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Son de aplicacion a este expediente las siguientes
disposiciones:

- Ley Organica 8/1995, de 3 de julio (B.O.E. del 4),
reguladora del Derecho a la Educacion.

- Real Decreto 82/1996, de 26 de enero (B.O.E. 20-02), por
el que se aprueba el Reglamento Organico de las Escuelas
de Educacion Infantil y de los Colegios de Educacién
Primaria.

En su virtud,
Dispongo:

Articulo 1. De acuerdo con lo dispuesto en el articulo
13 de la Ley Organica 8/1985, de 3 de julio, reguladora
del Derecho a la Educacidn, y en el articulo 4 Reglamento
Organico de las Escuelas de Educacién Infantil y de
los Colegios de Educacion Primaria, vista la propuesta
presentada por el Director y Presidente del Consejo
Escolar del Colegio, el informe favorable de Ayuntamiento
de Totana sobre dicha propuesta, y segun el acuerdo del
citado 6rgano colegiado de fecha 15 de marzo de 2007,
aprobar la denominacién especifica de “Luis Pérez Rueda”
para el Colegio de Educacion Infantil y Primaria n.° 8 de
Totana (Murcia), Cédigo del centro 30018333.

Articulo 2. Contra la presente Orden, que pone fin a la
via administrativa, podra interponerse recurso contencioso-
administrativo ante la Sala de lo Contencioso-Administrativo
del Tribunal Superior de Justicia de la Region de Murcia, en el
plazo de dos meses, a contar desde el dia siguiente a su pu-
blicacion, de acuerdo a lo establecido en los articulo 10.1a),
25y 46.1 de la Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la
Jurisdicciéon Contencioso-Administrativa.

Asimismo, podra ser recurrida potestativamente en
reposicion, en el plazo de un mes y ante el mismo 6rgano
que la ha dictado, de acuerdo con lo dispuesto en los
articulos 116 y 117 de la Ley 30/1992, de 26 noviembre,
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y
del Procedimiento Administrativo Comun, en la redaccién
dada por la Ley 4/1999, de 13 de enero.

Murcia, a 19 de abril de 2007.—EI Consejero de
Educacion y Cultura, Juan Ramoén Medina Precioso.

Consejeria de Sanidad
Servicio Murciano de Salud

6560 Resolucion de 11 de abril de 2007, del
Director Gerente del Servicio Murciano de
Salud, por la que se publica el Reglamento de
Organizacion, Estructura y Funcionamiento
del Area de Salud Ill (Lorca).

En fecha 26 de marzo de 2007, el Consejo de
Administracion del Servicio Murciano de Salud, adopté
el acuerdo de aprobar el Reglamento de Organizacion,
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Estructura y Funcionamiento de la Gerencia del Area de
Salud Il (Lorca).

En su virtud y en ejercicio de las competencias que
me vienen atribuidas por el articulo 8 apartado 1.b) del
Decreto 148/2002, de 27 de diciembre, por el que se es-
tablece la estructura y funciones de los érganos de partici-
pacion, administracion y gestion del Servicio Murciano de
Salud

Resuelvo

Primero.- Publicar en el “Boletin Oficial de la Region
de Murcia” el Reglamento de Organizacion, Estructura
y Funcionamiento de la Gerencia del Area de Salud IlI
(Lorca), aprobado por el Consejo de Administracion del
Servicio Murciano de Salud en su sesion de fecha 26
de marzo de 2007 y que se inserta como Anexo a esta
Resolucion

Segundo.- La presente Resolucion, entrara en vigor
el dia siguiente al de su publicacion en el “Boletin Oficial
de la Regién de Murcia”.

Murcia 11 de abril de 2007.—ElI Director Gerente del
Servicio Murciano de Salud, Francisco Agullé Roca.

ANEXO

ACUERDO DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION
DEL SERVICIO MURCIANO DE SALUD DE FECHA 26
DE MARZO DE 2007, POR EL QUE SE APRUEBA EL
REGLAMENTO DE ORGANIZACION, ESTRUCTURA Y
FUNCIONAMIENTO DE LA GERENCIA DEL AREA DE

SALUD Il (LORCA).

El Real Decreto 1474/2001, de 27 de diciembre,
sobre traspaso a la Comunidad Auténoma de la Regién de
Murcia de las funciones y servicios del Instituto Nacional
de la Salud, dispuso la transferencia a la Regiéon de Murcia
de las funciones y servicios, asi como de los bienes,
derechos, obligaciones, medios personales y créditos
presupuestarios correspondientes al Instituto Nacional de
la Salud con efectos del dia 1 de enero de 2002.

A su vez, el Decreto regional 93/2001, de 28 de
diciembre, dispuso la aceptacion de tales competencias
por la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia y su
atribucion a la Consejeria de Sanidad, para su ejercicio por
medio del Servicio Murciano de Salud, ente instrumental
dependiente de la misma, a excepcién de las facultades de
inspeccién que quedaron adscritas a la propia Consejeria
de Sanidad.

De esta forma, y desde dicho momento, el Servicio
Murciano de Salud es el organismo encargado de ejercer
las competencias de gestion y prestacién de la asistencia
sanitaria a la poblacion en el ambito de esta Comunidad
Auténoma.

