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CONSEJERIA DE SALUD Y CONSUMO

ACUERDO de 28 de agosto de 1985, del Consejo de
Gobierno, por el que se autoriza ol Consejera de Salud y
Consumo para la firma de un canvenio de colaboracién entre
la Consejeria y el Ayuntomienta de Huércal- Overa (Almeria),
para la gestién y saneamiento de la Residencia Sanitaria «la
Inmaculodas.

El Estotuto de Autanomia pora Andalucia, en las términas pre-
vistas por la Constitucién Espafiala, atribuye y delimita las compe-
tencias de nuestra Comunidad Auténoma referidas a la Sanidad y
Seguridad Social, faculténdola para arganizor y administrar, en su
A&mbita territarial, los servicios y funciones en estas materias.

Asumidas por la Junto de Andalucia lo prdctica tatalidad de
las campetencias del nivel haspitalario, se hace necesaria iniciar
el proceso de integracidn de todos las servicias de asistencio
sanitaria en un Unica dispositiva dentro de la Administrocién Pdblica,
en aras de una mayar coherencia, rocionalided y posibilidad de
planificacién de los recursas sanitarios, que se traducird en uno
mejora de lo atencién a los civdodanaos.

En esta linea, se precisa lo adopcién de actuacianes inmediatas
entre las cuales se encuentra la suscripcion de un Convenio entre
la Consejeria de Salud y Consuma y el Excmo. Ayuntomienta de
Huércal-Overa {Almerio), al abjeto de iniciar la futura integracion
de la Residencia Hospitalaria «la Inmaculada» en la Red Haspitala-
ria de Andalucio.

En su virtud, el Consejo de Gabierno en su reunidn del dia 28
de agosto de 1985, a propuesta de los Consejeros dey Hacienda
y de Salud y Consuma, adopté el siguiente ’

ACUERDO:

Autarizar al Consejera de Salud y Consumo pora la suscripcidn
del Canvenio que figura coma Anexa al presente Acuerdo, entre
lo Cansejeria de Solud y Cansuma y el Excmo. Ayuntomiento de
Huércal-Overa (Almerial, para pasibilitar lo integracién de lo Resi-
dencia «la Inmaculado» en la Red Hospitalaria de la Junto de Ando-
lucia. .

- Sevilla, 28 de agosta de 1985

JOSE RODRIGUEZ DE LA BORBOLLA
Y CAMOYAN
Presidente de lo Junta de Andalucia

ANGEL M. LOPEZ Y LOPEZ
Consejero de la Presidencio

ANEXO

La Constitucién Espaiiola, entre sus principios rectares de lo
politica social y ecandmico, reconoce el derecho a lo proteccién
de la salud y atribuye a los poderes piblicas la competencia para
organizar y tutelar la salud piblica o través de medidas preventivas
y de.las prestaciones y servicios necesarios.

Asimisma, el Estatuto de Autanomio para Andalucia atribuye y
delimito las competencias de la Camunidod Auténoma en moteria
de Sanidad y Seguridad Sacial, focultdndolo pora arganizar y
administrar, en su dmbito territorial, los servicios y funciones en
estas materias.

De atra lado, la prioritaria necesidad de integracién en una
red publica de todos los servicios hospitolarios publicos exige que,
en tanto se apruebe el marco normativa habilitante para eso inte-
gracién, se produzca un acercamienta de pasiciones, narmas orga-
nizativas y planteamientos de gestién.

En este sentido, los Instituciones partes en el presente Canvenio
manifiestan su valuntad de inicior la reforma de los Servicios Sanita-
rios en la Provincia de Almerio, o través de lo gestign directo, por
la Consejeria de Salud y Cansuma, de lo Residencio Hospitalaria

«la Inmaculada» del Ayuntomiento de Huércal-Overa {Almeria),
dadas los necesidades asistencioles de esta provincia y al objeta
de pasibilitar la futura integracién de lo mencionoda Residencio en
la Red Hospitaloria de Andalucio.

Tenienda en cuenta que lo cansecucidn de los mencianados
fines precisa lo adopcién de actuaciones inmediotas, se suscribe
el presente Convenio sustanciodo a través de las siguientes estipulo-
cianes:

Primera.
Paro facilitor la futura integracién de la Residencia Haspitolario

«lo Inmaculada», de la que es fitular en plena daminia el Ayunta-
mienta de Huércal-Overa (Almerial, en la Red poblica de la Junta
de Andalucio, la Cansejeria de Salud y Cansuma asumira la gestian
directa de lo mencianada Residencia Haspitalaria al abjeta del
saneamiento del déficit existente en la misma a través de la asuncidn
de lo Cansejeria de Salud y Cansumo de la gestidn directa.

Segundo. . :

La gestidn de la Residencia Sanitaria «lo Inmaculada», serd
llevada a cabo de acuerda can los normas de gobierno, funciona-
mienta y arganizacion propios de lo Red Hospitalaria de fa Seguri-
dod Social en Andalucio, quedondo a tal efecto sametidos o la
patestad de direccién, vigilancia y cantrol de lo Cansejeria de
Salud y Consuma, la totalidod de los bienes muebles, prapiedad
del Excma. Ayuntamiento, ofectos o dicha Residencia al tiempo de
la suscripcidn del presente Canvenia, asi cama podrd efectuor en
el inmueble por su cuenta y riesgo las obras y modificaciones que
estime oportunaos.

