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LEY 14/1986, DE 25 DE ABRIL, GENERAL DE SANIDAD: PRINCIPIOS GENERALES, ESTRUCTURA DEL SISTEMA
SANITARIO PUBLICO.

RECONOCE ESTE DERECHO Y A LA ATENCION SANITARIA A TODOS
LOS CIUDADANOS ESPANOLES Y A LOS EXTRANJEROS QUE
TENGAN ESTABLECIDA SU RESIDENCIA EN ESPANA.

DERECHO DE
PROTECCION A LA
SALUD CONSAGRADO

EN EL ARTICULO 43 DE
LA CONSTITUCION

Esta ley tiene caracter
de norma basica,

Sindicato



Junto a estas necesidades de la reforma, por razones
organizativas y también derivadas de la creciente demanda
social, se suman otras dos de capital importancia, por derivar
ambas de preceptos constitucionales:

Los articulos 43 y 49 de la Carta Magna reconocen el derecho
de todos los ciudadanos a la PROTECCION DE LA SALUD, y que
correlativamente impone a los poderes publicos, para su
efectividad, de la adopcidon de medidas para satisfacerlo.

Titulo VIII de la Constitucion disefia un nuevo escenario
territorial, con la institucionalizacion de las COMUNIDADES
AUTONOMAS, que asumirdn en sus respectivos Estatutos,
aprobados como Leyes Organicas, amplias competencias en
materia sanitaria.
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LAS ADMINISTRACIONES PUBLICAS SANITARIAS SE ORIENTARAN A:

LA PROMOCION DE LA SALUD.

EL FOMENTO DE LA EDUCACION SANITARIA.

LA PREVENCION, Y NO SOLO LA CURACION, DE ENFERMEDADES.

LA PRESTACION DE ASISTENCIA SANITARIA.

IR PR S I S P

LA REHABILITACION FUNCIONAL Y REINSERCION SOCIAL.
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SON DERECHOS QUE RECONOCE LA LGS LOS SIGUIENTES:

\

‘ RESPETO A LA PERSONALIDAD, DIGNIDAD EINTIMIDAD.

\

‘ INFORMACION.

|

‘ CONFIDENCIALIDAD.

SER ADVERTIDO SOBRE LA POSIBILIDAD DE UTILIZACION DE LOS PROCEDIMIENTOS APLI- CADOS EN PROYECTOS DOCENTES O DE
INVESTIGACION, REQUIRIENDO PARA ELLO DE SU CONSENTIMIENTO.

/

UNA NOVEDAD DE ESTA LEY ES LA OBLIGACION QUE IMPONE A LOS PODERES PUBLICOS DE INFORMAR A LOS USUARIOS DE LOS
SERVICIOS SANITARIOS DE SUS DERECHOS Y DEBERES.




ASIGNACION DE UN MEDICO, ASi COMO A LA ELECCION DEL
MISMO Y DEL RESTO DE SANITARIOS TITULADOS.

PARTICIPACION EN LAS ACTIVIDADES SANITARIAS.

OBTENCION DE MEDICAMENTOS Y PRODUCTOS SANITARIOS.




LA ADMINISTRACION DEL ESTADO DESARROLLARA LAS SIGUIENTES ACTUACIONES, SIN PERJUICIO DE LAS COMPETENCIAS
AUTONOMICAS:

‘ CONTROL SANITARIO DEL MEDIO AMBIENTE.

\
‘ CONTROL DE ALIMENTOS Y PRODUCTOS DE CONSUMO HUMANGO.

\

‘ REGISTRO SANITARIO DE ALIMENTOS E INDUSTRIAS QUE LOS ELABORAN.

!
‘ REGLAMENTACION SOBRE FABRICACION DE ENVASES Y EMBALAJES, COMPONEN- TES ALIMENTARIOS, DETERGENTES Y

DESINFECTANTES.

[
‘ REGLAMENTACION, AUTORIZACION Y REGISTRO DE MEDICAMENTOS DE USO HUMA- NO Y VETERINARIO, ASi COMO DE

PRODUCTOS SANITARIOS.

TRASPLANTE DE ORGANOS.