Por su parte, la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud
de la Region de Murcia, estructura la Administracion
sanitaria de la Regién de Murcia en Areas y Zonas
Basicas de salud, estableciendo en sus articulos 13 y 14
las funciones y 6rganos de las Areas de Salud, si bien, las
previsiones contenidas en el Titulo Il de esta Ley relativas
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a la ordenacion sanitaria, no han sido desarrolladas en
su totalidad hasta la fecha. Por este motivo, el Decreto
numero 148/2002, de 27 de diciembre de 2002, por el
que se establecio la estructura y funciones de los 6rganos
de participacion, administracién y gestion del Servicio
Murciano de Salud determiné que para el ejercicio de las
funciones que tiene atribuidas, el Servicio Murciano de
Salud se estructuraba en érganos centrales y periféricos.

En relacién con estos érganos periféricos se contem-
plaba especificamente la existencia de las Gerencias de
Atencion Primaria y de Especializada.

En estos momentos, y tras la experiencia adquirida
en los ultimos afios, resulta aconsejable potenciar el papel
que deben desempefiar las Areas de Salud, procurando
una mayor desconcentracion y autonomia en la gestion
sanitaria.

Por ello y en cumplimiento de los principios informa-
dores de racionalizacion, eficacia y eficiencia en el servicio
sanitario establecidos en el articulo 2 de la Ley 4/1994, de
26 de julio, de Salud de la Region de Murcia, el Consejo
de Administracion del Servicio Murciano de Salud, en su
sesion de fecha 16 de mayo de 2006, adopté la unificacidon
de la gestion de la asistencia primaria y especializada en
el Area de Salud de Lorca.

La efectividad de tal Acuerdo aconseja ajustar
la organizacién y estructura de la Gerencia del Area
de Salud de Lorca a su nueva configuracion, a fin de
dotarla de los instrumentos personales y materiales
necesarios para la implantacién practica de la misma.
Con tal fin se ha previsto una estructura que permite
atender tanto las demandas actuales, como aquellas que
previsiblemente puedan plantearse en el futuro como
consecuencia de la evolucién normal del Area de Salud.

En virtud de lo expuesto, a propuesta del Director
Gerente del Servicio Murciano de Salud, y previa
deliberacion en la reunion celebrada el dia 26 de marzo
de 2007, se aprueba el Reglamento de Organizacion,
Estructura y Funcionamiento de la Gerencia del Area de
Salud de Lorca, en los términos siguientes:

Capitulo |
Disposiciones Generales

Articulo 1. Objeto.

El presente Reglamento tiene por objeto regular la
estructura, organizacion y funcionamiento de la Gerencia
del Area de Salud Ill (Lorca).

Articulo 2. Denominaciéon y composicion.

1. La Gerencia del Area de Salud Ill (Lorca) es el 6rga-
no del Servicio Murciano de Salud encargado de la gestion
y administracion de la asistencia sanitaria en los municipios
de Aguilas, Aledo, Lorca, Puerto Lumbreras y Totana me-
diante la coordinacion e integracion sanitaria en los ambitos
de atencién primaria y especializada de salud, incluyendo
los supuestos de urgencias y emergencias hospitalarias, la
prevencion de las enfermedades, la investigacién y la do-
cencia, conforme a las directrices, criterios y programas es-
tablecidos por el Servicio Murciano de Salud.

2. Forman parte de la Gerencia del Area de Salud Il
(Lorca) los siguientes centros:

+ a) El Hospital “Rafael Méndez”, de Lorca.

* b) El Centro de Especialidades Médicas “Santa
Rosa de Lima”, de Lorca.

* ¢) Los Equipos de Atencion Primaria existentes en
los municipios pertenecientes al area de salud de Lorca.

» d) Los consultorios y ambulatorios existentes en
cualquiera de las pedanias pertenecientes a dichos muni-
cipios.

* e) Los Servicios de Urgencia de Atencion Primaria
(SUAP), de los municipios adscritos a dicha area de salud.

3. El personal del Servicio Murciano de Salud que
preste sus funciones en cualquiera de los centros citados
en el apartado anterior dependera de los 6rganos de direc-
cién de la Gerencia del Area de Salud de Lorca.

4. Se integran en dicha Gerencia las zonas de salud
numeros 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 68, 84 y 85 delimitadas
en la Orden de 12 de Mayo de 2005, de la Consejeria de
Sanidad, por la que se aprueba el Mapa Sanitario de la
Regién de Murcia.

Capitulo 1l

Estructura y Funciones

Articulo 3. Estructura de la Gerencia del Area de
Salud de Lorca.

1. La estructura directiva de la Gerencia del Area de
Salud Ill (Lorca) esta formada por érganos directivos y de
apoyo a la Direccién.

2. Tienen la condicion de 6rganos directivos:
+ a) El Gerente del Area de Salud.

* b) Las Direcciones y Subdirecciones, dependientes
del mismo, y en particular:

o La Direccion Médica.

o La Direccion Econémico-Financiera y de Servicios
Generales.

o La Direccién de Recursos Humanos.

o La Direccion de Enfermeria.

o Las Subdirecciones Médicas.

o La Subdireccién Econémico-Financiera y de Servi-
cios Generales.

o La Subdireccion de Enfermeria.