Tercera.

Lo Cansejeria de Salud y Consuma se subrogara en los dere-
chas y obligaciones labarales relativos al persanal que o la entrada
en vigar del presente Convenio, presta sus servicias en la Residencia
«Lo Inmaculoda» en las términos previstos en el articulo 44 de lo
ley 8/1980 de 10 de marzo del Estotuto de los Trobojodores,
articulo 97 de lo Ley de la Seguridad Sociol y demds normos de opli-
cacian.

Cuarta.

El Excmo. ‘Ayuntomienta de Huércal-Overa eri el octo de la
firma, presentard un estado de cuentas de la Residencio Sanitaria
que se utilizard como base para la determinacién y eliminacién del
déficit existente. i .

Quinta.

Lo Consejeria de Salud y Consuma, can la finalidad de paliar
el déficit, lo que pasibilitara la integracidn de lo Residencia Sanitaria”
en la Red Hospitaloria de la Seguridad Social en Andalucio, destina-
ré ol levontamiento de las cargas que peson sobre la Residencio
Sanitaria y con cargo of presupuesta de la R.A.S5.5.5.A., los contida-
des que a continuacién se especifican:

En 1985... Sesenta y cinco millanes quinientas achenta y acho

mil treinta y siete pesetas. (65.588.037 pesetasl.

En 1986... Ciento cincuenta y siete millones cuatrocientas ance

mil doscientos ochenta y nueve pesetas.
(157.411.289 pesetas).

En 1987... Cincuenta y nueve millones cincuento y dos mil
trescientas cincuenta y una pesetas. (59.052.351
pesetas).

En 1988... Sesenta y cinca millanes seiscientas setenta y seis
mil cuatrocientas achenta pesetas. (65.676.480
pesetas).

Sexta.

El Excma. Ayuntomiento cede gratuitamente y libre de cargas
a lo Junta de Andalucio, para su odscripcian a lo Red de Asistencio
Sanitaria de la Seguridad Saciol en Andalucio, lo Red Sonitaria de
Huércal-Overa, con todas los bienes muebles anejo o lo misma, en
los términos del acuerda de su plena de 29.05.1985.

Del mismo mado, cede a la Junta de Andolucio, la propiedad
de la finca descrita en el tomo 830, libra 321, falio 2, finca némero
32.400, inscripcién 12 del Registro de la Propiedad Huércal-Overa
{Almeria) (Anexo VI) de 1591 metros cuadradas, en perfectas condi-
ciones poro efectuar las obras que precise la incarporacidn de
esta finca o lo Residencia Sanitaria. -

Lo transmisién de lo propiedad, en ambos casos, queda someti-
da a la condicién suspensiva del pago de los contidades que se
indicon en la cldusula quinta y efectivo levantamiento de los cargas
que gravan dichos inmuebles. Acaecida la condicién, lo propiedod
pasard automdticamente a lo Junta de Andalucia vy, los bienes, se
integrardn en su potrimania y quedard extinguida el presente conve-
nio. .

Lo anterior se entiende sin perjuicio de las focultodes sobre
los bienes transmitidos que se enuncian en la cléusula segundo.

Lo que en prueba de conformidad firman.

ORDEN de 2 de septiembre de 1985, -por la que se
aprueba el Reglamento General de Organizacién y Funciona-
miento de las Centros de Atencién Primario en Andalucia.
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El Decreto 195/1985, de 28 de agosto, sobre Ordenacién de
los Servicios de Atencién Primaria de Salud en Andalucia establece
un nuevo sistema asistencial basado en los Equipos Bdsicos de
Atencién Primaria cuya localizacién fisica son los Centros de Aten-
cién Primaria de la Zona Bdsica de Salud, hace preciso regular el
Reglamento de funcionamiento de los referidos Centros.

En su virtud, en uso de las atribuciones que me han sido
conferidas en lo Disposicién Final cuarta del referido Decreto y o
propuesta de la Direccién General de Atencidn Primaria y Promo-
cién de la Salud y aprabacién de la Cansejeria de la Presiden-
cia,

DISPONGO:

Articulo 1°.

Se aprueba el Reglamento General de Organizacién y funcio-
namiento de los Centros de Atencién Primaria de las Zanas Basicas
de Salud de la Comunidad Auténoma de Andalucia que se acampo-
fia como Anexo a la presente Orden.

Arficulo 2°.

Se faculta a la Direccién General de Atencidn Primaria y Proma-
cién de la Salud para adoptar las medidas necesarias para la
aplicacién y desarrollo de la presente Orden, asi como el Regla-
mento que por la misma se aprueba.