‘ REGLAMENTACION SOBRE AUTORIZACION Y REGISTRO DE CENTROS SANITARIOS, Y EN ESPECIAL SOBRE EXTRACCION Y
/



N\
‘ HOMOLOGACION DE PROGRAMAS DE FORMACION PARA PERSONAL SANITARIO.

\
‘ HOMOLOGACION DE PUESTOS DE TRABAJO DE LOS SERVICIOS SANITARIOS.

\

‘ VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA Y DE ZOONOSIS.

|

ESTABLECIMIENTO DE SISTEMAS DE INFORMACION SANITARIA, Y REALIZACION DE
ESTADISTICAS; ASi COMO GARANTIZAR LA COMUNICACION CON LAS CCAA.

[
‘ COORDINAR ACTUACIONES TENDENTES A PERSEGUIR EL FRAUDE, ABUSO,

CORRUPCION O DESVIACION DE PRESTACIONES SANITARIAS.

/



LA EXTENSION
A TODA LA
POBLACION.

SNS SON:

PRESTAR UNA
ATENCION
INTEGRAL:

PROMOCION,

PREVENCION,

CURACION Y

REHABILI
TACION.

COORDINACIO
NE
INTEGRACION
DE TODOS LOS
RECURSOS
PUBLICOS EN
UN UNICO
DISPOSITIVO.

LA
FINANCIACION
SE HARA POR
RECURSOS DE
LAS
ADMINISTRACI
ONES Y TASAS
POR ALGUNAS
PRESTACIONES

LAS CARACTERISTICAS DEL |__

SE

PROCURARAN

ALTOS NIVELES
DE CALIDAD.
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De las Areas de Salud

En ellas se deben desarrollar las siguientes actividades:

m Atencidn primaria: atencion a las personas, familiay comunidad,
mediante programas de promocion, prevencion, curaciony
rehabilitacion.

m Atencidn especializada, en hospitales y centros de especialidades, en
los que se prestara atencion de mayor complejidad.
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EL CONSEJO DE SALUD

LOS ORGANOS DE LAS
AREAS DE SALUD SON:

PARTICIPACION

EL CONSEJO DE
DIRECCION

DIRECTIVO.

EL GERENTE

GESTION.
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COMUNITARIA, FUNCIONES

VERIFICAR LA ADECUACION DE
LAS ACTUACIONES.

ORIENTAR LAS DIRECTRICES
SANITARIAS.

PROPONER MEDIDAS.

PROMOVER LA PARTICIPACION
COMUNITARIA.

INFORMAR EL ANTEPROYECTO
DEL PLAN DE SALUD, Y LA
MEMORIA ANUAL DEL AREA




EL CONSEJO DE DIRECCION DEBE
FORMULAR LAS DIRECTRICES SANITARIAS Y
CONTROLAR LA GESTION DEL AREA.

EL CONSEJO DE
DIRECCION

ESTA FORMADO POR REPRESENTANTES DE
LA COMUNIDAD AUTONOMA (60%), Y DE
LAS ENTIDADES LOCALES, QUE A SU VEZ
SEAN MIEMBROS DEL CONSEJO DE SALUD.

Proponer el
nombramiento
y cese del
gerente.

Aprobacion del

Plan de Salud, y

de la Memoria
anual.

Establecer los
criterios de
coordinacion
del area.

Elaborar el
Reglamento,
tanto del
Consejo de
Direccion como
del Consejo de
Salud.







Caracteristicas

CCAA

Areas de salud

Coordinacion
sanitaria

- Toda la poblacion.
- Atencion Integral.

- Unico dispositivo.

- Alta calidad.

Servicios de salud.
Plan de salud.

Estructuras
fundamentales.
De 200.000 a
250.000 hab.
Zonas basicas.
Hospital.

- Compete al
Estado.

- Plan Integrado de
Salud.

Actividades

Organos

Zonas basicas
de salud

Hospital general

- Atencion primaria.

- Atencion
especializada.

- De Participacion:
Consejo de Salud.

- De Direccion:
Consejo de
Direccion.

- De Gestion:
Gerente.

Centros de Salud:
- Estructura fisica.

- Reunion de
comunidad.

- Facilitar el trabajo
del EAP.

- Mejorar la
organizacion
administrativa.

