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Ley Foral 10/1990, de 23 de noviembre, de Salud.

La Constitucion de 1978 ha reconocido
a"todos los ctudadanos el derecho a la pro-
teccién de su salud. Tal declaracién conlle-
va la obligacion de los poderes publicos de
organizar v tutelar la salud a través de las
medidas preventivas y prestaciones y servi-
clos necesarios. En el plano organizativo ha
posibilitado la asuncién por la Comunidad
Foral, a través de la Ley Organica de Rein-
tegracién y Amejoramiento Foral. de un
amplio elenco de competencias en materia
de sanidad, seguridad social v estableci-
mientos v productos farmacéuticos, por la
combinacion de los articulos 148 vy 149 del
texto constitucional. A estas competencias,
por cuanto la Constitucién ampara y respe-
ta el régimen foral de los territorios histé-
ricos, hay que sumar las competencias his-
téricas o forales que Navarra ha detentado
en la materia al amparo de las Leyes de 25
de octubre de 1839 y 16 de agosto de 1841
y disposiciones complementarias, en parti-
cular, el Decreto de 8 de enero de 1935.

En efecto, a tenor de los articulos 53, 54
y 58 de la Ley Orgdnica de Reintegracion
v Amejoramiento Foral, le corresponden a
Navarra las facultades v competencias so-
bre sanidad e higiene que ostentaba a la en-
trada en vigor de la referida Ley en virtud
de sus derechos histéricos, el desarrollo le-
gislativo y la ejecucién de la legislacién ba-
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sica del Estado en materia de sanidad inte-
rior e higiene y seguridad social, v la ejecu-
ci6n de la legislacton del Estado en materia
de establecimientos v productos farmacéu-
ticos.

Promulgada por el Estado la Ley
14/1986, de 25 de abnl, General de Sani-
dad v estando, por consiguiente, definido el
marco bdsico en la materia al que han de
ajustarse las Comunidades Autonomas, es
oLjeto de la presente Lev Foral la regula-
cion conforme a dicho marco de las acavi-
dades en materia de sanidad, higiene y asis-
tencia sanitaria que son responsabilidad de
las Administraciones Publicas de la Comu-
nidad Foral y de las entidades privadas, la
creacién y definicion de la estructura orga-
nica basica del Servicio Navarro de Salud
como drgano gestor de todos los centros y
serviclos sanitarios propios v transferidos a
la Administracién Foral v, en suma, la re-
gulacidn general de las previsiones consti-
tucionales sobre la salud con el fin de hacer
efectivo el derecho a la proteccion de la sa-
lud de todos los ciudadanos residentes en la
Comunidad Foral.

Conforme estos postulados, la Ley Foral
establece la universalizacidn de la atencién
sanitaria. garantizando la misma a todos los
ciudadanos de Navarra, sin discriminacion
alguna.
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La Ley Foral, en primer lugar, sienta los
siguientes principios que Informan toda la
actuacién del sisterna sanitario: concepeién
integral de la salud. eficiencia, equidad7
descentralizacién, calidad y humamzacion
en la prestacidn, participacion, libertad.
planificacién v utilizacion de los recursos.

La concepcidn integral de la salud signi-
fica el alejamiento del modelo biomédico de
salud para pasar hacia la consideracién de
todos los aspectos biopsicosociales que in-
tegran el concepto de salud reconociendo la
importancia de los factores ambientales v
sociales, ademas de los bioldgicos v sanita-
rios, en la proteccion de la sa?ud de los ciu-
dadanos v de la colectividad. La politica de
salud vendrd orientada hacia la actuacién
sobre los factores que afectan a la salud,
trascendiendo con creces el sistema sanita-
rio, para convertirse en una politica global
intersectorial en la que los potenciales con-
flictos con los objetivos de otras politicas
econdmicas y sociales deberdn dirimirse en
los niveles mds altos del Gobierno.