DISPOSICION ADICIONAL

En ia no previsto par el presente Reglamento, serd de aplico-
cién el Régimen General establecida para las Instituciones Sanita-
rias Abiertas de la Seguridad Social y los Estatutas Juridicos de
Personal sanitario y no sanitario de la Seguridad Social y de los
Funcionarios Sanitarios locales.

DISPOSICION FINAL

La presente Orden entrard en vigor el dia siguiente al de su
publicocién en el «Boletin Oficial de la Junta de Andalucian.

Sevilla, 2 de septiembre de 1985

PABLO RECIO ARIAS
Cansejero de Salud y Consumo

ANEXO

Reglamento General de Organizacian y Funcionamiento de los
Centras de Atencién Primaria de la Comunidad Autédnama de Anda-
lucia.

TITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1°. El presente Reglamento de organizacién y funcia-
namiento serd de aplicacién a los Centros de Atencién Primaria del

ambito territorial de la Comunidad Auténoma Andaluza dependien-
tes de la Consejeria de Salud y Consumo. :

Los Centros de Atencién Primaria son los siguientes: Centros
de Distrito, Centros de Salud, Consultarios locales y Consultorios au-
xiliares.

Articulo 2°. Los Centros de Atencién Primaria son las estructuras
fisicas y funcionales que posibilitan el desarrollo de una Atencién
Primaria de Salud coordinada, integral, permanente, continuada y
orientada hacia el individuo, la comunidad y el medio ambiente y
con base en el trabajo de profesionales sanitarios y no sanitarios
que actdan en los mismos.

Desde ellos desarrollan sus actividades y funciones el Equipo
Bdsico de Atencidn Primaria, los érganos de direccién y gestién
del Distrito de Atencién Primaria y el Dispositivo de Apoyo Especifi-
co.

Articulo 3°. En los Centros de Atencién Primaria se desarrollora
la atencién integral mediante la adopcién de medidas encaminadas
al fomento y la proteccidn de la salud, a la curacién y rehabilitacién
del enfermo, a la educacién sanitaria de la poblacién y a la
vigilancia sanitorio del medio en que lo misma se desenvuelve,
potenciando la participacién de la comunidad en la gestién de los
servicios sanitarios y la responsabilizacién en el cuidado de su
propia salud.

Articulo 4°. Los Centros de Atencién Primaria que rednan los
criterios de acreditacion, podran desarrollar, cumplidos los requisi-
tos legales correspondientes, funciones de docencia pregraduada
y postgraduada y participar en programas de investigacién.

Articulo 5°. Los Centros de Atencién Primaria tendrdn un édmbito
de actuacion especifico.

Todos los Ceniros actuarén como consultarios del nicleo de
poblacién donde se encuentren ubicados y de aquéllos que se les
asignen.

Los Centras de Salud tendrén como dmbito de actuacién geo-
grdéfica y pablacional la Zana Bésica de Salud, siendo centro de
referencia de los consultorios locales y auxiliares donde el Equipo
Basico de Atencién Primaria desarralla sus funcianes.

Urno de los Centros de Salud del Distrito de Atencién Primaria
tendrd el cardcter de Centro de Distrito, que albergard las érganas
de direccién y gestién.asi como el Dispositivo de Apayo Especifi-
co. .

TITULO 1
FUNCIONES DE LOS CENTRQOS DE ATENCION PRIMARIA
DE LA ZONA BASICA DE SALUD

Articulo 6°. 1. Las funciones asistenciales de los Centros de
Atencién Primaria, son prestar atencién cantinuoda e integral en
régimen ambulatario, domiciliario y de urgencia incluyendo:

* Asistencia preventiva de enfermedades.

* Actividades de pramacién de la salud.

* Asistencia curativa y rehabilitadora con derivacién de pacientes
al nivel especializodo de atencién cuondo éstos fo requieran.
Educacién sanitaria.

Vigilancia sanitario del medio.

Salud labaral.

Salud mental.

2. En relacién con el apartado anteriar realizardn funciones
docentes de formacién cantinuada y de formacidn pregraduada y
pastgraduada tras la acreditacidn correspondiente.

3. lgualmente realizard tareas de investigacion clinica-
epidemioldgica y administrativa en la Zona de Salud y en colobora-
cién con el nivel de atencién especializada.

4. Se realizardn de forma sistematica funciones administrativas,
de planificacién, organizocian y evaluocién de los servicias sanita-
rios a nivel de la Zona Basica y todas aquéllas de registro, notifica-
cién y certificocién derivadas de su ejercicio profesional dentro del
marca general de la ordenacién de los servicios sanitarios en la
Comunidad Autdénama y siguiendo la legislacién vigente.

TITULO i

DEL DIRECTOR DEL CENTRO DE SALUD

Articulo 7°. 1. Los Centros de Atencién Primaria se organizan
con una estructura jerarquizada bajo la direccién del Director del
Centro de Salud, del cual dependerd el personal de la Zona Bésica
de Salud.

2. El Director dependerd funcional y orgénicamente del Direc-
tor de la Sectorial de Ambulatorio o, en su caso, del Director del
Distrito correspondiente.

