Articulo 1. Objeto.
-Articulo 2. Definicion de publicidad sanitaria.

-Capitulo Il “Autorizacion administrativa previa”.

-Articulo 3. Autorizacién administrativa previa de publicidad sanitaria.
-Articulo 4. Requisitos para obtener la autorizacion.

-Articulo 5. Criterios para la difusién de los mensajes publicitarios.
-Articulo 6. Solicitud.

-Articulo 7. Interesados.

-Articulo 8.Informes.

-Articulo 9. Orden resolutoria.

-Articulo 10. Vigencia.

-Capitulo Il “Registro de Publicidad Sanitaria”.

-Articulo 11.Registro de publicidad sanitaria.

-Articulo 12. Tipos de inscripciones.

-Articulo 13. Gestién del Registro.

-Articulo 14. Numero de Registro de Publicidad Sanitaria.

- Capitulo IV. Régimen sancionador.

-Articulo 15. Suspension de la actividad publicitaria.
-Articulo 16. Infracciones y sanciones.
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-Disposicion adicional primera. Regimenes especiales de publicidad.
-Disposicion adicional segunda. Delegacion de competencias.
-Disposicién adicional tercera. Organos competentes.

-Disposicion transitoria Unica. Régimen transitorio.

-Disposicion derogatoria. Derogacion normativa

-Disposicion adicional Unica. Entrada en vigor.

11° ¢ Cuales son los elementos novedosos que se incorporan?

La disposicion proyectada introduce novedades tecnoldgicas en la tramitacion del
procedimiento, facilitando el acceso de los ciudadanos a la relacién con la
Administracion a través de medios electrénicos y con la interconexion de datos
entre Administraciones que evite la presentacion de documentos, conforme a las
prescripciones que ahora exige la nueva Ley 39/2015, del Procedimiento
Administrativo Comun.

12. ¢ Cual es la prevision de entrada en vigor? Justificacion de la vacatio legis.

En la disposicion final Unica se prevé que la norma entre en vigor al mes de su
publicacion en el BORM, plazo distinto al de 20 dias que es el previsto con caracter
general en el articulo 52.5 de la citada Ley 6/2004, aunque con muy pocos dias de
diferencia.

Se establece asi para facilitar a los ciudadanos el conocimiento sobre cuando va a
entrar en vigor la norma, puesto que el computo de los plazos fijados por meses, al
ser de fecha a fecha, es mas comodo que el de los dias.

13. Analisis del régimen transitorio si es que se recoge alguno.

En la disposicion transitoria Unica, se establece unas peculiaridades sobre el
régimen transitorio, en los siguientes términos.

“1. Los procedimientos en materia de publicidad sanitaria que se encuentren en
tramitacion a la entrada en vigor de este reglamento, se someterdn a las
prescripciones de este Decreto.

2. A las autorizaciones administrativas vigentes, concedidas con anterioridad a la
entrada en vigor de la presente norma, les resultard de aplicacion el régimen de
vigencia indefinida previsto en este Decreto.”

Se adopta el criterio y regla general previsto en el Ordenamiento Juridico espafiol:
la irretroactividad en la aplicacién de las normas, tan estrechamente relacionado
con el principio de seguridad juridica, de modo que los actos realizados bajo un
determinado régimen normativo no debe verse enjuiciados con la ley nueva. Ambos
principios estan reconocidos en el articulo 9.3 de la Constitucion Espafola, asi
como en el articulo 2.3 del Cddigo Civil que establece que “las leyes no tendran
efecto retroactivo si no dispusieren lo contrario”.
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No obstante, se contempla una aplicacién retroactiva en el apartado 2, justificada
en que la nueva regulacion de la vigencia de las autorizaciones pretende eliminar
cargas administrativas a los interesados de tener que estar solicitando la
renovacién de la autorizacion cada 5 afos, por lo que se quiere que este beneficio
pueda aplicarse también a las autorizaciones existentes con anterioridad,
basandose en una aplicaciéon retroactiva de la nueva norma al ser esta mas
favorable.

