279 - CS 63 Decreto 13/1994, de 8 de febrero, de
ordenacion territorial de la Sanidad en Castilla-La
Mancha (*)

(DOCM 11 de 11-02-1994)
(*) Derogado parcialmente por Decreto 80/2003, de 13 de mayo (DOCM 70 de 16-05-2003).

Para hacer efectivo el derecho a la proteccion de la salud reconocido en el articulo 43 y concordantes de la
Constitucion Espafiola, las Cortes Generales aprobaron la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.
Las novedades mas importantes de la Ley General de Sanidad son las siguientes: crea el Sistema Nacional de Salud,
delimita las competencias de las diversas Administraciones Publicas en materia de sanidad y establece las estructuras
del nuevo modelo, tanto territoriales como organicas.
La inmensa mayoria de los 113 articulos de esta Ley (excepto los articulos 31.1 b) y c) y 57 a 69) tienen condicion de
normas basicas en el sentido previsto en el articulo 149.1 16 de la Constitucién y, en consecuencia, son de aplicacion
en todo el territorio del Estado espafiol.
El articulo 56.1 de esta Ley determina que “las Comunidades Autdnomas delimitaran y constituiran en su territorio
demarcaciones denominadas Areas de Salud, debiendo tener en cuenta a tal efecto los principios basicos que en esta
Ley se establecen, para organizar un sistema sanitario coordinado e integral”.
La Ley dispone que las Areas de Salud se dividiran en Zonas Bésicas de Salud, para conseguir la méaxima
operatividad y eficacia en el funcionamiento de los servicios a nivel primario.
En la legislacion de diversas Comunidades Auténomas y en la propia de Castilla-La Mancha, a la division del
territorio en Areas o Zonas de Salud se le denomina “mapa sanitario”.
El vigente mapa sanitario de Castilla-La Mancha se aprob6 por Orden de 21 de mayo de 1986 de la Consejera de
Sanidad, Bienestar Social y Trabajo.
El presente Decreto pretende, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley General de Sanidad, determinar la
organizacion de las estructuras sanitarias basicas, tanto en el orden territorial como funcional, de Castilla-La Mancha.
En su fase de proyecto, el Decreto fue sometido a informacion publica de diversas Entidades Publicas y Asociaciones
0 Agrupaciones con interés directo en las materias reguladas en él.
En consecuencia con lo anteriormente expresado, a propuesta de la Consejera de Sanidad, de acuerdo con el Consejo
de Estado, y previa deliberacion del consejo de gobierno en su reunion del dia 8 de febrero de 1994, dispongo

CAPITULO |

Disposiciones generales

Articulo 1.
El presente Decreto tiene por objeto la regulacion de las estructuras sanitarias fundamentales de Castilla - La Mancha,
en el marco de las normas basicas de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.
Articulo 2.
1.- Las cinco provincias de Castilla-La Mancha constituyen una Region Sanitaria.
2.- La Region Sanitaria de Castilla-La Mancha esta integrada por Areas de Salud, Distritos de Salud y Zonas Bésicas
de Salud.
Articulo 3.
Los drganos colegiados previstos en este Decreto ajustaran su funcionamiento, en defecto de normas propias que lo
regulen, a lo dispuesto en el Capitulo Il, del Titulo Il de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen juridico de
las Administraciones Publicas y de Procedimiento Administrativo Comun.

CAPITULO 11

De las Areas de Salud

Articulo 4.
Las Areas de Salud son las estructuras fundamentales del sistema sanitario de Castilla-La Mancha, responsables de la
gestion de los centros y establecimientos sanitarios publicos en la Comunidad Auténoma y de las prestaciones y
programas sanitarios que se desarrollen en ellos.
Articulo 5.
1.- Las Areas de Salud de Castilla-La Mancha son las siguientes: Albacete, Ciudad Real, Cuenca, Guadalajara, La
Mancha-Centro, Talavera de la Reina y Toledo.
2.- La relacion de municipios y localidades que integran las Areas de Salud de Castilla-La Mancha figuran como
Anexo a este Decreto.
3.- Cada Area de Salud estara integrada por Distritos de Salud y Zonas Basicas de Salud.
Articulo 6.
Las Areas de Salud desarrollaran las siguientes funciones:
a) En el nivel de la atencién primaria de la salud, mediante férmulas de trabajo en equipo, la atencién al individuo, la
familia y la comunidad, la promocion de la salud, la prevencién y la curacién de enfermedades y la rehabilitacion.
b) En el nivel de la atencion especializada, la atencion de mayor complejidad a los problemas de salud y el ejercicio
de las demas funciones propias de los hospitales y centros de especialidades dependientes funcionalmente de éstos.
Articulo 7.
Los 6rganos de cada Area de Salud son los siguientes:
a) El Consejo de Salud de Area
b) EI Consgjo de Direccion de Area
c) El Gerente de Area
Articulo 8.