3. Son érganos de apoyo a la Gerencia:

» El Coordinador de Calidad, Cartera de Servicios y
de Niveles Asistenciales.

« El Coordinador de Docencia, Formacién Continua-
da, Investigacion y Comunicacion Cientifica.

Articulo 4. El Gerente del Area de Salud de Lorca.

1. El Gerente del Area de Salud Ill (Lorca) es el maximo
responsable de la organizacién y gestion del Area de Salud.
Sera el encargado de la ejecucion de los acuerdos estableci-

dos en la Comision de Direccién del Area, de las directrices
del Plan de Salud vigente y de la normativa vigente.
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2. El Gerente del Area de Salud Il (Lorca), tendra
atribuidas ademas, las siguientes funciones:

* a). La representacion del area de salud en cuantas
actuaciones sean precisas en el ambito de su competencia y
la superior autoridad y responsabilidad dentro de la misma.

* b). La ordenacion y gestion de los recursos huma-
nos, fisicos y financieros del area de salud mediante la
programacion, direccién, control y evaluacién de su funcio-
namiento en el conjunto de sus direcciones y respecto a
los servicios que presta.

* ¢). La adopcion de las medidas necesarias para ha-
cer efectiva la continuidad del funcionamiento de los servi-
cios sanitarios del area, especialmente en casos de crisis,
emergencia, urgencia u otras circunstancias similares.

* d). Presentar periddicamente informe de su gestion,
asi como elaborar la memoria anual de actividades para la
consecucion de los objetivos marcados, de acuerdo a las
lineas emanadas del Servicio Murciano de Salud.

« e). Disefar, promover y ejecutar programas especi-
ficos de salud publica o laboral establecidos con caracter
regional en el ambito del area de salud.

« f). Proponer y evaluar las actividades de calidad,
docencia e investigacion.

* g). Promocionar la formacién e investigacion en las
diferentes areas de la salud.

* h). Fomentar la participacion comunitaria.

* i). Establecer las estrategias necesarias para la
adecuada ejecucién de los presupuestos.

* j). La ejecucion de las instrucciones y resoluciones
administrativas que dicte la Direccién Gerencia del Servi-
cio Murciano de Salud.

* k). La celebracién de contratos cuya cuantia no ex-
ceda de los limites autorizados.

* ). Las competencias que tuviera delegadas el Ge-
rente del Area de Salud Il (Lorca)

3. El Gerente del Area de Salud Il (Lorca), tendra
adscritas las siguientes areas de actividad:

+ a). La coordinacion entre los distintos niveles asis-
tenciales.

* b). La gestién de los recursos humanos.
* c). La gestion econémico-financiera.

+ d). El control de calidad.

* e). Las actividades de docencia.

« f). Las relacionadas con la documentacion y el ar-
chivo clinico.

* g). Las funciones de admision, atencion al paciente
y tarjeta sanitaria.

* h). Las relacionadas con la asesoria juridica.
* I). Los sistemas de informacion.
Articulo 5. La Direccion Médica.

1. El Director Médico, bajo la dependencia del Geren-
te del Area de Salud IIl (Lorca), es el maximo responsable
del correcto funcionamiento de los servicios médicos.
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2. Tendra atribuidas las siguientes funciones:

« a). Dirigir, coordinar y evaluar el funcionamiento de
los servicios médicos, proponiendo al Gerente del Area de
Salud, en su caso, las medidas necesarias para el mejor
funcionamiento de dichos servicios.

* b). La elaboracion de informes periédicos sobre la
actividad médica en el area de salud y la presentacién de
la memoria anual de gestion.

« ¢). Proponer, dirigir, coordinar y evaluar las activida-
des y la calidad de la asistencia sanitaria.

« d). La direccion del Servicio de Atencion al Paciente
y Admision, incluyendo las distintas unidades administrati-
vas y asistenciales que formen parte del mismo.

« e). Sustituir al Gerente del Area de Salud en los ca-
sos de ausencia, vacante o enfermedad de éste.

« f). Aquellas otras tareas que le sean encomendadas
por el Gerente del Area de Salud o por los érganos directi-
vos del Servicio Murciano de Salud.

3. Para la realizacion de las funciones sefaladas en el
apartado anterior la Direccion Médica contara con la colabora-
cién de las Subdirecciones Médicas que se autoricen por el Di-
rector Gerente del Servicio Murciano de Salud, que asumiran la
responsabilidad sobre la actividad derivada de los niveles asis-
tenciales de Atencion Primaria y Especializada y aquellas otras
que le sean encomendadas por el Director Médico del Area.

4. La Direccién Médica, tendra adscritas las siguien-
tes areas médicas:

» Medicina.

* Cirugia.

* Ginecologia y Obstetricia.

* Pediatria.

* Servicios centrales.

» Urgencias.

* Hospitalizacién de dia.

» Hospitalizacion a domicilio.