En cada Area de
Salud.

Funciones:
- Asistenciales.
- Promocion salud.

- Prevencion
enfermedades.

- Investigacion y
Docencia.




Ley 2/1998, de 15 de junio, de Salud de

Andalucia:

Objeto,
principiosy
alcance.

Derechosy
deberes de los
ciudadanos
respecto de
los servicios
sanitarios en
Andalucia.

Efectividad de
los derechos y
deberes.

Plan Andaluz
de Salud:
compromisos.




Articulo 1

La presente Ley
tiene por objeto:

La regulacion
general de las
actuaciones, que
permitan hacer
efectivo el derecho
a la proteccion de
la salud, previsto
en la Constitucion
Espanola.

La definicion, el
respetoy el
cumplimiento de
los derechos y
obligaciones de los
ciudadanos
respecto de los
servicios sanitarios
en Andalucia.

La ordenacion
general de las
actividades
sanitarias de las
entidades publicas
y privadas en
Andalucia




Las actuaciones sobre proteccion de la salud, en los términos previstos en la presente Ley, se inspiraran en
los siguientes principios:

¢ 1. Universalizacion y equidad en los niveles de salud e igualdad efectiva en las condiciones de acceso al Sistema Sanitario Publico de
Andalucia.

e 2. Consecucion de la igualdad social y el equilibrio territorial en la prestacion de los servicios sanitarios.
e 3. Concepcion integral de la salud, incluyendo actuaciones de promocidn, educacion sanitaria, prevencidn, asistencia y rehabilitacion.
e 4. Integracion funcional de todos los recursos sanitarios publicos.
e 5. Planificacion, eficaciay eficiencia de la organizacidon sanitaria.
¢ 6. Descentralizacion, autonomia y responsabilidad en la gestidon de los servicios.
e 7. Participacion de los ciudadanos.
¢ 8. Participacion de los trabajadores del sistema sanitario.
e Promocion del interés individual y social por la salud y por el sistema sanitario.
* Promocion de la docencia e investigacion en ciencias de la salud.

11. Mejora continua en la calidad de los servicios, con un enfoque especial a la atencion personal y a la confortabilidad del paciente y
sus familiares.

12. Utilizacion eficaz y eficiente de los recursos sanitarios.




Articulo 3

Sin perjuicio de lo previsto en los arts. 1 y 16 de la Ley General de Sanidad, son titulares de los
derechos, que, esta Ley y la restante normativa reguladora del Sistema Sanitario Publico de
Andalucia, efectivamente defina y reconozca como tales, los siguientes:

Los espanolesy los extranjeros residentes en cualesquierade los municipiosde Andalucia.
Los espanolesy extranjeros no residentes en Andalucia, que tengan establecida su residencia en el territorio nacional, con
el alcance determinado por la legislacidn estatal.

Los nacionalesde Estados miembros de la Unidn Europea tienen los derechos que resulten de la aplicacion del derecho
comunitarioeuropeoy de los tratadosy conveniosque se suscriban por el Estado espainol y les sean de aplicacion.

Los nacionalesde Estados no pertenecientesa la Unidn Europea tienen los derechos que les reconozcan las leyes, los
tratadosy conveniossuscritos por el Estado espafiol.

Sin perjuiciode lo dispuesto en los apartados anteriores de este articulo, se garantizara atodaslas personas en Andalucia
las prestacionesvitales de emergencia.




Articulo 4

1. Las prestaciones sanitarias
ofertadas por el Sistema Sanitario
Publico de Andalucia seran, como
minimo, las establecidas en cada

momento para el Sistema Nacional de
Salud.

2. La inclusion de nuevas
prestaciones en el Sistema Sanitario
Publico de Andalucia, que superen las
establecidas en el apartado anterior,
sera objeto de una evaluacion previa de
su efectividad y eficiencia en términos
tecnoldgicos, sociales, de salud, de
coste y de ponderacion en la asignacion
del gasto publico, y llevara asociada la
correspondiente financiacion.




Articulo 5

La actuacion sanitaria de la Administracion Publica de |la
Junta de Andalucia se regira, a efectos de esta Ley, por los
principios de planificacion, participacion, cooperacion y
coordinacion con el resto de las actuaciones de la misma y
con las demas Administraciones Publicas de la Comunidad
Autonoma, sin perjuicio del respeto a las competencias
atribuidas a cada una de ellas.