La aplicacion retroactiva de la normas més beneficiosa es un principio general que
nace en el Derecho penal, que también ha sido extrapolado al derecho
administrativo sancionador, pero es mas, el Tribunal Supremo ha defendido su
aplicacion en cuanto que responde a un principio de coherencia en la aplicacion del
ordenamiento juridico, ya que si los hechos han dejado de ser desvalorados por el
legislador, no tiene sentido que los ciudadanos sigan padeciendo las consecuencias
de una leyes que han dejado de considerarse adecuadas.

14. ¢ Se crean nuevos 6rganos administrativos? Justificacion.
No prevé la creacion de nuevos 6rganos administrativos.

15. Si la norma que se pretende aprobar supone el establecimiento de un servicio o
de un procedimiento administrativo cuyo destinatario sea el ciudadano, las
empresas o las Administraciones Publicas o suponga una modificacién en cualquier
sentido del existente, ¢Ha sido dado de alta en la Guia de Procedimientos y
Servicios de la Administracion Publica de la Region de Murcia?

La norma proyectada no conllevara un nuevo procedimiento, aunque si afectara al
procedimiento 0605 “Registro de autorizacion de publicidad sanitaria de centros,
servicios y establecimientos sanitarios” que aparece en la Guia de Procedimientos y
Servicios de la CARM, pues serd objeto de un tratamiento diferente en algunos
aspectos concernientes al modelo de solicitud y documentaciéon que tienen que
presentar los interesados.

Respecto a los PRINCIPIOS DE BUENA REGULACION, hay que indicar que el
proyecto pretende adecuarse a los mismos:

16.° Principio de necesidad.- La disposicion proyectada persigue actualizar y
mejorar la normativa regional sobre publicidad sanitaria, afectando particularmente,
al procedimiento para la obtencidbn de la autorizacion administrativa previa,
eliminando requisitos y dotdndolo de mayor agilidad en su tramitacion, lo que
facilitara la realizacion de publicidad sanitaria de actividades, productos o servicios
prestados por centros, servicios 0 establecimientos sanitarios de la Region de
Murcia, pudiendo tener una incidencia positiva en la mejora y calidad de la salud de
la poblacion.

17. Principio de proporcionalidad.- ElI proyecto normativo es adecuado Yy
proporcional ya que intenta eliminar y reducir en la mayor medida posible, los
tramites y plazos en el procedimiento de autorizacion, de manera que solamente se
establezcan unos requisitos basicos de comprobacién y adecuacién al
ordenamiento juridico, de la publicidad sanitaria que se pretenda realizar.
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18.° Principio de seguridad juridica.- La futura norma guarda plena coherencia con
el resto del ordenamiento, en especial, con lo dispuesto en la Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad; la Ley 34/1988, de 11 de noviembre, General de
Publicidad, respecto a la publicidad sanitaria y la Ley 4/1996, de 14 de junio, que
establece el Estatuto de los Consumidores y Usuarios de la Region de Murcia, asi
como con los preceptos que en materia de procedimiento administrativo establece
la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas.

19. ° Principio de transparencia.- Los objetivos de la iniciativa normativa han sido
definidos claramente, tal y como ha quedado reflejado en esta memoria de impacto
normativo. Ademas, ha sido objeto de publicacion en el Portal de la transparencia
de la CARM, la consulta publica previa a la que se refiere el articulo 133.1 de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas, de manera que se remiti6 a la Oficina para la
Transparencia y la Participacion Ciudadana para su publicacion en la pagina web
de Participacion Ciudadana, a fin de que los ciudadanos pudieran realizar
aportaciones y sugerencias sobre esta futura norma.

20° Principio de accesibilidad.- El proyecto reglamentario ha sido accesible para la
totalidad de posibles destinatarios ya que fue objeto de remisién individualizada del
mismo para dar cumplimiento al tramite de audiencia y posibilitar la formulacién de
observaciones. Ademas fue objeto de publicacion en el Portal de la Transparencia
de la Regién de Murcia, en el portal sanitario “MurciaSalud” y anunciado en el
BORM.