Articulo 8°. 1. El Directar serd nombrado de entre los miembros
del Equipo.Bdsico de Atencidn Primaria por el Director Provincial
de la Red de Asistencia Sanitaria de la Seguridad Social en Andalu-
cia, a propuesta de la Direccién de Sectorial o de Distrito en su
caso, con el refrendo de la Delegacién Provincial de la Consejeria
de Salud y Consumo respectiva, oido el Equipo Basico de Atencién
Primaria.

2. El nombramiento serd por cuatro afios renovables.

Articulo 9°. En caso de enfermedad a ausencia, la Direccién
de Sectorial o Distrito designard un sustituto para el cargo, de entre
los miembros del Equipo Bésico de Atencién Primaria.

Articulo 10°. Corresponden al Director las siguientes funcio-
nes:

1. Asumir la representacién oficial de los Centros de Atencién
Primaria de la Zona Bésica.

2. Ejercer la jefatura de todo el personal de la Zona Bésica
de Salud, cualquiera que sea su cargo, clase o categoria, resolvien-
do los conflictos de atribuciones y competencias que pudieran plan-
tearse.

3. Aplicar los Reglamentos de Régimen Interior y las restantes



Sevfllu, 19 de septiembre de 1985

B.O.J.A. Nom. 90

Péginu nim. 2.683

normas legales de funcionamiento y servicios de los Centros de
Atencién Primaria.

4. Infarmar el Reglomenta de Régimen Interior de los Centros
de lo Zona Basica de Salud, redactado de acuerdo con las normas
dictadas a estos efectos, para someterlo a la aprobacién de la su-
perioridad.

5. Coordinar, supervisar y confrolar las actividades de las
distintas unidades de los centros, los dacumentos oficiales que se
produzcan en las mismas y el cumplimiento de horario de lodo el
personal.

6. Promover al maximo las atenciones personales que recibon
los usuarios, asi como la diligencia, eficacia, calidad, y rendnmlento
en la atencién.

7. Estimular el trabajo en equipo, asi como la participacién de
todos sus miembros en las actividades asistenciales, docentes, ad-
ministrativas y de investigacion del mismo.

8. Pramaver la planificacion y evoluacién periddica de los
programas de salud y resto de actividades de los Centros de
Atencidn Primaria.

9. Estimular el adiestramiento, formacidén y capacitacién conti-
nuada de todos los miembros del Equipo. Enlos Centros acreditados
para la docencia, impulsar y coordinar sus funciones.

10. Promover e impulsar la participacién de la comunidad en
la gestién de los servicios sanitarios y en el cuidado de su salud.

11. Redactar los informes de actividades y resultados con la
forma y periadicidad que en su caso se determine, otros informes
que sobre los centras se soliciten por los 6érganos y personas
competentes para ello y todas los certificaciones de efectos admi-
nistrativos y de gestién. ¢

12 Redactar los planes econdmicos y de necesidad de los
centros de la Zona Bdsica de Salud, elevandolos a lo superioridad
para su aprobacién.

13. Controlar y comprobcr la marcha econdmica de los cen-

tros, vigilando la adecuada eficiencia en la utilizacién de los recur-
sOS. :

14. Redlizar las adguisiciones urgentes, dando cuenta a la
Direccién Sectorial de Ambulatorios o Distrito con cargo a cuyo
fondo de maniobras habrdn de sufragarse, quien acordarg la
cantidad maxima que podrd invertir el Director en dichas adquisicio-
nes. :
15. Mantener la necesaria coordinacidn funcional, técnica y
administrativa con el Distrito Sanitario de Atencién Primaria y las
Instituciones Sonitarias y Sociales correspondientes.

16. Corregir las deficiencias que se observan en el desenvolvi-
miento de las actividades de los centros de la Zona de Salud.

Articulo 11°. El Director del Centro de Salud, como miembro -

del Equipo de Atencién Primaria, desarrollaré las funciones asisten-
cidles que le carrespandaon ademds de las enumeradas en el articulo
10; para ello se arbitrardn los procedimientos organizativos nece-
sarios.

TITULO v
REGIMEN DE LOS CENTROS DE SALUD

Articulo 12°. 1. Los Centros de Atencién Primaria de la Zona
Bdsica de Salud son los consultorios locales, consultorios auxiliares
y Centras de Salud.

Estos centros son instituciones abiertas con una estructura jerar-
quizada que se organiza desde el Centro de Salud, dependiendo
los consultorios locales y auxiliores de éste.

2. Las Centros de Salud se arganizan en unidades funcionales
que trabajardn por pragramas bajo lao dependencia jerdrquica del
Director, con la misién de asesorar técnicamente y facilitar la labor
de éste.

Las unidades funcionales son los siguientes:

al Unidad de atencidén directa. Asume la respeonsabilidad de
la coordinacién de las actividades dirigidas a la atencién tanto de
los individuos como del medio donde éstos se desenvuelvan. Esta
constituida por los directores de los programas de salud y por el
Asistente/Trabajador Social del Centro.