 Cualquier otra area de actividad en la que se desa-
rrollen funciones médico-asistenciales o que le sean atri-
buidas por el Gerente del Area de Salud.

Articulo 6. La Direccion Econémica-Financiera y
de Servicios Generales.

1. El Director Econémico-Financiero y de Servicios
Generales, bajo la dependencia del Gerente del Area de
Salud, es el érgano responsable de la gestion de los re-
cursos materiales, del mantenimiento de las instalaciones,
de las obras que se realicen en las mismas y del correcto
funcionamiento administrativo y financiero en el ambito de
sus competencias.

2. Son funciones de la Direccién Econédmico-Finan-
ciera y de Servicios Generales:

* a) La gestion y administracion de los recursos eco-
némicos, presupuestarios y financieros, asi como la elabo-

racion del anteproyecto presupuestario y de los documen-
tos que lo acompafan.
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* b) La gestion de la informacion econdémico-financie-
ra, el seguimiento y ejecucién de los ingresos y gastos re-
flejados en el contrato de gestion y de los objetivos fijados
a las unidades clinico-asistenciales.

* ¢) Gestionar el aprovisionamiento a las unidades
clinico-asistenciales de recursos materiales, asi como su
adecuado almacenamiento y distribucion.

+ d) La gestién y tramitacion de los expedientes de
contrataciones administrativas relacionados con la adquisi-
cion de bienes y servicios.

+ e) La autorizacion de los abonos de certificaciones
a cuenta, las facturas de material inventariable, suminis-
tros, obras de reparacion y mantenimiento y contratos de
asistencia técnica cuyo gasto haya sido aprobado por el
6érgano competente.

« f) La planificacién, coordinacion, elaboracion y su-
pervision de los proyectos de obras, de planes de montaje
y de necesidades.

* g) La gestion, conservacion y mantenimiento de los
recursos materiales y de los bienes muebles e inmuebles,
asumiendo el control y seguimiento de las inversiones des-
tinadas a su financiacion, asi como la elaboracién y actua-
lizacién del inventario de los mismos.

* h) La direcciéon y gestion de los servicios generales
y la gestion y el funcionamiento del registro general de la
Gerencia.

« i) El andlisis y disefio de la politica global de ingresos.

« j) Dirigir y coordinar la implantacion, funcionamiento
y utilizacion de las aplicaciones informaticas y los apoyos
administrativos precisos; proponer la creacion, desarrollo y
modificacion de los sistemas de informacioén y el manteni-
miento de los inventarios de los mismos.

* k) La gestion del régimen de cesiones en uso a los
sindicatos.

* I) Aquellas otras que le sean encomendadas por el
Gerente del Area de Salud.

3. Para la realizacion de las funciones sefialadas en
el apartado anterior la Direccion Econémico-Financiera y
de Servicios Generales contara con la colaboracion de la
Subdireccién Econdémica-Financiera y de Servicios Gene-
rales y de los Jefes de Servicio, Seccion y resto de perso-
nal administrativo que se adscriba a la misma.

4. La Direccidon Econdmica-Financiera y de Servicios
Generales del Area tendra adscritas las siguientes areas
de actividad:

* a) Gestidon econémica, presupuestaria y financiera,
a excepcion del capitulo 1.

* b) Suministros.

* ¢c) Hosteleria.

+ d) Orden interno y seguridad.
+ €) Obras y mantenimiento.

« f) Cobros a terceros.

* g) Personal subalterno relacionado con su area de
actividad.

* h) Aquellas otras que le sean expresamente asignadas
por el Gerente del Area de Salud.

Articulo 7. La Direcciéon de Recursos Humanos.

1. El Director de Recursos Humanos, bajo la depen-
dencia del Gerente del Area de Salud, es el 6rgano res-
ponsable de la gestiéon de personal.

2. Son funciones de la Direccién de Recursos Humanos:

* a) La gestion y administracion de los recursos hu-
manos de la Gerencia y las relaciones con las organizacio-
nes sindicales y entidades representativas del personal.

* b) La elaboracién de las propuestas de aprobacion
y modificacion de la plantilla de los centros de la Gerencia.

» ¢) La tramitacion de los procesos para la cobertura
de los puestos de trabajo y la gestion y coordinacion de las
bolsas de trabajo.

 d) La coordinacién, canalizacion y gestion de las
ofertas de empleo, procesos de seleccion y contratacion
de los trabajadores tanto nacionales como extranjeros.

* e) La gestion y aplicacion de los sistemas retributi-
vos del personal destinado en la Gerencia.

« f) El estudio y cuantificacion de los costes de perso-
nal, el establecimiento de los mecanismos de informacion
sobre los mismos, la elaboracion del anteproyecto anual
de presupuestos de capitulo I, el seguimiento de la eje-
cucion presupuestaria y la tramitacion, en su caso, de las
modificaciones presupuestarias que correspondan.

* g) El seguimiento, estudio y cuantificacion de los
costes de Accion Social, la elaboracion de la correspon-
diente valoracion presupuestaria y la gestion y el funciona-
miento del registro de las prestaciones sociales.

* h) La organizacion, gestion y mantenimiento de los
archivos y su documentacion, y la coordinacion y gestion
de las medidas preventivas en materia de proteccion de
datos de caracter personal.