21° Principio de simplicidad.- La estructura y contenido del articulado del proyecto
ha sido lo mas simple y reducido posible al objeto de facilitar su conocimiento y
aplicacion.

22. ° Principio de eficacia.- La disposicion trata de introducir elementos para mitigar
lo méximo posible las cargas administrativas, como es la utilizacion de medios
telematicos y electrénicos en el procedimiento y la eliminacién de tramites y
presentacion de documentos.

4. INFORME DE CARGAS ADMINISTRATIVAS.
Cargas administrativas. Analisis previo.

El proyecto de norma pretende modificar la normativa actual reguladora del
procedimiento administrativo de autorizacion previa de publicidad sanitaria, con el
objetivo de dotarlo de mayor agilidad y simplicidad en los tramites a cumplimentar
por los interesados.

Desde el punto de vista de las cargas administrativas, entendidas como aquellas
actividades de naturaleza administrativa que deben llevar a cabo las empresas,
personas juridicas o ciudadanos para cumplir con las obligaciones derivadas de la
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normativa, la modificacibn pretendida conlleva una reduccion de cargas
administrativas.

Aunque lo mejor hubiera sido eliminar totalmente las cargas administrativas que
vienen establecidas en el Decreto 41/2003, que ahora se pretende modificar, la
decision de mantener algunas de ellas se justifica por razén de dotar al
procedimiento de las condiciones minimas de seguridad juridica que permitan
controlar adecuadamente el ejercicio de la publicidad sanitaria conforme al
ordenamiento juridico.

1°. Identificacion de las cargas administrativas y su valoracion econémica. (Método
Simplificado del Modelo de Costes Estandar en el (MCE).

La norma proyectada incide en la regulacion de un procedimiento por lo que resulta
necesario realizar una identificacion y valoracion de las cargas afectadas,
distinguiendo el coste y reduccién en funcién de que las tareas administrativas se
realicen o no electrénicamente, ya que existe la voluntad de permitir en un futuro a
los posibles interesados, esta modalidad de presentacion.

Identificacién de las cargas del Proyecto de Decreto.

- Presentar una solicitud, via presencial o electronica, conforme al modelo
normalizado que se recoja en la Guia de Procedimientos y Servicios de la CARM
(articulo 6)

- Solicitar una renovacién de la vigencia de la autorizacién en el caso de
modificaciones sustanciales en el mensaje autorizado en su momento (articulo 8)

2°. ldentificacion de los mecanismos de reduccion de cargas administrativas.
2.1) De forma directa:
2.1.1) Introduciendo la simplificacion documental:
- mediante el empleo de modelos normalizados (articulo 6)

- no solicitando documentos o datos que ya obran en poder de las
Administraciones, a través de la interconexion de datos entre ellas,
obteniendo previamente el consentimiento del interesado (el art 6. prevé que
el mensaje o campafia que se quiere autorizar haya obtenido una
autorizacion o denegacion por una autoridad competente en un ambito
territorial distinto, por lo que se debera indicar en qué momento y ante qué
autoridad se inst6 dicha autorizacion)

- eliminacion de tramites mediante el establecimiento de unos umbrales
minimos por debajo de los cuales se exime del cumplimiento de la carga
administrativa, como es en el caso de la vigencia de la autorizacion, que
ahora es indefinida, siempre que no haya modificacion sustanciales que
alteren el mensaje que fue autorizado en su momento y, por tanto, no hay
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2.1.2)

gue pedir la renovacién cada 5 afios como venia en el anterior Decreto
41/2003.

Introduciendo mejoras tecnoldgicas,

- presentacion de la solicitud de forma electrénica a través de la Sede
Electrénica de la CARM.

- facilitando el acceso a la relacién con la Administracion a través de
medios electrénicos y con la interconexion de datos entre Administraciones
gue evite la presentacion de documentos, como también viene
contemplado con la redaccién del articulo 6.