Seran funciones de los directores de programas:

Supervisar el cumplimiento de las normas del programa, coordi-
nando las actividades de los distintos profesionales implicados en
él. .
Evaluar ta consecucién de los objetivos marcados presentando
al Director del Centro los informes de actividades y resultados con
la forma y periodicidad que en su caso se determine.

Proponer al Director las necesidades de recursos para el ade-
cuado desarrollo del programa y asesorarle en todos los aspectos
concernientes al mismo.

Promover las actividades de formacién e investigacién de los
miembros del equipo en relacién con el pragrama.

Serdn funciones del Trabajador/Asistente Social en el Centro
de Salud:

Orientar y asesorar a los miembros del Equipo Bdsico de
Atencién Primaria y especialmente a los directores de los programas
sobre aspectos sociales individuales y comunitarios de las activida-
des de los mismos.

Coordinar las actividades de trabajo con la comunidad estimu-
lando su participacién y cuidando los canales de comunicacién
entre el Centro y la poblacién.

Promover el trabajo en equipo con los asistentes sociales de
otras instituciones publicas y privadas para conseguir una mejor
utilizacién de los recursos y servicios sociales.

Ofertar asistencia social sanitaria en consulta a demondo de
los miembros del Equipo Basico de Atencién Primaria y de la pobla-
cién.

b} Unidad de apoyo odministrcﬁvo. Asume las tareas adminis-
trativas del Centro incluyendo recepcién, informacién, archivo, re-
gistro y administracién general de recursos. Estard canstituida por
el personal administrativo del Centro de Salud.

<) Unidad de Docencia e Investigacién. Asume la responsabili-
dad de la coordinacién de las actividades de formacién continuada
e investigacién asi como de los programas de formacién pregradua-
da y postgraduada en los centros acreditados. Estard constituida
par el director del programa de docencia e investigacién cuyas
funciones serdn asimilables a las del resto de los directores de pro-
gramas.

d} Unidad de Enfermeria. Asume la responsabilidad de la coor-
dinacién de los actividodes de los profesionales de enfermeria de
la Zona Bésica de Salud. Esté constituida por el Adjunto de enferme-
ria. Serdn sus funciones:

Elaborar un manual de normas y procedimientos del personal
de enfermeria del Centro de acverdo con las directrices generales
y la legislacién vigente, proponiéndolo al Director para sy aproba-
cién y velando por su cumplimiento.

Coordinar las actividades de Enfermeria, supervisando su eje-
cucién y evaludndolas periédicamente. Presentaré al Director del
Centro informes de actividades y resultados con la forma y periodi-
cidod que en su caso se determine.

Asesorar al Director en todos los aspectos concernientes al
personal de enfermeria.

Promover la formacién continuada del personal de enfermeria,
estimular y participar en la relacién de proyectos especificos de in-
vestigacion,

Supervisar las actividades de mantenimiento de los Centros de
Atencién Primaria y suministro del material necesario para el desa-
rrollo de las funciones de éstos. Organizar y controlar el sistema
de esterilizacién.

3. los directores de programas y adjunto de enfermeria serdn
nombrados entre los miembros del Equipo Bdsico de Atencién Prima-
ria, por el Director Provincial de la R.A.S.5.5.A., o propuesta del
Director de Sectorial de Ambulatorios o de Distrito, en su caso,
oido el Director del Centro de Salud, estando sujeta su actividad
a evaluacién periédica. Se articulardn los procedimientos organiza-
tivos necesarios para que los miembros del personal que ejerzan
alguna funcién de direccién dispongan del tiempo necesario dentro
de su horario laboral.

Articulo 13°. El horario de los Centros de Atencién Primaria
de la Zona de Salud serd prapuesto por el Director de la Sectorial
de Ambulatorios o en su.casa por el Director del Distrito y aprobado
por la Direccién Provincial de lo R.A.S.S.S.A. con arreglo a las
siguientes normas:

al Lo jornada de trabajo del personal integrado en los Equipos
Bdsicos de Atencién Primaria, serd de cuarenta horas semanales,
sin perjuicio de las dedicaciones que pudieran corresponder por
lo participacién en los turnos de atencién continuada a urgen-
cias.

bl El Centro de Salud estaré abierto al piblico como minimo,
de 9 a 17 horas. Prestard, ademds, la asistencia continuada o
urgencias en coordinacién con otros Centros o servicios de la
Sectorial o, en su caso, Distrito correspondiente.

¢} En el horario se deben contemplar los turnos rotatarios para
asistencia continuada de urgencias. Estos se establecerén en coor-
dinacién con los demds Centros o servicios del Distrito Sectorial co-
rrespondiente.

d) El horario del Centro debe permitir el desarrollo de todas
los actividades haciéndolas accesibles a la poblacién de la Zona.

Articulo 14°, Dentro del horario de funcionamiento de los
Centros de Atencién Primaria se hard una distribucién del tiempo
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para las distintas actividodes que seran aproximadamente un cin-
cuenta por ciento del tiempo para atencién directa en los Centros
de Atencién Primaria, un veinticinco por ciento para visitas domicilia-
rias y actividades de promocién de la salud y el resto del tiempo
paro formacién-investigacién y actividades odministrativas.