El principio de equidad defimdo en esta
Ley Foral afecta tanto a la disminucién de
las diferencias en los niveles de salud de los
ciudadanos. como a la garantia de 1gualdad
en las condiciones de acceso al sistema sa-
nitario. £n el primer caso, la correccién de
las desigualdades en la salud hace referen-
cia no solo al estado actual de salud de los
ctudadanos sino también al potencial de
promocién v mejora de la misma en el fu-
turo, garantizando la igualdad en las con-
diciones de acceso a niveles elevados de sa-
lud. Respecto al acceso a los servicios del
sistema sanitario. la Ley Foral proclama un
principio de igualdad de oportumdades que
no debe quedarse en el mero acceso fisico
a los servicios, debiendo alcanzar también
el acceso administrativo que la Ley Foral lo
garantiza con la universalizacién, asi como
el acceso financiero. para cuyo logro la fi-
nanciacién debe ir progresivamente orien-
tada hacia los presupuestos generales de la
Administracién, eliminando asi las barreras
de acceso impuestas a los ciudadanos por
los costes en términos de tiempo y dinero.
Por ditimo hay que igualar las condiciones
de acceso cultural y g& garantia de calidad
de la atencién sanitaria para todos los ciu-
dadanos.

Los prineipios de eficiencia social, des-

centralizacién, calidad y humanizacién de
la asistencia sanitaria, participacion, liber-
tad, planificacion y utilizacién de los recur-
$0s sanitarios, orientan hacia una moderno
sistema de gestién sanitaria en el cual, des-
de una actuacién autonoma y participativa
de los servicios sanitarios, se utilicen efi-
cientemente todos los recursos sanitarios
disponibles por los responsables de la sani-
dad publica.

A continuacién la Ley Foral completa y
desarrolla los contenidos de la Ley General
de Sanidad sobre los derechos de los ciuda-
danos ante los servicios sanitarios. En este
sentido. destaca, por un lado, la extension
dentro del territorio foral de la asistencia
sanitaria pablica a todos los ctudadanos re-
sidentes en cualquier municipio de Navarra,
vy, por otro, el derecho a la eleccién de mé-
dico general, pediatra, tocoginecélogo y psi-
quiatra en la correspondiente Area de Sa-
lud. Igualmente se contempla el derecho a
la eleccion de facultatuvos especialistas v
centro hospitalario en las condiciones que
se determinen reglamentariamente.

El cuadro de derechos de los ciudadanos
se completa con el derecho al disfrute de un
medio ambiente compatible con la salud co-
lectiva, en el dmbito de la normativa que lo
desarrolle. La Ley Foral aqui es previsora
en relacidn con las tendencias de Futuro de
la politica de salud, orientada cada vez mas
hacia el logro de un medio ambiente salu-
dable en e% que se pueda establecer la ar-
monia entre el ciudadano v su entorno.

Seguidamente, se dedica un Titulo de la
Ley Foral a sentar los criterios ¥y principios
generales de actuacién sanitaria orientando
decididamente la actuvidad de la Adminis-
tracidn sanitaria a la promocién de la salud
y a la prevencién de las enfermedades, asi
como al fomento de la educacion para la sa-
lud de la poblacién. En este sentido, la Ley
Foral se detiene en definir v precisar con el
detalle necesario aunque sin pretensiones de
exhaustividad, las actuaciones a realizar en
el campo de la salud publica, salud laboral,
asistencia sanitaria ordenada en un nivel de
atencion primaria de salud y en un nivel de
asistencia especializada. También enco-
mienda al Gobierno de Navarra la elabora-
cién y aprobacidn periddica de un Plan de
Salud entendido como expresion de la poli-
tica de salud a desarrollar en la Comumdad
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Foral. El Titulo finaliza con una serie de
normas que desarrollan y complementan en
lo necesario los aspectos relativos a la inter-
vencién publica en relacién con la salud.
Igualmente se complementa el sistema de
infracciones v sanciones administrativas en
materia de sanidad que por mandato cons-
titucional queda sujeto al principio de re-
serva de ley.

El siguiente Titulo aborda la definicién y
distribucién de las competencias v funcio-
nes entre las diversas Adminisiraciones sa-
nitarias de la Comunidad Foral. En este
sentido, se atribuye al Departamento de Sa-
lud todas las funciones que mmplican ejerci-
cio de autoridad, ast como las de salud pu-
blica v salud laboral. La gestion de los ser-
viclos y prestaciones sanitario-asistenciales
corresponde, pues, al Servicio Navarro de
Salud. Respecto a los Ayuntamientos, la
Ley Foral se preocupa de precisar sus res-
ponsabilidades y competencias en materia
de salud piblica v su participacion en los
6rganos directivos y participativos del Ser-
vicio Navarro de Salud, dreas territoriales y
centros asistenciales. De esta forma se cum-
ple debidamente el nivel de autonomia que
tienen garantizado constitucionalmente los
Ayuntamientos, al asegurar su derecho a
participar en la gestién de los servicios sa-
nitarios del Servicio Navarro de Salud. v al
atribuirles determinadas responsabilidades
en materia de control sanitario.