2.2) De forma indirecta:

2.2.1) Mediante la reduccion de plazos y silencio administrativo:

- acortando los plazos legales y efectivos en la tramitaciébn, como se ha
hecho en el articulo 9, reduciendo el plazo para resolver en 1 mes (pasa de
3 meses a 2 meses)

- la utilizaciébn de medios electrénicos y la simplificacién documental que
conlleva el empleo de modelos normalizados favorecera, indirectamente, la
resolucion en menor plazo.

2.2.2) Informacion y lenguaje administrativo:

-simplificando y unificando el lenguaje administrativo, facilitando Ila
comprension, cumplimentacion y tramitacion de documentos, como se ha
hecho en los articulos 3,4,6,8,11,13 y 17.

- facilitando modelos normalizados y la informacion adicional sobre el
procedimiento y cumplimiento de trdmites, como se ha efectuado en el
articulo 6, a través de la Guia de Procedimientos y Servicios ubicada en la
pagina web correspondiente.

3°. Medicion de las cargas administrativas y su reduccion.

La medicidn de cargas administrativas identificadas se lleva a cabo de conformidad
con el método basado en el Modelo de Costes Estandar (MCE) aplicable a las
Administraciones Publicas.

Como se ha indicado anteriormente, la siguiente medicion se desglosa en funcion
de cdmo se tramitaba el procedimiento en algunos pasos conforme a la normativa
anterior (Decreto 41/2003) y como se pretende regular con la modificacion
pretendida por el proyecto.
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Tramitacion Decreto 41/2003

Tramitacién nuevo Proyecto.

Para que un interesado pueda obtener una
autorizaciéon de publicidad sanitaria tiene
que realizar los siguientes tramites:

1°) presentar 1 solicitud de manera presencial,
acompafada de 1 documento.

80 euros (solicitud) (Punto 1 de la tabla)

5 euros (5 euros por 1 documento)(Punto 4
de latabla)

2°) presentar 1 solicitud para la renovacién de
la vigencia.
80 euros (solicitud) (Punto 1 de la tabla)

TOTAL: 165 euros

Para que un interesado pueda obtener una
autorizacién de publicidad sanitaria tiene
gue realizar los siguientes tramites:

19 presentar 1 solicitud que incluye la
comunicacion de datos que obran en otras
Administraciones, por medios electrénicos:

5 euros (solicitud) (Punto 2 de latabla)

2 euros (aportacion datos) (Punto 8 de la
tabla)

TOTAL: 7 euros

A la vista de los datos anteriores, se puede comprobar que la diferencia supondria

para los interesados un ahorro de 158 euros.

5. INFORME DE IMPACTO PRESUPUESTARIO.

1. ¢Afecta el proyecto normativo al presupuesto del departamento impulsor del

mismo? ¢ Existe impacto presupuestario?

a) Desde el punto de vista presupuestario, no tiene repercusion y coste econémico
adicional para el presupuesto de la Consejeria de Salud ni para la Direccién
General de Planificacion, Investigacion, Farmacia y Atencion al Ciudadano, puesto
gue dicho Centro Directivo dard cumplimiento a lo dispuesto en la norma como
parte del ejercicio de sus competencias, con los medios econémicos y personales

de los que se dispone actualmente.

b) Identificacién Partida Presupuestaria: Programa 413E — Ordenacién sanitaria.

¢) Cuantificaciébn de ingresos y gastos o, en su defecto, justificacion de la

imposibilidad de cuantificacién del impacto.

A la vista de lo anterior, se desprende que no tiene repercusiébn econdmica alguna
adicional en la Consejeria de Salud, ya que se dara cumplimiento a lo dispuesto en la
norma, con los medios econdmicos y personales que se dispone actualmente, siendo
los costes estimados los indicados en la tabla siguiente:
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PUBLICIDAD SANITARIA EN LA REGION DE MURCIA

COSTE ESTIMADO DE PUESTA EN FUNCIONAMIENTO DEL DECRETO POR EL QUE SE
MODIFICA EL DECRETO 41/2003, DE 2 DE MAYO, POR EL QUE SE REGULA LA

Programa 413E — Ordenacidn Sanitaria Importe
CAPITULO 1 — Gastos de Personal 51.150
CAPITULO 2 — Gastos Corrientes en Bienes y Servicios 748
COSTE ESTIMADO PREVISTO DEL PROGRAMA 413E 51.898

2. ¢Afecta el proyecto normativo a los presupuestos de otros departamentos,
entes u organismos, distintos del impulsor? Justificacion y, en su caso,
cuantificacién y conformidad de los mismos.