Articulo 15°. El personal que presta sus servicios en los Centros
de Atencién Primaria permanecerd en su centro durante el horario
de trabajo o excepcidn del tiempo que dediquen a visitas domicilia-
rias, a actividades de promocién de la salud que se realicen fuera
de éste y en su caso, para el personal con hororio de mafona y
tarde, el tiempo establecido pora la comida.

El personal de lo Zona Bésica de Salud desarrollaré sus activi-
dades en los nicleas de poblacién que tengan asignados o determi-
nen las érgonos competentes de lo Cansejeria de Salud y Consumo,
desplazdndose al Centro de Salud para los actividades comunes
del Equipo que asi lo requieron. En todo caso siempre habrd algin
miembro del Equipo presente en el Centro de Salud durante su
hororio de funcionamienta. .

En los turnos rotatorios para la’ asistencia continuada de urgen-
cias deberd porticipar todo el personal sanitario de la Zona Bésica.
Los turnos de personal no sonitario serdn determinadas segin las
necesidades del servicio. Podrdn arganizarse, en su caso, la oten-
cién continuada de formo coordinada entre el personal de varias
Zonas Basicos de Salud.

En las Zonas Bdsicas de Salud que cuenten con Servicio de
Urgencia de la Seguridad Social, la organizacién de la asistencia
continuado a urgencios seré determinada por la Direccién Provincial
de o R.A.5.5.5.A. De forma tronsitaria y en tanta se produce la
integracién del personal de los Servicios de Urgencia en los Equipos
de Atencién Primaria, podrdn ser éstos los que realicen de 17 a 9
horas lo asistencio continuada a urgencias, yo exclusivamente o en
coardinacién con el personal de las Equipos Basicos de Atencién Pri-
maria.

Articulo 16°. Los Centros de Atencidn Primaria tendrdn expues-
tos publicamente el horario de funcionamiento de los centras y de
las consultas de las miembros del Equipo Bdsico de Atencién Prima-
ria.

Articulo 179. El Reglomento de Régimen Interior de los Centros
de Atencidn Primaria de cada Zana de Saolud, regularé el funciona-
miento de los diferentes consultas.

Articulo 18°. 1. El servicio de recepciodn se instalaré y ordenaré
de forma adecuada para que se cumplan las funciones de recepcion
del usuario, informacién y canalizacién de reclamaciones.

2. la funcién de recepcién se desarrollard o través de las
siguientes actividades minimas: apertura de historios clinicas, entre-
ga de nimeros para las cansultas de demanda, citacién de cansul-
tas programados, ordenacién de la circulacién de los usuarios en
el Centro, recagida de avisos pora la asistencia a domicilio del
usuario y verificacién del derecho a la asistencia sanitaria. .

"3. La funcién de informacién se desorrollard o trovés de las
siguientes actividades minimas: infarmar y asesorar sobre las activi-
dades y narmos del Centra, cantestor al tetéfono durante el hararia
de trabojo, entregar material divulgativa de los programas de salud,
informar de los derechos y deberes del usuario, asesorar sobre el
Reglamento y tromitacién odministrativa, asi como de lo normativa
de la Seguridad Sacial, sin perjuicio de los que puedan establecer
el reglamento de Régimen Interior a la Direccién del Centra.

4. La funcién de canalizacién de reclamaciones se desarrollara
a través de las siguientes actividades minimas: asesorar en la
realizacién de las reclamaciones de los usuarios, recibir los reclama-
ciones que efectuarén par escrito ojustadas ol madela oficial y
cursarlas a la Direccidn del Centro, que serd la responsable de
tramitarlas con comunicacion escrita al reclamante.

Articulo 19°. En el Cenira de Salud de la Zona Bésica existira
un libro de Reclomaciones oficial, debidamente autorizado por la
Direccién pravincial de lo R.A.S.S.5.A,

Articulo 20°. En todos los Centras de Atencidn Primaria existirdn
archivos unificados de documentacién sanitaria que garonticen la
conservacién y confidenciolidad de la informacién que conten-
gon.

Articulo 21°. En las Centros de Atencién Primaria de la Zona
Bdsica padrd sdlicitarse la asistencio de Medicina General, Pedia-
tria, Puericultura, Enfermeria y del Trabajadar Social por el usuario
siempre; a través del Servicia de Recepcién en los Centras de Salud
y directamente en los consultarios locales y auxiliares.

Articulo 22°. Los avisos solicitando la asistencio a domicilio
recibidos con anterioridad a las 11 de la maiiana deberdn cumpli-
mentarse por el facultativo o personal de Enfermeria correspondien-
te durante lo mofiana antes de las 14 horos. Los recibidos con
posterioridad hasta las 17 horas, deberdn cumplimentarse por la
mafiana o por lo tarde, todo ello sin perjuicio de las situaciones
de urgencia que serdn atendidos a la mayor brevedad.