ARTICULO 6

DERECHOS Y DEBERES DE LOS
CIUDADANOS RESPECTO DE LOS
SERVICIOS SANITARIOS EN ANDALUCIA

DERECHOS Y DEBERES DE LOS CIUDADANOS RESPECTO DE LOS SERVICIOS SANITARIOS EN ANDALUCIA



Articulo 6

1. Los ciudadanos, al amparo de esta Ley, son titulares y disfrutan, con respecto a los servicios
sanitarios publicos en Andalucia, de los siguientes derechos:

e a) A las prestaciones y servicios de salud individual y colectiva, de conformidad con lo dispuesto en la normativa vigente

e b) Al sobre los factores, situaciones y causas de riesgo para la salud individual y colectiva.

c) A la respeto a su personalidad, dignidad humana e intimidad, sin que puedan ser discriminados por razén alguna.

c) A lainformacion sobre los servicios y prestaciones sanitarios a que pue- den accedery sobre los requisitos necesarios para su uso.
e) A disponer de informacion sobre el coste econdmico de las prestacionesy servicios recibidos.

f) A la confidencialidad de toda la informacidn relacionada con su procesoy su estanciaen cualquier centro sanitario.

e g) A ser advertidos de si los procedimientos de prondstico, diagndsticoy tratamiento que se les apliquen pueden ser utilizados en
funcion de un proyecto docente o de investigacion que, en ningun caso, podra comportar peligro adicional para su salud.

e En todo caso, sera imprescindible la previa autorizacidny por escrito del paciente y la aceptacidn por parte del médico y de la
direccion del correspondiente centro sanitario.




el diagnostico, el pronostico, asi como los riesgos, beneficios y alternativas de

tratamiento.

h) A que se le dé informaciéon adecuada y comprensible sobre su proceso, incluyendo W

i) A que se les extienda certificado acreditativo de su estado de salud, cuando asi lo

soliciten. J

j) A que quede constancia por escrito o en soporte técnico adecuado de todo su proceso. Al
finalizar la estancia en una institucion sanitaria, el paciente, familiar o persona a él allegada
recibira su informe de alta.

k) Al acceso a su historial clinico.

|

1) A la libre eleccion de médico, otros profesionales sanitarios, servicio y centro sanitario en
los términos que reglamentariamente estén establecidos.

—

m) A que se les garantice, en el ambito territorial de Andalucia, que tendran acceso a las
prestaciones sanitarias en un tiempo maximo, en los términos y plazos que
reglamentariamente se determinen.

\___

n) A que se les asigne un médico, cuyo nombre se les dara a conocer, que sera su interlocutor
principal con el equipo asistencial. En caso de ausencia, otro facultativo del equipo asumira tal
responsabilidad.

./




n) A que se respete su libre decision sobre la atencion sanitaria que se le
dispense, previo consentimiento informado, excepto en los siguientes casos:

e 1. Cuando exista un riesgo para la salud publica a causa de razones sanitarias establecidas por la Ley.
En todo caso, una vez adoptadas las medidas pertinentes, de conformidad con lo establecido en la Ley
Organica 3/1986, de 14 de abril, de Medidas Especiales en Materia de Salud Publica, se comunicaran a
la autoridad judicial en el plazo maximo de 24 horas, siempre que dispongan el internamiento
obligatorio de personas.

e 2. Cuando exista riesgo inmediato grave para la integridad fisica o psiquica de la persona enfermay no
es posible conseguir su autorizacion, consultando, cuando las circunstancias lo permitan, lo dispuesto
en su declaracion de voluntad vital anticipaday, si no existiera esta, a sus familiares o a las personas
vinculadas de hecho a ella.



A disponer de una segunda opinion facultativa sobre su proceso, en los términos en que
reglamentariamente esté establecido.

A negarse al tratamiento, excepto en los casos senalados en el epigrafe 1.0 de este
articulo y previo cumplimiento de lo dispuesto en el art. 8, apartado 6 de esta Ley.