No tiene afectacion.

3. ¢Afecta el proyecto normativo a los presupuestos de las corporaciones locales
del @mbito de la CARM? Valoracion, en su caso.

No tiene incidencia alguna, dado que la norma no afecta ni regula cuestiones
relacionadas directa o indirectamente con la esfera administrativa de las
corporaciones locales.

4. ¢ Existe cofinanciacién comunitaria? Valoracion, en su caso.

No tiene.

5. ¢Se trata de un impacto presupuestario con incidencia en el déficit pablico?

No tiene.

6. Si la norma que se pretende aprobar afecta a los gastos o ingresos publicos
presentes o futuros se deberan analizar las repercusiones y efectos en materia de
estabilidad presupuestaria y sostenibilidad financiera, de acuerdo con las
instrucciones o recomendaciones que al respecto emitan los 6rganos directivos
competentes.

No tiene.

7. ¢ El proyecto normativo conlleva recaudacion? Cuantificacion anual en su caso 'y
figura recaudatoria.

No tiene.
8. Incidencia en recursos materiales y humanos.
En cuanto a los recursos materiales y humanos, no existe prevision de nuevos

recursos materiales y humanos por lo que no procede valorar su coste, ni tampoco
la de contar con efectivos adicionales.
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6. INFORME DE IMPACTO ECONOMICO.

El proyecto normativo no tiene repercusiones en aspectos econdémicos, puesto
gue su &mbito de aplicacion se reduce a un sector muy concreto y sin incidencia
en la prestacion de servicios. Ademas, tiene un caracter voluntario en su
aceptaciéon y cumplimiento.

1°. ;Cumple la norma que se pretende aprobar los requisitos y exigencias de la Ley
20/2013, de 9 de diciembre, de garantia de la unidad de mercado? ¢ Afecta la futura
norma al acceso o al ejercicio de actividades econémicas?

El proyecto se ajusta, en lineas generales, a la Ley 20/2013, de 9 de diciembre, de
garantia de la unidad de mercado.

a) ¢ Se recogen condiciones o requisitos que tengan como efecto directo o indirecto
la discriminacion por razén de establecimiento o residencia del operador
econémico?

No existe discriminacidén por razén de establecimiento o residencia. No obstante, se
va a dar traslado del proyecto al resto de Administraciones Publicas a través de la
coordinacién regional para la unidad de mercado, a fin de dar cumplimiento a la
exigencia de poner a disposicion del resto de autoridades del presente proyecto, tal
y como exige el articulo 14 de la Ley 20/2013, de 9 de diciembre.

2°. Efectos sobre los precios de productos y servicios.

La norma proyectada no tiene efectos relevantes sobre los precios y productos, ni el
proyecto introduce tarifas o precios aplicables.

3°. Efectos en la productividad de los trabajadores y empresas.

El proyecto no afecta o restringe el uso de materiales, equipos o materias primas o
formas de contratacion de los trabajadores. Tampoco implica cambios en la forma
de produccion ni el cumplimiento de nuevos estandares de calidad de determinados
productos.

4°. Efectos en el empleo.

Tampoco tiene repercusiones directas en el ambito laboral, no afectando a la
creacion ni a la destruccién de empleo.

50°. Efectos sobre la innovacion.

En sentido estricto, la nhorma no implica la incorporacién de nuevas tecnologias al
proceso productivo ni afecta a la capacidad de reorganizacion de la empresa.
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6°. Efectos sobre los consumidores.