Articula 23°. Para recibir asistencia en los Centros de Atencién
Primario, las beneficiarios de la Seguridad Social deberan presentar
los documentos que acrediten el derecho a las prestaciones, asi
como aquellos otros documentos en que conste la identificacién
personal. las usuarios no beneficiorios de la Seguridad Social,
podrdn recibir asistencia en situaciones y condiciones que determine
la normativo vigente. ’

TITULO vV
REGIMEN DE PERSONAL

Articulo 24°. El conjunta de los profesionales sonitarios y no
sanitarios de los Centros de Atencién Primaria de la Zono Bésica
de Solud, comprenderan:

o) Personal sanitario.

1. Facultotivo.

2. Personal Auxiliar Sanitario de Atencién Primaria.

3. Servicios Especiales.

b} Personal no sanitario.

1. Administrativo.

2. Asistentes Sociales.

3. Subalterno.

4. Servicios Especiales.

En los Centros de Atencién Primario que expresamente se
autorice, podrd existir otro personal titulado, atendidas las especia-
les coracteristicas de la Zona de Solud. Dicho personal tendrd
como dmbita de actuacién la Zona de Salud.

Articulo 25°. Los derechos y deberes del personal encuadrado
en los Equipas Bdsicos de Atencién Primaria, sin perjuicio de su
situacion funcionariol o estatutaria, estaran regulodos por la norma-
tiva especifica que le sea de aplicacidn, complementéndase sus
funciones con lo establecido en el Titulo IV de este Reglomento.

Serd de oplicacién o este personal el modelo retributivo que
se fije para los plozas de Equipos Bésicos de Atencién Primaria,
sin perjuicio de los complementas a que hubiere lugar.

Articulo 26°. En cuanto al horaria del personal que acupe
plaza en los Equipos Bdsicos de Atencién Primaria, se estard a lo
establecido en el articulo 15 de este Reglamenta.

Articulo 27°. Los turnos rotatorios para la asistencia cantinuada
a urgencias, se cubrirén en lo forma en que determine el Reglamenta
de Régimen Interiar de acuerdo con el presente Reglomento y lo
legislocién vigente.

Articulo 28°. El Equipo Bésica de Atencidn Primaria canstituye
el primer contacto del usuario can los Servicios Sanitarios de la
Seguridad Social, a partir del cuol se establece lo continuidad de
lo atencién sanitaria, y lo derivacién o las Instituciones de nivel espe-
cializado.

Articula 29°. Ef Equipa Bdsico de Atencién Primaria desarrallard
sus actividades con arreglo a las siguientes directrices:

o) Garantizar la atencién continuado e integral de la poblacién
mediante:

Desarrallo de métodos preventivos e investigaciones epidemio-
légicas.

Educacién sanitaria de la poblacién.

Determinacién de diagnéstica y tratamiento temprano de las
enfermedades.

Asistencia curativa y rehabilitadora de pracesos patalagicos
que no precisen de hospitalizacién y los que se encuentren en
periodo de post-internamiento tanto a nivel ombulatario coma o
través de la visita domiciliaria.-

Aplicacién de métados de diognéstico y tratamiento poro evi-
tar hospitalizacianes innecesarias.

Vigilancia sanitaria del medio.

Utilizacién sistemética de lo historia clinico-social individuol y
familiar.

b} Trabajo en equipo a través del establecimienta de abjetivas
comunes y de la coloboracién mutua entre las miembros del Equipo
Basico de Atencion Primario.
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¢} Planificacién de las actividades y programos de salud y
evaluacién de sus resuliados que se plasmard en un informe de
_actividades y resultados que deberd presentar cada Equipo de
Atencién Primaria can la periodicidad que se determine.

d) Coordinacién con los servicios sanitarios y sociales del
dmbito geogréfico de su Area Asistencial.

el Participacion de la comunidad en la gestidn de los Servicios
Sanitarios y en el cuidado de su salud.

f} Canalizacién de usuarios hacia Centros del nivel de atencién
especializada, cuando tenga que recibir atenciones singulares, con
el fin de evitar que ésios se presenten en foses avanzadas en su
proceso patoldgico.

g) Coordinacién de las actividades de los Centros de Atencién
Primaria con los Centros del nivel de atencidn especializoda corres-
pondientes.

Articulo 30°. El Equipo Bésico de Atencién Primaria, estord en
conexién con los Centros del nivel de atencidn especializada co-
rrespondientes, a efectos de conseguir la mayor eficacia asisten-
cial.

TITULO VI
REGIMEN DE USUARIOS

Articulo 319, los Centros de Atencidn Primaria prestarén sus
funciones asistenciales a los usuarios en las modalidades previstas
en el articulo 25 de este Reglamento. :

Articulo 32°. Las consultas en los Centros de Atencién Primaria
se realizardn a través de Servicios de Recepcidn cuando exista y
directamente en caso contrario, conforme a las directrices de la
Consejeria de Salud y Consumo y en la forma que se determine
en los Reglamentos de Régimen Interior, con arreglo a las siguientes
normas:

al La actuacién consultiva se efectuard en el momento de su
solicitud, estableciéndose un sistemo de cita previa para las visitos
programadas.

b} Los usuarios no beneficiarios de la Seguridad Social tendréan
idéntico sistema de acceso a los Centros de Atencién Primaria que
los beneficiarios e igual atencién dentro de las normas que estable-
ce la legislacién vigente.