A la participacion en los servicios y actividades sanitarios, a través de los cauces
previstos en esta Ley y en cuantas disposiciones la desarrollen.

A la utilizacion de las vias de reclamacion y de propuesta de sugerencias, asi como a
recibir respuesta por escrito en los plazos que reglamentariamente estén establecidos.

SN N N

A disponer, en todos los centros y establecimientos sanitarios, de una carta de derechos
y deberes por los que ha de regirse su relacion con los mismos.

./ ./ ./ ./ ./




2. Los nifos, los ancianos, los enfermos mentales, las personas que padecen enfermedades crdnicas e
invalidantes y las que pertenezcan a grupos especificos reconocidos sanitariamente como de riesgo,
tienen derecho a actuaciones y programas sanitarios especiales y preferentes.

3. Sin perjuicio de lo dispuesto en la legislacidon basica del Estado, los nifios, en relacidn con los servicios de
salud de Andalucia, disfrutaran de todos los derechos generales contemplados en la presente Ley y de los
derechos especificos contemplados en el art. 9 de la Ley 1/1998, de 20 de abril, de los Derechos vy la
Atencidén al Menor.

4. Los enfermos mentales, sin perjuicio de los derechos seialados en los apartados
anteriores y de conformidad con lo previsto en el Codigo Civil, tendran los siguientes
derechos:

e a) A que por el centro se solicite la correspondiente autorizacidn judicial en los supuestos de ingresos involuntarios
sin autorizacion judicial previa, y cuando, habiéndose producido voluntariamente el ingreso, desapareciera la
plenitud de facultades del paciente durante el internamiento.

e b) A que por el centro se reexamine, al menos trimestralmente, la necesidad del internamiento forzoso. De dicho
examen periédico se informara a la autoridad judicial correspondiente.

5. Sin perjuicio de la libertad de empresa y respetando el peculiar régimen econdmico de cada servicio sanitario, los
derechos contemplados en el apartado 1, epigrafes b), d), e), f), g), h), i), j), k), n), iA), 0), p), ), r), s), y en los apartados 3y 4
del presente articulo, rigen también en los servicios sanitarios de caracter privado y son plenamente ejercitables




Articulo 7

Los ciudadanos al amparo de esta Ley tendran
derecho al disfrute de un medio ambiente
favorable a la salud. Las Administraciones

Publicas adoptaran las medidas necesarias para
ello, de conformidad con la normativa vigente.




Articulo 8

Los ciudadanos, respecto de los servicios sanitarios en Andalucia, tienen los siguientes deberes
individuales:

e 1. Cumplirlas prescripciones generales en materia de salud comunes a toda la poblacidn, asi como las especificas
determinadaspor los servicios sanitarios, sin perjuicio de lo establecido en el art. 6, apartado 1, epigrafes i) y p).

e 2. Cuidarlasinstalacionesy colaboraren el mantenimiento de la habitabilidad de los centros.

e 3. Responsabilizarse del uso adecuado de los recursos ofrecidos por el sistema de salud, fundamentalmenteen lo que se
refiere a la utilizacién de los servicios, procedimientosde incapacidad laboral y prestaciones.

e 4. Cumplirlasnormas y procedimientosde uso y acceso a los derechos que se les otorgan a través de la presente Ley.

e 5, Mantenerel debidorespeto a las normas establecidas en cada centro, asi como al personal que preste servicios en los
Mmismos.

e Firmar, en caso de negarse a lasactuaciones sanitarias, el documento pertinente, en el que quedara expresado con
claridad que el paciente ha quedado suficientementeinformado y rechaza el tratamiento sugerido.




Articulo 9

La Administracion de la Junta de
Andalucia garantizara a los ciudadanos
informacidn suficiente, adecuada y
comprensible sobre sus derechos y
deberes respecto a los servicios
sanitarios en Andalucia, y sobre los
servicios y prestaciones sanitarias
disponibles en el Sistema Sanitario
Publico de Andalucia, su organizacion,
procedimientos de acceso, usoy
disfrute, y demas datos de utilidad.

El Consejo de Gobierno de la Junta de
Andalucia garantizara a los ciudadanos
el pleno ejercicio del régimen de
derechos y obligaciones recogidos en
esta Ley, para lo que establecera
reglamentariamente el alcancey
contenido especifico de las condiciones
de las mismas.