Teniendo en cuenta que la norma proyectada va dirigida a facilitar la tramitacion
del procedimiento de autorizaciébn administrativa previa de la publicidad sanitaria
de productos o servicios prestados por centros o establecimientos sanitarios, no
sblo tiene interés para los profesionales sanitarios sino también para los
ciudadanos en general y para la sociedad en su conjunto, en tanto que son
posibles consumidores de aquéllos, por lo que el establecimiento de un
procedimiento mas &gil puede acarrear que haya una mayor publicidad de
aquéllos.

Esto puede generar un mejor conocimiento sobre diferentes cuestiones
relacionadas con la salud, conocer mejor los productos y servicios que se prestan
en el ambito sanitario y fomentar, incluso, que se utilicen y consuman en mayor
medida y de forma mucho méas adecuada, segura y consciente.

7°. Efectos relacionados con la economia de otros Estados.

No existen.

8. Efectos sobre las PYMES.

No existen.

9. Efectos sobre la competencia en el mercado.

El proyecto reglamentario no supone restricciones a la competencia puesto que la
regulacion prevista en el mismo no limita el acceso a nuevos operadores.

7. INFORME DE IMPACTO POR RAZON DE GENERO.

El impacto en funcién del género del proyecto es nulo o neutro, por cuanto no
existen desigualdades de partida en relacion a la igualdad de oportunidades y de
trato entre hombres y mujeres, por lo que la aplicacion de la norma no incide ni
afecta a las politicas de género.

8. OTROS IMPACTOS.

Por lo que respecta a otros posibles impactos que pueda suponer la presente
norma, hay que indicar lo siguiente:

a) Respecto al impacto de diversidad de género de las medidas que se establecen
en el proyecto, vista la Ley 8/2016, de 27 de mayo, de igualdad social de
lesbianas, gays, bisexuales, transexuales, transgénero e intersexuales y de
politicas publicas contra la discriminacion por orientacion sexual e identidad de
género en la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia, el proyecto
normativo no tiene efectos sobre la orientacion sexual y la identidad de género.
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b)

d)

En previsibn de lo dispuesto en el articulo 35 de la Ley 33/2011, de 4 de
octubre, General de Salud Publica, la evaluacion que pueda derivarse de la
aplicacion de este proyecto desde la perspectiva de su impacto en salud va a
tener presumiblemente efectos favorables y positivos sobre la salud de los
ciudadanos en cuanto que pueden tener un mayor conocimiento, a través de la
publicidad sanitaria, de aquéllos productos y servicios que se difundan
relacionados con la salud.

A los efectos de la aplicacion del Real Decreto Legislativo 1/2013, de 29 de
noviembre, por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley General de
derechos de las personas con discapacidad y de su inclusién social, la
disposicion proyectada no va a tener incidencia.

La Ley 26/2015, de 28 de julio, de modificacion del sistema de proteccion a la
infancia y la adolescencia, ha establecido unas modificaciones normativas que
afectan a la elaboracion de normas legales y reglamentarias.

Por un lado, afade a la Ley Organica 1/1996, de 15 de enero, de Proteccion
Juridica de Menor, el articulo 22 quinquies “Impacto de las normas en la
infancia y en la adolescencia”, en el que se dispone lo siguiente:

“Las memorias del analisis de impacto normativo que deben acompafar a los
anteproyectos de ley y a los proyectos de reglamentos incluiran el impacto de la
normativa en la infancia y en la adolescencia.”

Por otro lado, también afiade una disposicion adicional décima “Impacto de las
normas en familias”, en la Ley 40/2003, de 18 de noviembre, de Proteccion a las
Familias numerosas, con el siguiente texto:

“Las memorias del analisis de impacto normativo que deben acompafar a los
anteproyectos de ley y a los proyectos de reglamentos incluiran el impacto de la
normativa en la familia.”

En cumplimiento de lo dispuesto en estos mandatos legales, se hace constar
gue el impacto de esta iniciativa normativa sobre la infancia, la adolescencia y la
familia es nulo.
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