¢} A recibir informacién veraz y completa en todo lo relativo
a su enfermedad.

d) A que se realicen en su persona estudios o ensayos clinicos
sin la autorizacién escrita de las personas que deban darla confor-
me a la legislacién vigente.

Articulo 33°. Los enfermos admitidos en los Centros de Salud
prestarén su colaboracién en la préctica de las exploraciones
indispensables que se indiquen por el personal responsable y obser-
var con rigor el tratamiento que se les seAalen.

Articulo 34°. El enfermo tiene el deber de colaborar en el
cumplimiento de las normas e instrucciones de los Centras de Salud;
guardar un trato respetuoso con el personal del Centrd, otros
enfermos y sus acompaiantes, solicitar informacién sobre las nor-
mas de funcionamiento del Centro; cuidar las instataciones y enseres
asi como al cumplimiento de las normas legales y de régimen interior

. relativas al Centra.

CONSEJERIA DE EDUCACION Y CIENCIA

ORDEN de 6 de septiembre de 1985, por la que se
concede ol Instituta de Bochilleroto Mixto n° 5 de Almerio Io
denominacién de «Albaréns.

De conformidad can lo dispuesto por Real Decreto de 25 de
octubre de 1930, que regula los denominaciones de las estableci-
mientos oficiales de ensefianza, y el Real Decreto 264/1977, de
21 de enero, que aprueba el Reglamento Orgdnico de los Institutos
de Bachillerato, asi como el Real Decreto 3936/1982, de 29 de
diciembre, sobre Transferencias de Funciones y Servicios a la Camu-
nidad Auténoma de Andalucia, de acuerdo con el parecer del
Claustro de Profesores,

Esta Consejeria ha dispuesto conceder al Instituto de Bachille-
rato Mixto n°® 5 de Almeria, la denominacién de «ALBORAN,

Lo que digo a V.I. para su conocimiento y efectos.
Sevilla, 6 de septiembre de 1985

MANUEL GRACIA NAVARRO
Consejero de Educacién y Ciencia

limo. Sr. Director General de Ordenacién Académica

CONSEJERIA DE CULTURA

RESOLUCION de 5 de septiembre de 1985, de la Direc-
cién General del Libro, Bibliotecos y Archivos, por la que se
regulo la concesién de subvenciones a los Archivos Eclesigsti-
cos.

En desarrolla de la Orden de la Consejeria de Cultura de 21
de marzo de 1985, que establece el procedimiento genero! para
la concesién de subvenciones, becas y ayudas econdmicas, que,
a su vez, do cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 16 de la
ley de Presupuestos de la Comunidad Auténoma de Andalucia,
esta Direccién General del Libro, Bibliotecas y Archivos ha resuelto
regulor la concesién de subvenciones a los Archivos Eclesidsticos
Andaluces, con una cuantio para el Ejercicio 1985 de ocho millones
setecientas mil pesetas, de acuerdo con las siguientes bases:

Primera: Podrén solicitar lo concesién de subvenciones los
Archivas Eclesidsticos que rednan los siguientes requisitas:

A) Que cuente can un servicio de sala de lectura, abierto al
publico al menos tres horas al dia, cinco dios a la semana.

B} Que exista una persona responsable al frente del mismo.

C) Que justifiquen la, necesidad de la cuantia dé la subvencién
con vistas a la organizacién, proteccién o difusién de dichos Fondos
Documentales. ‘ -

Segunda: las solicitudes, que se formularén segin modelo
anexa, se dirigiran o la correspondiente Delegacién Provincial de
Cultura.

Tercera: El plazo para la presentacion de solicitudes serd de
quince dias hdbiles, contados a partir de la publicacién de la
presente resolucidn.

Cuarta: La concesidn y notificacién de las subvenciones se
llevaré o efecto de acuerdo con la narmativa de la referida Orden
de 21 de marzo de 1985.

Sevilla, 5 de septiembre de 1985.- El Director General.

5. Anuncios

5.1. Subastas y concursos de obras, suministros y servicios piblicos

CONSEJERIA DE POLITICA TERRITORIAL

RESOLUCION de 22 de julio de 1985, sobre adjudicacién
definitiva de las obras de «Voriante de El Compillo, en o
carretera C-421, de Villanueva del Duque a Tharsis, por Cozo-
lla de lo Sierra, P. K. 11,00. Provincio-de Huelva» (2-H-
320.M). . ’ :

Vista la prapuesta formulada por la Direccién General de
Obras Pablicas con fecha 22 de julio de 1985, para la adjudicacion
de las obras comprendidos en el expediente 2-H-320.M: «Voriante
de El Campillo, en la carretero C-421, de Villanueva del Duque a
Tharsis, por Cozalla de la Sierra, p. k. 11,00; Provincia de Huelvay,
y en virtud de las facultades que me confiere el articulo 39.7 de
lo Ley del Gobierno y la Administracion de fa Comunidad Auténoma