En cuanto a la ordenacién territorial sa-
nitaria se definen en la Ley Foral las Zonas
Bésicas de Salud en las que se esiructura
todo el territorio de la Comunidad Foral.
Igualmente se delimitan las Areas de Salud
en que se agrupan las Zonas Basicas enco-
menddndoles la gestion descentralizada de
los centros vy establecimientos del Servicio
Navarro de Salud en su demarcacién terri-
torial. Finalmente se (ontempla la Region
Sanitaria como unidad de gestién respon-
sabilizada de la gestion descentrahzada de
los centros vy establecumentos del Servicio

Navarro de Salud.

Dentro de los aspectos organizativos la
Ley Foral. en prlrner lugar, pre\e vy regula
la existencia de érganos de pamcxpamon V.
a continuacién, se centra en la creacién y
definicién de la estructura orgdnica bdsica
del Orgamsmo Auténomo admmlstlamo
«Servicio Navarro de Salud> que viene a
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sustituir al «Servicio Regional de Salud»

ue desde su creacién mefiante Decreto Fo-
ral 43/1984, de 16 de mayo, ha venido ges-
tionando los servicios y centros sanitarios de
la Administracién de la Comunidad Foral.
Con la creacién del Servicio Navarro de Sa-
lud se trata de dotar a la Administracién
Sanitaria Foral de una estructura organiza-
tiva v de gestion en la que, por un lado, se
integren de una forma real y efectiva los
centros v servicios samtanos dependientes
del Gobierno de Navarra, asi como los pro-
venientes de la asistencia sanitaria de la Se-
guridad Social que le sean adscritos en su
momento, y por otro, al dotarlo de compe-
tencias amplias en gestion de recursos hu-
manos v econdmicos, se posibilite la conso-
lidacién de un organismo verdaderamente
auténomo v capacitado para la aplicacién
de técnicas y métodos de gestion, cotidiana
v estratégicamente,

Por 1o que se refiere a la ordenacién fun-
cional de la asistencia especializada, ade-
mas de sentar el principio de unidad de ges-
tién del sector publico integrado en una Red
Asistencial Publica, se posibilita la colabo-
racién e integracién del sector privade en
una Red Asistencial de Utilizacton Publica.
Se contempla también la acreditacién de los
centros y serviclos a integrarse en la referi-
da Red que garantice una calidad v niveles
adecuados de los mismos.

En materia de personal la Ley Foral re-
mite la definicién de su régimen ]urldlco a
una futura Ley Foral. Entretanto se limita
a ofrecer una clasificacién del personal
atendiendo al régimen que le es aplicable v
a sentar algunos criterios respecto a su ré-
gimen retri%)utivo.

En lo referente a la financiacidn, tras des-
cribir las fuentes de financiacién del siste-
ma sanitario, la Ley Foral incorpora unos
criterios basicos respecto de las partidas que
deberan figurar en los presupuestos gene-
rales de Navarra para flijnanciar el sistema
sanitario publico.

Recogiendo la realidad de la colaboracion
publico-privada en la prestacién del servi-
cio sanitario. la Ley Foral se detiene en re-
gular el concierto admimstrativo v la sub-
vencion por cuanto son mstrumentos ]url-
dicos idéneos para formalizar la colabora-
ci6n de la iniciativa privada con la publica.
A tal efecto se definen los contenidos mini-
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mos de los conciertos asi como las causas
de su extincién. Respecto de las subvencio-
nes, técnica paradigmatica de la actividad
administrativa de fomento, se fijan los cri-
terios basicos para su concesion, asi como
la necesidad de suscribir un convenio-pro-
grama entre la entidad o centro subvencio-
nado y la Administracién sanitaria que ga-
rantice el cumplimiento de las obligaciones
que se puedan derivar del otorgamiento de
la subvencién.

Finalmente, la Ley Foral tampoco olvida
hacer una referencia a las necesarias activi-
dades de docencia v de fomento de la in-
vestigacion sanitaria a cuyo efecto, v como
drgano de apoyo técnico v cientifico a di-
cha labor, se configura la fundacién «Mi-
guel Servet».