1.- El Consejo de Salud de Area es el 6rgano colegiado de participacion comunitaria en el Area de Salud.
2.- Los Consejos de salud de Area estaran constituidos por:
a) El Presidente, que sera designado por la Consejera de Sanidad.
b) Diez representantes de las corporaciones Locales comprendidas en la demarcacion del Area, designados por las
mismas a través de la Federacion Regional de Municipios y Provincias de Castilla-La Mancha.
¢) Cinco representantes de la Administracion Sanitaria del Area, nombrados por la Consejera de Sanidad, asegurando
la participacion de las Instituciones Publicas implantadas en el Area.
d) Cinco miembros de las organizaciones sindicales mas representativas a nivel de Comunidad auténoma, conforme a
lo dispuesto en el articulo 7 de la Ley Organica 11/1.985, de 2 de agosto, de Libertad Sindical, a través de
profesionales sanitarios titulados.
e) Tres miembros de las Asociaciones relacionadas con la Sanidad, designados por la Consejera de Sanidad, en base a
su mayor implantacion en el Area.
f) El Secretario, que sera nombrado por el Presidente, de entre los representantes de la Administracion Sanitaria del
Area.
3.- El consejo de Salud de Area se renovara cada tres afios.
Articulo 9
Corresponde a los Consejos de Salud de Area:
a) Verificar la adecuacion de las actuaciones en el Area de Salud a las normas y directrices de la politica sanitaria y
economica.
b) Orientar las directrices sanitarias del Area, a cuyo efecto podran elevar mociones e informes a los 6rganos de
direccion.
¢) Proponer medidas a desarrollar en el Area de Salud para estudiar los problemas sanitarios especificos de la misma,
asi como sus prioridades.
d) Promover la participacién comunitaria en el seno del Area de Salud.
e) Conocer a informar el anteproyecto del Plan de Salud del Area y la Memoria anual del Area de Salud.
Articulo 10.
1.- El Consejo de Direccion del Area de Salud es el 6rgano colegiado que dirigira la politica de salud del Area y
controlard su gestion, dentro de las normas y programas generales de la Administraciéon Sanitaria de Castilla-La
Mancha.
2.- El Consejo de Direccion de Area estara formado por los siguientes miembros:
a) Presidente: El Director General de Salud Publica.
b) Vicepresidente: EI Delegado Provincial de la Consejeria de Sanidad en la provincia de la cabecera del Area.
c) Dos miembros de la Consejeria de Sanidad designados por la Consejera de Sanidad.
d) Dos miembros de las demas Administraciones Sanitarias existentes en el Area, designados por la Consejera de
Sanidad a propuesta de las mismas.
e) Cuatro miembros de las Corporaciones Locales, elegidos por quienes representan a éstas en el Consejo de Salud.
3.- El Consejo de Direccion de Area tendréa un Secretario que sera nombrado por el Presidente del Consejo de entre el
personal al servicio de la Administracion Publica. El Secretario actuara con voz pero sin voto.
4.- Los miembros del Consejo de Direccion del Area seran renovados cada tres afios, a excepcion del Presidente y
Vicepresidente, que lo seran en funcién de sus respectivos cargos.
Articulo 11.
Son funciones del Consejo de Direccion:
a) La propuesta de nombramiento y cese del Gerente del Area de Salud.
b) La aprobacion del proyecto del Plan de Salud del Area, dentro de las normas, directrices y programas generales
establecidos por la Comunidad Auténoma.
¢) La aprobacion de la memoria anual del Area de Salud.
d) El establecimiento de los criterios generales de coordinacion en el Area de Salud.
f) La aprobacion del anteproyecto y de los ajustes anuales del Plan de Salud del Area.
g) La elaboracion del Reglamento del Consejo de Direccion y del Consejo de Salud del Area, dentro de las directrices
generales que establezca la Comunidad Auténoma.
Articulo 12-
1.- El Gerente del Area de Salud es el 6rgano de ejecucion de la politica sanitaria de la misma. Podré asistir, previa
convocatoria del Presidente, a las reuniones del Consejo de Direccidn., con voz pero sin voto.
2.- Corresponde al Gerente del Area de Salud ejecutar las directrices establecidas por el Consejo de Direccion, las del
Plan de Salud del Area y lo dispuesto en las normas autonémicas y estatales que resulten de aplicacion. Asimismo
presentara el anteproyecto del Plan de Salud y el proyecto de Memoria anual del Area.
3.- El Gerente del Area ser4 nombrado y cesado por la Consejera de Sanidad.

CAPITULO 11l

De los Distritos de Salud

Articulo 13.
1.- El Distrito de salud es la demarcacidn territorial que agrupa funcionalmente un conjunto de Zonas de Salud a las
que ofrece servicios de apoyo, con la finalidad de gestionar mas adecuadamente los servicios sanitarios y
administrativos de las zonas que incluye.
2.- Los diversos Distritos de Salud que se puedan crear en funcion de los distintos servicios que se presten tendran
caracter funcional. Los Distritos no tendran necesariamente ni estructura de personal vinculada organicamente al
mismo, ni dependencias o equipamientos propios.