* i) Aquellas otras que le sean encomendadas por el
Gerente del Area de Salud.

3. Para la realizacion de las funciones sefialadas en el
apartado anterior, la Direccién de Recursos Humanos conta-
ra con la colaboracion de los Jefes de Servicio, de Seccion y
resto de personal administrativo que dependan de ella.

4. Tendra adscritas las siguientes areas de actividad:

+ a) La gestion econémica, presupuestaria y financie-
ra del capitulo I.

* b) La gestion de personal.

 ¢) El personal subalterno relacionados con sus
areas de actividad.

« d) Las relaciones con los sindicatos.

» e) Aquellas otras que le sean atribuidas por el Ge-
rente del Area de Salud.

Articulo 8. La Direcciéon de Enfermeria.

1. La Direccién de Enfermeria, bajo la dependencia

del Gerente del Area de Salud, es el érgano responsable
de los servicios de enfermeria del Area.
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2. Ejercera las siguientes funciones:

« a). Dirigir, coordinar y evaluar el funcionamiento de
los servicios de enfermeria, proponiendo al Gerente del
Area de Salud, en su caso, las medidas necesarias para el
mejor funcionamiento de dichos servicios.

* b). Promocionar y evaluar la calidad de las activida-
des asistenciales desarrolladas por el personal de enfer-
meria de la Gerencia.

* ¢). Fijar y administrar procedimientos de coordina-
cion de la actividad asistencial de enfermeria de las dife-
rentes unidades incluyendo las necesidades y disponibili-
dades de personal.

 d). Asumir aquellas otras funciones que expresa-
mente le sean asignadas por el Gerente del Area de Salud.

3. Para la realizacion de las funciones sefaladas en el
apartado anterior, el Director de Enfermeria contara con la
colaboracion de un Subdirector de Enfermeria, que tendra la
responsabilidad sobre la actividad de enfermeria y cartera de
los Equipos de Atencién Primaria y de los Servicios de Urgen-
cia de Atencion Primaria, asi como todas aquellas otras que
le sean asignadas por el Director de Enfermeria.

4. La Direccion de Enfermeria, tendra adscritas las
siguientes areas de actividad:

* Hospitalizacion.

* Quiréfanos.

* Ambulatoria.
 Consultas externas.
* Urgencias.

+ Otras areas de atencion de enfermeria que resulten
precisas y que le sean expresamente asignadas por el Ge-
rente del Area de Salud.

Articulo 9. Organos de apoyo a la Direccién.

1. Son drganos de apoyo a la Direccion aquellos que,
bajo la dependencia directa del érgano directivo corres-
pondiente, colaboran con éste en el cumplimiento de sus
funciones.

Estos d6rganos se agruparan en funcién de las si-
guientes actividades:

a. Coordinacion de calidad, cartera de servicios y ni-
veles asistenciales, que asumiran las funciones relaciona-
das con:

* La mejora de la calidad asistencial.

* La evaluacién, control, seguimiento y mejora de la
cartera de servicios de las unidades clinico asistenciales.

* Las relacionadas con la mejora de la coordinacion
entre los niveles asistenciales y la continuidad asistencial.

« Cualquier otra que le sea asignada por el Gerente
del Area de Salud.

b. Coordinacién de docencia, formacion continuada,
investigacion y comunicacion cientifica, que asumiran las
actividades tendentes a:

» La coordinacion de la docencia entre los distintos
niveles asistenciales.
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 Potenciar la formacién continuada, permitiendo el
acceso a la misma de todo el personal del area de salud.

» Fomentar y apoyar la investigacién en el area de
salud.

* Promover la comunicacion cientifica tanto dentro
como fuera del area de salud, asi como la supervision de
la actividad cientifica.

» Cualquier otra que la sea atribuida por el Gerente
del Area de Salud.

2. Corresponde a los 6rganos de apoyo a la Direc-
cion la responsabilidad del correcto funcionamiento de las
unidades de las que sean responsables, el cumplimiento
de los objetivos propuestos, la actividad del personal que
se encuentre adscrito a ellos, asi como la custodia y uti-
lizacion adecuada de los recursos materiales que tengan
asignados, con arreglo a las instrucciones que emita el Ge-
rente del Area de Salud o el Director del que dependan.

Capitulo Ill

Organos de asesoramiento y representacion

Articulo 10. Organos de asesoramiento y repre-
sentacion.

1. Tienen tal condicion los 6rganos colegiados de
caracter consultivo en los que participan los profesionales
del area de salud con el fin de asesorar a los 6rganos de
direccion en la toma de decisiones.

2. Ademas de los 6rganos que se sefalan en el pre-
sente Reglamento, tienen tal consideracion los comités,
juntas u otros érganos colegiados que se estimen necesa-
rios para el buen funcionamiento del area de salud y sean
autorizados por el Director Gerente del Servicio Murciano
de Salud.

3. En particular, la Gerencia del Area de Salud 1l
(Lorca) contara con los siguientes 6rganos de asesora-
miento y representacion:

» Comision de Direccion.

» Consejo de Gestion.