TITULO
PRELIMINAR.-DISPOSICIONES
GENERALES

Articulo 1. La Diputacién Foral o Go-
bierno de Navarra constituye el poder pu-
blico al que corresponden las funciones de
ejecucion y administracién, para hacer efec-
tivo el derecho a la salud de los ciudadanos
en el ambito de la Comunidad Foral, en vir-
tud de los derechos y competencias que se
reconocen a Navarra en la Ley Orgdnica de
Reintegracion y Amejoramiento §el Fuero
de Navarra y de cuanto se contempla en la
Constitucién espafola.

Articulo 2> 1. La presente Ley Foral
tiene por objeto la regulacidn general de las
actividades sanitarias de las entidades pu-
blicas y privadas, incluidas las de los siste-
mas de aseguramiento, en materia de sani-
dad interior, higiene vy asistencia sanitaria,
asi como la creacién del Servicio Navarro
de Salud, todo ello con el fin de hacer efec-
tivo el derecho a la Proteccidn a la salud re-
conocido en el articulo 43 de la Constitu-
cion.

2. En el ejercicio de las competencias y
funciones en materia de sanidad interior e
higiene que corresponden a la Comunidad
Foral y a los efectos previstos en la Ley Or-

anica 3/1986, de 14 de abril y Ley
4/1986, de 25 de abril, tienen el cardcter
de autoridad sanitaria el Gobierno de Na-
varra, el Consejero de Salud, el Director Ge-

neral de Salud y los Alcaldes en el 4mbito
de sus competencias. También tienen el ca-
racter de autoridad sanitana los funciona-
rios sanitarios cuando actien en el ejercicio
de funciones inspectoras.

Articulo 3.° 1. La asistencia sanitaria
publica dentro del territorio de la Comuni-
dad Foral se extenderd a todos los ciudada-
nos residentes en cualquiera de los munici-
pios de Navarra.

2. El acceso y las prestaciones sanita-
rias se realizaran en condiciones de igual-
dad efectiva.

3. Las prestaciones sanitario-asisten-
ciales ofertadas serdn como minimo, las fi-
jadas en cada momento para los servicios
sanitarios de la Segnrida(f Social.

4. Los ciudadanos no residentes en Na-
varra, asi como los transetntes, tendran de-
recho a la asistencia sanitaria en la forma
y condiciones previstas en la legislacion es-
tatal y en los convenios nacionales o inter-
nacionales de aplicacién.

Articulo 4. Las actuaciones y servicios
sanitarios se ajustaran a lo siguientes prin-
cipios informadores:

a) Concepcidn integral de la salud.

b} Eficacia social de las prestaciones.

¢) Equidad en los niveles de salud e
1gualdad en las condiciones de acceso al sis-
tema sanitario para todos los ciudadanos.

d) Descentralizacién y participacion en
la gestion.

e) Calidad y humanizacién de la asis-
tencla sanitaria.

f) Participacién de la comunidad.

g) Libertad en el acceso y en el ejerci-
cio de actividades sanitarias.

h) Utilizacién de todos los recursos sa-
nitarios piblicos, y de los privados asocia-
dos por concierto.

1) Planificacién de los recursos sanita-
rios por parte de la Administracién Publi-
ca, con respecto a la relacion médico-enfer-
mo.

TITULO I.-DERECHOS DEL
CIUDADANO ANTE 1.0S SERVICIOS
SANITARIOS

Articulo 5. Los ciudadanos acogidos
al dmbito de esta Ley Foral son titulares y
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disfrutan con respecto al sistema sanitario
de la Comunidad Foral de los siguientes de-
rechos:

1. Al respeto a su personalidad, digni-
dad humana e intimidad, sin discrimina-
ci6n alguna.

2. A la informacidn sobre los servicios
sanitarios a que pueden acceder y sobre los
requisitos necesarios para su uso.

3. A la confidencialidad de toda la in-
formacidn relacionada con su proceso y es-
tancia en centros sanitarios publicos y pri-
vados.

4. A ser advertidos de si los procedi-
mientos de prondstico, diagndstico v tera-
péuticos que se le apliquen, pueden ser uti-
lizados en funcién de un proyecto docente
o de investigacidn, que, en ningun caso, po-
dra comportar peligro adicional para su sa-
lud. En todo caso sera imprescindible la
previa autorizacién y por escrito del pacien-
te y la aceptacién por parte del médico v de
la direccion del correspondiente centro sa-
nitario.

5. A que se les dé en términos compren-
sibles, a €l y a sus familiares o allegados, in-
formacién completa y continuada, verbal y
escrita sobre su proceso, incluyendo diag-
néstico, pronostico v alternativas de trata-
miento.