CAPITULO IV



De las Zonas Basicas de Salud
Articulo 14.
1.- La Zona Basica de Salud es la unidad territorial basica de la atencion primaria de la salud, en la que desarrolla su
actividad el Equipo de Atencion Primaria.
2.- El 6rgano colegiado de participacion comunitaria en la Zona Bésica de Salud es el Consejo de Zona Basica de
Salud.
3.- Las funciones y composicién del Consejo de Zona Basica de Salud, que tendra en todo caso representantes de las
Corporaciones Locales, Asociaciones e Instituciones de la Zona, se determinaran por Orden de la Consejeria de
Sanidad.
Articulo 15.
1.- El Equipo de Atencion Primaria es el érgano que desarrolla las competencias propias de la Zona Basica de Salud.
2.- Corresponde a los Equipos de Atencion Primaria:
a) Prestar asistencia sanitaria a nivel de ambulatorio, domiciliario y de urgencia a la poblacion de la zona Bésica de
Salud, en coordinacién con la asistencia de nivel secundario.
b) Realizar actividades de promocion de la Salud, prevencion de la enfermedad y rehabilitacion.
c) Contribuir a la educacién sanitaria de la poblacion.
d) El ejercicio de las deméas competencias que le atribuyen las normas vigentes.
Articulo 16.
1.- El Centro de Salud es la estructura basica funcional que desarrolla de forma integrada mediante el trabajo en
equipo, las actividades dirigidas a la promocién, prevencion, curacién y rehabilitacién de la salud, tanto individual
como colectiva, de los habitantes de la zona Basica de Salud.
2.- Los Centros de Salud estardn dotados de los medios personales y materiales necesarios para cumplir sus
funciones.
3.- Corresponde a los Centros de Salud:
a) Albergar la estructura fisica de consultas y servicios asistenciales personales correspondientes a la poblacién en
que se ubica.
b) Albergar los recursos materiales precisos para la realizacién de las exploraciones complementarias que se puedan
disponer en la Zona.
¢) Servir como centro de reunion entre la comunidad y los profesionales sanitarios.
d) Facilitar el trabajo en equipo de los profesionales sanitarios de la zona.
e) mejorar la organizacion administrativa de la atencion de salud en su zona de influencia.

CAPITULO V
Del Mapa Sanitario de Castilla-La Mancha

Articulo 17.
La relacion de municipios y localidades que integran cada Zona Bésica de Salud, el Distrito y el Area de la que
forman parte, constituyen el mapa sanitario de Castilla-La Mancha, el cual se determinara por Orden de la Consejeria
de Sanidad.
Articulo 18
Cualquier modificacion del mapa sanitario de Castilla-La Mancha sera sometido a informacién publica por un
periodo no inferior a 20 dias, dandose traslado del proyecto a las partes mas directamente afectadas por la
modificacion.

DISPOSICION ADICIONAL
Las Areas de Salud seran, cuando se organice el Servicio de Salud de la Comunidad Auténoma de Castilla-La
Mancha, las estructuras fundamentales del referido Servicio, responsabilizadas de la gestion unitaria de los centros y
establecimientos del mismo.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS
Primera. 1.- Todas aquellas referencias de este Decreto que afecten a la asistencia sanitaria de la Seguridad Social no
tendran efecto hasta tanto se transfiera a la Comunidad Auténoma de Castilla-La Mancha la competencia sobre la
mencionada asistencia sanitaria.
2.- La coordinacion entre la Consejeria de Sanidad y el Instituto Nacional de la Salud se continuara llevando a cabo
por la Comision de Coordinacion de Asistencia Sanitaria de Castilla-La Mancha, creada el 2 de marzo de 1.988.
Segunda. Hasta tanto no se promulgue la Orden a que hace referencia el articulo 14.3 del presente Decreto,
continuara vigente la normativa actual sobre el Consejo de zona Basica de Salud.
DISPOSICIONES DEROGATORIAS

Primera. 1.- Quedan derogados los articulo 1, 2, 3, 4, 5y 6 del Decreto 102/1.985, de 12 noviembre, de Ordenacion
de los Servicios de Sanidad, Accion Social y Consumo, en todo cuanto se opongan a lo dispuesto en este Decreto.
2.- Quedan derogados los articulos 7, 8, 9, 10, y 11 del citado Decreto 102/1.985, de 12 de noviembre, en todo lo que
se refiere al Mapa de Salud de Castilla-La Mancha.
Segunda. Asimismo quedan derogadas cuantas disposiciones normativas, de igual o inferior rango, se opongan a lo
establecido en el presente Decreto.

DISPOSICIONES FINALES
Primera. Se faculta a la Consejera de Sanidad para dictar las Disposiciones que sean necesarias para el desarrollo y
ejecucion de este Decreto.
Segunda. El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Diario Oficial de Castilla-La
Mancha.



(*) Anexos en paginas 747 a 764 del DOCM 11 de 11-02-1994. Ver Anexos, sobre Areas de Salud de Puertollano y
Ciudad Real, del Decreto 80/2003, de 13 de mayo (DOCM 70 de 16-05-2003) que sustituyen en parte a los antes
mencionados.

* * *