« Junta Técnico Asistencial.

» Comision de Coordinacion Asistencial.

» Comision de Cuidados.

» Comité de Seguridad y de Salud Laboral.

» Comision del Uso Racional del Medicamento.

» Comision de Formacion Continuada e Investigacion.

4. Ademas de las funciones que les vengan atribui-
das legalmente, cada Comision asumira aquellas otras
que determine su reglamento interno de funcionamiento.
Sin perjuicio de ello, con caracter general y dentro del am-
bito de su competencia, asumiran las siguientes tareas:

« a) Elaborar recomendaciones y protocolos de ac-
tuacion.

* b) Supervisar la practica en la correspondiente area
de interés.

* ¢) Implantar sistemas de evaluacion para detectar
los problemas, proponiendo mejoras para solucionarlos.
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+ d) Comunicar a los profesionales los resultados de
las medidas adoptadas para mejorar la calidad en la prac-
tica diaria.

» e) Comprobar el cumplimiento de la legislacion vi-
gente.

« f) Emitir informes y propuestas a la Gerencia.

+ g) Colaborar en las actividades de formacion con-
tinuada.

* h) Intervenir en la elaboracion de los objetivos a
cumplir en el contrato de gestion del area.

+ i) Elaborar una memoria anual de actividad.

5. Las citadas comisiones deberan levantar acta de
las reuniones que celebren, en la que reflejaran de forma
sucinta los asuntos tratados y los acuerdos o conclusiones
a los que hubieran llegado.

6. En todo lo no previsto en este Reglamento, sera
de aplicacién a cada una de las comisiones, la regulacion
prevista respecto de los 6rganos colegiados en la Ley
30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administra-
tivo Comun.

Articulo 11. Comision de Direccion.

1. La Comisién de Direccién es el érgano responsable
de la toma de decisiones que afecten a la Gerencia del Area
de Salud Il (Lorca). Estara presidida por el Gerente del Area
de Salud e integrada por los titulares de la Direccion Médica,
de la Direccion Econémico-Financiera y de Servicios Gene-
rales, de la Direccion de Recursos Humanos, de la Direccion
de Enfermeria, de las Subdirecciones Médicas, Econémico-
Financiera y de Enfermeria del Area. Podran ser llamados a
informar los Jefes de Servicio, Seccion y los responsables de
las unidades clinico asistenciales sobre aquellas materias
que formen parte de su competencia.

2. Corresponde a la Comisioén de Direccion:

+ a) Estudiar los objetivos sanitarios y los planes eco-
némicos de la Gerencia, instrumentando programas de di-
reccion por objetivos.

* b) Analizar el grado de cumplimiento de los objeti-
vos asignados a la Gerencia, mediante el seguimiento de
las actividades de sus servicios y unidades y en general
del contrato de gestion.

* ¢) Estudiar las medidas pertinentes para el mejor
funcionamiento de los servicios y unidades de la Geren-
cia y proponerlas, en su caso, a los érganos directivos del
Servicio Murciano de Salud.

» d) Analizar las propuestas sobre el presupuesto
anual de la Gerencia y la politica de personal.

« e) Estudiar y, en su caso, impulsar las propuestas
que le eleven los demas 6rganos colegiados.

- f) Establecer cuantas medidas sean necesarias

para garantizar el cumplimiento de los derechos y deberes
de los usuarios y la humanizacion de la asistencia.

3. La Comision de Direccidon se reunira, como minimo,
una vez al mes.

Articulo 12. Consejo de Gestion.

1. El Consejo de Gestion es el érgano colegiado de
la planificacion y ordenacién de la prestacion asistencial y
de participacién de los profesionales en la toma de decisio-
nes que afecten a sus actividades.

2. El Consejo de Gestion estara integrado por los si-
guientes miembros:

« a) El Director Gerente.
* b) El Director Médico.
« ¢) El Director de Enfermeria.

« d) El Director Econémico-Financiero y de Servicios
Generales.

« e) El Director de Recursos Humanos.
« f) Los diferentes Subdirectores.

* g) El Coordinador de Calidad, Cartera de Servicios
y Niveles Asistenciales.

* h) El Coordinador de Docencia, Formacién Conti-
nuada, Investigacion y Comunicacion Cientifica.

* i) Los farmacéuticos responsables del control y se-
guimiento de la asignacion presupuestaria en el capitulo IV
y de la farmacia del hospital.

* j) Los miembros que pertenezcan a la Junta Técni-
co Asistencial del Hospital "Rafael Méndez" por razén del
puesto e trabajo que desempefien.

* k) Los Coordinadores Médicos, Responsables de
Enfermeria y Jefes de Equipo y de Grupo de los Equipos
de Atencién Primaria, asi como un representante de las
Unidades de Salud Buco-Dental, Psicoprofilaxis Obstétrica
y Fisioterapia.

3. El Consejo de Gestion tendra como funciones ba-
sicas las de informar a los responsables de las diferentes
unidades de la evolucién presupuestaria, de la evaluacion y
seguimiento del contrato de gestion y de las medidas adop-
tadas en el seno de la Comisién de Direccion que exijan su
conocimiento y discusién por los profesionales, asi como las
de informar y proponer a la misma sobre las acciones y pro-
gramas necesarios para la mejora de la organizacion, funcio-
namiento y calidad de las unidades que integran la Gerencia.