6. A la libre eleccidn entre las opciones
que le presente el responsable médico de su
caso, siendo preciso el consentimiento pre-
vio y por escrito del paciente para la reali-
zacion de cualquier intervencién, excepto
en los siguientes casos:

a) Cuando la no intervencién suponga
un riesgo para la salud publica.

b) Cuando exista mcapacidad para to-
mar decisiones, en cuyo caso, el derecho
corresponderd a sus familiares o personas a

él allegadas.

¢) Cuando el caso implique una urgen-
cia que no permita demoras por la posibi-
lidad de ocasionar lesiones irreversibles o
existr peligro de fallecimiento.

7. Ala asistencia sanitaria individual v
personal por parte del médico al que el ciu-
dadano ha sido adscrito que sera su inter-
locutor principal con el equipo asistencial,
salvo necesidad de sustituciones reglamen-
tartas del personal sanitario. Igualmente
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tendran derecho a la atencién y seguimien-
to personalizado por parte de un mismo mé-
dico especialista en los procesos asistencia-
les tanto en las consultas externas extrahos-
pitalarias y hospitalarias.

8. A que se les extienda certificacion
acreditativa de su estado de salud. cuando
su exigencia se establezca por una disposi-
cién legal o reglamentaria.

9. A negarse al tratamiento excepto en
los casos, senalados en el apartado 6 del
presente articulo, debiendo, para ello, soli-
citar y firmar el alta voluntaria. De negarse
a ello corresponderia dar el alta a la (ﬁrec—
cion del centro correspondiente a propues-
ta del médico encargado del caso.

10. A participar en las actividades sa-
nitarias a través de los cauces previstos en
esta Ley Foral v en cuantas disposiciones la
desarrollen.

11. A que quede constancia por escrito
o en soporte técnico adecuado de todo su
proceso. Al finalizar la estancia en upa ins-
titucién hospitalaria, el paciente, familiar o
persona a él allegada, recibird su informe
del alta.

12. A la utlizacion de los procedimien-
tos de reclamacion y de propuesta de suge-
rencias asi como a recibir respuesta por es-
crito siempre de acuerdo con los plazos que
reglamentariamente se establezcan.

13. A la libre eleccion del médico, ser-
vicio y centro en los términos establecidos
en la presente Ley Foral.

14. A la cobertura sanitaria de los regi-
menes de la Seguridad Social, as{ como a la
prestacién sanitaria de la psiquiatria. La
Administracién sanitaria de la Comunidad
Foral podra establecer prestaciones comple-
mentarias que seran efectivas previa pro-
gramacion expresa v dotacién presupuesta-
ria especifica v tendrdan por objeto la pro-
teccidn de grupos sociales con factores de
riesgo especificos, con especial referencia a
la salud laboral.

15. A la promocién y educacién para la
salud.

16. A la atencidn sanitaria adecuada a
las necesidades individuales v colectivas,
acorde con la disponibilidad de recursos.

17, A una asistencia dirigida a facilitar
la reinsercién biopsicosocial.
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Articulo 6.° Se establece en el territo-
rio de la Comunidad Foral el derecho al dis-
frute de un medio ambiente compatible con
la salud colectiva, de conformidad con las
normas elaboradas por las Administracio-
nes Publicas de Navarra referidas a la cali-
dad de las aguas, del aire, de los alimentos,
control y salubridad de residuos orgdnicos,
solidos y liquides. residuos industriales,
transporte co?ectivoa vivienda y urbanismo,
condiciones higiénicas de los lugares de es-
parcimiento, trabajo y convivencia huma-
na, asi como, en consecuencia, la vigilancia
epidemiolégica.

Articulo 7.° Los ciudadanos residentes
en Navarra tienen Jos siguientes deberes in-
dividuales en la utilizacién del sistema sani-
tario:

1. Cumplir las prescripciones generales
de naturaleza sanitaria comunes a toda la
poblacion, asi como las especificas determi-
nadas por los servicios sanitarios.

2. Cuidar las instalaciones y colaborar
en el mantenimiento de la habitabilidad de
los centros sanitarlios.

3. Responsabilizarse del uso adecuado
de los recursos ofrecidos por el sistema sa-
ttarin fundoaontalinanta o e

1nitario, l.uudaumuLauuculC €11 10 que se 1e-
fiere a ntilizacidn de servicios.

4. Firmar el documento de alta volun-
taria en los casos de no aceptacién del tra-
tamiento.

5. Aceptar las prestactones que el siste-
ma sanitario haya establecido con carécter
general, tanto basicas como complementa-
rias.