Todo el personal sanitarioy no
sanitario de los centros y servicios
sanitarios publicos y privados
implicados en los procesos
asistenciales a los pacientes queda
obligado a no revelar datos de su
proceso, con excepcion de la
informacion necesaria en los casosy
con los requisitos previstos
expresamente en la legislacion vigente.




Articulo 10

Los centros y establecimientos sanitarios, publicosy privados,
deberan disponery, en su caso, tener permanentemente a
disposicion de los usuarios:

e Informacion accesible, suficiente y comprensible sobre los derechosy deberes
de los usuarios.

e Formularios de sugerencias y reclamaciones.

e Personal y locales bien identificados para la atencion de la informacion,
reclamaciones y sugerencias del publico.




Articulo 30

Las lineas directivas y de planificacion de actividades,
programas y recursos necesarios para alcanzar la finalidad
expresada en el objeto de la presente ley constituiran el Plan
Andaluz de Salud, que sera el marco de referenciay el
instrumento indicativo para todas las actuaciones en materia
de salud en el ambito de Andalucia. La vigencia sera fijada
en el propio plan.




Articulo 31

2. En particular, el Plan Andaluz de Salud
contemplara:

* a) Conclusionesdel analisisde los problemas de salud de

1. La elaboracion del Plan Andaluz de Salud la Comunidad Auténomay de la situacién de los recursos
corresponde a la Consejeria de Salud, que existentes.
establecera sus contenidos principales, * b) Objetivos de salud, generalesy por dreas de actuacion.

metodologia y plazo de su elaboracidn, asi | ® ©) Prioridadesde intervencion.

como los mecanismos de evaluacidn y e d) Def|n|C|or1 de las estrateglasY |,ooI|t|casde intervencion.
revision e e¢) Calendariogeneral de actuacion.

e f) Los recursos necesarios para atender el cumplimiento
de los objetivos propuestosy evaluacion de los mismos.




s Articulo 32

e El Plan Andaluz de Salud sera aprobado por el Consejo de Gobierno de
la Junta de Andalucia, a propuesta del Consejero de Salud,

remitiéndose al Parlamento de Andalucia para su conocimiento vy
estudio.

e Articulo 33

e De conformidad con los criterios y pautas que establezca el Plan
Andaluz de Salud, y teniendo en cuenta las especificidades de cada
territorio, se elaboraran planes de salud especificos por los 6rganos
correspondientes de cada una de las areas de salud. Dichos planes
seran aprobados por la Consejeria de Salud.




https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/IV PAS v9.pdf

[ Los compromisos del IV Plan Andaluz de Salud son: }

e m Aumentar la esperanza de vida en buena salud.

e m Proteger y promover la salud frente al cambio climatico, la
globalizacion vy los riesgos emergentes de origen ambiental y
alimentario.

e m Generar y desarrollar los activos en salud de nuestra comunidad.
e m Reducir las desigualdades sociales en salud.

o m Situar el Sistema Sanitario Publico de Andalucia al servicio de la
ciudadania con el liderazgo de sus profesionales.

e m Gestionar el conocimiento y la tecnologia con criterios de
sostenibilidad.

https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/planificacion/plan andaluz salud.html#:~:text=L
0s%20compromisos%20del%201V%20Plan,de%20oricen%20ambiental%20y%20alimentario.&text=Reducir%20las%20
desigualdades%20sociales%20en%20salud.




Aportaciones de todos los sectores

e Este plan es también una apuesta decidida por identificar y
potenciar todos y cada uno de los valores y factores positivos que
ayudan a mejorar la salud en nuestra comunidad, en sus provincias
Y en sus municipios.

e Profesionales de todos los campos han trabajado en la elaboracion
de este plan, que parte también de una reflexion conjunta en la que
han participado todas las sociedades y colectivos que tienen algo
que decir en materia de salud, ayuntamientos, ONG, medios de
comunicacion y asociaciones.

e Es precisamente la participacion un eje fundamental de plan, junto
a su evaluacion y mejora continua, para enriquecerlo con la
experiencia adquirida y las evidencias cientificas que vayan
apareciendo durante su implantacion.
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