4. El Consejo de Gestion se reunira, al menos, cua-
trimestralmente.

Articulo 13. Junta Técnico Asistencial.

1. La Junta Técnico Asistencial es el 6rgano colegia-
do de asesoramiento de la Comisién de Direccién respecto
de la actividad asistencial.

2. Tendra la siguiente composicion:

a. El Director Médico, que sera su presidente.
b. Los Subdirectores Médicos.

c. El Director de Enfermeria.

d. El Subdirector de Enfermeria.

e. Un Jefe de Servicio o de Seccion por cada una de
las siguientes areas de actividad: Medicina, Cirugia, Ser-
vicios Centrales, Ginecologia-Obstetricia y Pediatria, que
seran elegidos por votacion entre cada unidad o servicio.
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f. Un Supervisor de Enfermeria y un Enfermero elegi-
dos por votacién entre las unidades o servicios.

g. El responsable del Servicio de Atencion al Paciente.

h. Un médico residente, elegido por votacién entre
los mismos.

i. Tres representantes de los Equipos de Atencion
Primaria, y en particular, un Coordinador médico, un Res-
ponsable de Enfermeria y un Jefe de Grupo o Equipo, ele-
gidos por votacion en el Consejo de Gestion.

3. Aquellos miembros que sean elegidos por votacion di-
recta, desempefiaran su mandato por un periodo de dos afios.
El secretario sera elegido por acuerdo de entre sus miembros.

4. La Junta Técnico Asistencial tendra como funcio-
nes basicas las de informar y asesorar a la Comision de
Direccion en las materias que incidan en actividades asis-
tenciales, en los planes de necesidades y en la elaboracion
de propuestas sobre acciones o programas para la mejora
de la organizacion y calidad de los servicios y unidades.

5. La Junta Técnico Asistencial se reunira, al menos,
cada dos meses.

Articulo 14. Comision de Coordinacion Asistencial.

1. La Comisién de Coordinacion estara compuesta
por el Gerente del Area de Salud, que sera su presidente y
por los siguientes vocales:

* El Director Médico.
* Los subdirectores médicos.

* El Coordinador de Calidad, Cartera de Servicios y
Niveles Asistenciales.

* El Coordinacion de Docencia, Formacién Continua-
da, Investigacién y Comunicacion Cientifica.

« El Director y el subdirector de Enfermeria.

* El responsable del Servicio de Atencion al Paciente
y Admision.

* El presidente de la Comisién del Uso Racional del
Medicamento.

* El presidente de la Comisién de Formacién Conti-
nuada e Investigacion.

« Un facultativo de las areas médica, servicios centra-
les, quirdrgicas y urgencias hospitalarias, que seran elegi-
dos por la Comisién de Direccion.

* Tres coordinadores médicos de Atencion Primaria,
de los cuales dos seran elegidos de entre los que realicen
tales funciones en los Equipos de Atencion Primaria y el
tercero, de entre los que desemperien tales labores en los
Servicios de Urgencia de Atencion Primaria, elegidos por
votacion en el Consejo de Gestion.

2. Corresponde a la Comision de Coordinacién las
siguientes funciones:

+ a) El estudio de las medidas relacionadas con la
eficacia en el trato de los pacientes.

* b) El control y seguimiento de las listas de espera y
la adopcidn de las medidas necesarias para su adecuacion
a las directrices establecidas en el contrato de gestion.
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» ¢) La protocolizacion de las patologias.

« d) Asegurar la continuidad asistencial entre los dis-
tintos niveles.

3. La Comisién de Coordinacién se reunira, al me-
nos, trimestralmente.
Articulo 15. Comision de Cuidados.

1. La Comision de Cuidados estara compuesta por
el Director de Enfermeria, que sera su presidente y por los
siguientes vocales:

+ a) El Subdirector de Enfermeria.

* b) El Coordinador de Calidad, Cartera y Niveles
Asistenciales.

* ¢) Tres enfermeros del Hospital “Rafael Méndez”,
pertenecientes a las dreas médica, quirurgica y de urgen-
cias, que seran designados por la Comision de Direccion.

» d) Un auxiliar de enfermeria de servicios centrales
y dos del Hospital "Rafael Méndez", elegidos por la Comi-
sion de Direccion.

* ) Tres enfermeros de Atencién Primaria, dos de los
cuales deberan prestar servicios en Equipos de Atencion
Primaria y el tercero, en un Servicio de Urgencias de Aten-
ciéon Primaria, elegidos por la Comision de Seleccion.

2. Corresponde a la Comision de Cuidados las si-
guientes funciones:

+ a) La coordinacién de los cuidados que se prestan
en los distintos niveles asistenciales.

* b) El andlisis, estudio y propuesta de mejora de los
cuidados de enfermeria.

» ¢) El establecimiento de protocolos de enfermeria.

3. La Comisién de Cuidados se reunira, al menos, tri-
mestralmente.

Articulo 16. Comisién del uso racional del medi-
camento.

1. Dicha comisioén estara integrada por:

a) Los farmacéuticos responsables del control y se-
guimiento de la asignacion presupuestaria en el capitulo
IV y de la farmacia del hospital, uno de los cuales, y por
designacion del Gerente del Area asumira las funciones de
presidente de la misma.

b) Un facultativo del area médica.

c¢) Un facultativo del area quirurgica.

d) Un facultativo del area de servicios centrales.
e) Un pediatra de atencion primaria.

f) Dos médicos de familia de atencioén primaria.
g) El supervisor de farmacia.

2. Corresponde a la citada Comisién las siguientes
funciones:

a) El analisis del gasto farmacéutico y su impacto en
el area.

b) El control de gestién sobre el gasto farmacéutico.
c) El uso racional del medicamento.

d) La elaboracién y actualizacion de la guia farmaco-
terapéutica del area.
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3. La comisién se reunira, al menos, trimestralmente.

Articulo 17. Comisiéon de Formacion Continuada
e Investigacion.

1. La Comisién de Formacion Continuada e Investi-
gacion estara compuesta por el Director Médico del Area,
que sera su presidente y por los siguientes vocales:

a) El Coordinador de Docencia, Formacién Continua-
da, Investigacion y Comunicacion Cientifica.

b) Dos profesionales sanitarios del Hospital “Rafael
Méndez".

c¢) Dos profesionales sanitarios de atencion primaria.
2. Corresponde a esta comision:

a) Disefiar y proponer a la Direccién Gerencia del
Area el programa de formacién.

b) Evaluar el programa de formacion.

c) Disefar y proponer a la Direccién Gerencia del
Area el programa de actividades y de desarrollo de la in-
vestigacion clinica.

d) Aquellas otras que le atribuya el Director Gerente
del Area.

3. La comision se reunira, al menos, trimestralmente.

Articulo 18. Comité de Seguridad y de Salud
Laboral.

1. El Comité de Seguridad y de Salud Laboral estara
compuesto por el Gerente del Area de Salud, que sera su
presidente, y por los siguientes miembros:

» a) Tres representantes del Servicio Murciano de Salud.

* b) Cuatro representantes de las organizaciones sin-
dicales, de acuerdo a las reglas de representatividad esta-
blecidas legalmente.

2. El Comité de Seguridad y de Salud Laboral es el 6r-
gano paritario y colegiado de participacion destinado a la con-
sulta regular y periédica de las actuaciones en la Gerencia
del Area de Salud de Lorca respecto del personal adscrito a
la misma en materia de prevencién de riesgos laborales.

3. El Comité de Seguridad y de Salud Laboral se re-
unira, al menos, una vez cada trimestre.

Disposiciones adicionales
Primera. Atencion continuada.

El Gerente del Area de Salud, a propuesta de la Di-
reccion Médica, establecera el equipo de guardia necesa-
rio para asegurar de forma permanente la atencion de los
pacientes y las urgencias internas y externas.

Segunda. Inventario.

Desde el momento de la entrada en vigor de este Regla-
mento, el inventario fisico y contable de las Gerencias de Aten-
cién Primaria y Especializada pertenecientes al Area de Salud
de Lorca sera unico, debiendo crearse a tal efecto los progra-
mas y partidas presupuestarias necesarios para su ejecucion.

Tercera. Capitulos presupuestarios.

A partir de la entrada en vigor del presente Reglamento,
seran asumidos por la Gerencia del Area de Salud de Lorca

la gestion de todos los capitulos presupuestarios de gastos
e ingresos de Atencién Primaria y Especializada.

Disposiciones transitorias
Primera.

Hasta tanto no se modifique la plantilla correspon-
diente, los titulares de los puestos pertenecientes a los
centros que forman parte de la Gerencia del Area de Sa-
lud de Lorca, seguiran ejerciendo las funciones que tengan
atribuidas en la actualidad, manteniendo su régimen orga-
nico, funcional y retributivo.

Segunda.

Los contratos administrativos de obras, servicios, su-
ministros o cualesquiera otros existentes en el momento de
la entrada en vigor de este Reglamento en las Gerencias
de Atencion Primaria y Especializada del Area de Salud de
Lorca continuaran ejecutandose hasta su extincion.

Consejeria de Sanidad

6561 Correccion de errores a la Orden de 13 de
marzo de 2007 de la Consejeria de Sanidad
por la que se regula el uso del logotipo del
Servicio Murciano de Salud.

Advertido error en el Anexo de la Orden de 13 de
marzo de 2007 de la Consejeria de Sanidad, por la que
se regula el uso del logotipo del Servicio Murciano de
Salud, (Boletin Oficial de la Regién de Murcia n.° 75, de
31 de marzo de 2007), se procede a su correccion en los
siguientes términos:

En el Anexo “Caracteristicas técnicas del simbolo-
logotipo del Servicio Murciano de Salud”, donde dice:

Modelo Oficial

N

Servicio

Murciano

|
de Salud |

Debe decir:

Servicio

Murciano

de Salud

Murcia, 23 de abril de 2007.—La Consejera de Sanidad,
M.2 Teresa Herranz Marin.
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