6. Cumplir las normas econémicas y
administrativas que le otorguen el derecho
a la salud.

7. Mantener el debido respeto a las nor-
mas establecidas en cada Centro Sanitario
y al personal que preste sus servicios en el
mismo.

Articulo 8. 1. Todos los ciudadanos
acogidos a la asistencia sanitaria publica
tienen derecho a la libre eleccidon de médico
general. pediatra hasta la edad de 14 afos
nclusive, tocoginecslogo v psiquiatra, de
entre los que presten sus servicios en el Area
de Salud de su lugar de residencia. Con ca-
rdcter excepcionaT la Administracién sani-
taria podra extender en determinados su-

puestos el derecho de libre eleccién en el
ambito de la Regién Sanitaria.

Ejercida la libre eleccién a que se refiere
el parrafo anterior y previa la conformidad
deFfacultativo, la Administracién sanitaria
viene obligada a la adscripcidn del ciuda-
dano a su médico sin més limitaciones que
las que se establezcan para garantizar la ca-
lidad asistencial, previo inﬁorme de las or-
ganizaciones profesionales.

2. Todos los cindadanos con derecho a
la asistencia sanitaria piblica dispondran
de libre acceso a los profesionales del Cen-
tro de Salud que presten servicio en el Area
de Salud de su lugar de residencia.

3. Los requisitos de cambio de faculta-
tivo, tiempos de adscripeién v libertad del
facultativo para aceptar la asistencia se de-
terminara por via reglamentaria, oidas las
organizaciones profesionales afectadas.

4. Todos los ciudadanos con derecho a
la asistencia sanitaria publica tienen dere-
cho a la eleccién de centro o servicio hos-
pitalario ubicado en el territorio de la Co-
munidad Foral, previa libre indicacién fa-
cultativa, de entre las posibilidades que
existan.

5. Los derechos reconocidos en los
apartados anteriores se refieren a la elec-
c16n de facultativo, ceniro y servicio sani-
tario de la Red Asistencial Publica. Los de-
rechos de libre eleccion de facultativos v de
centros o servicios hospitalarios concertados
se especificardn en los conciertos correspon-
dientes.

Articulo 9.° 1. Con el fin de hacer
efectivo el derecho a la informacidn sobre
los servicios sanitarios a que puede acceder
el crudadano y sobre los requisitos necesa-
ri0s para su uso, se Instrumentaran técni-
cas eficaces de informacién sobre los servi-
cios sanitarios disponibles, organizacién de
los mismos, horario de funcionamiento y de
visitas, procedimientos de acceso y demds
informacién utl para los ciudadanos.

2. Las Administraciones sanitarias de
la Comunidad Foral garantizaran a los pa-
cientes de los centros v servicios sanitarios
propios v concertados, el derecho a la se-
gunda opinién, reglamentando los procedi-
mientos de obtencion de informacién suple-
mentaria o alternativa ante recomendacio-
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nes tera[)éuticas o inclinaciones diagndsti-
cas de elevada trascendencia individual.

Articulo 10. 1. Las Administraciones
sanitarias de la Comunidad Foral garanti-
zardn a los pacientes de los centros y servi-
clos sanitarios propios y concertados, el de-
recho a la confidencialidad de toda la in-
formacién relacionada con su proceso asi
como el uso exclusivamente sanitario y
cientifico de la misma.

2. Todo el personal sanitario y no sani-
tario implicado en los procesos asistencia-
les a los pacientes de los centros y servicios
sanitarios publicos y privados queda obli-
gado a no revelar datos de su proceso, con
excepcidn de la informacién necesaria en los
casos previstos expresamente en la legisla-
cion.

Articulo 11. Los enfermos mentales.
sin perjuicio de los derechos sefialados en
los articulos precedentes, tendran en espe-
cial los siguientes:

a) Cuando en los ingresos voluntarios
desapareciera la plenitud de facultades du-
rante el internamiento, la direccion del cen-
tro deberd solicitar la correspondiente au-
torizacién judicial para la continuacion del
internamiento.

b} Enlos internamientos forzosos el de-
recho a que se reexamine periédicamente la
necesidad del internamiento.

¢) Cuando el paciente no esté en condi-
ciones de comprender el alcance de un tra-
tamiento experimental a efectos de obtener
su previo consentimiento, debera solicitarse
autorizacién judicial.

TITULO 11.-DE LA ACTUACION
SANITARIA

CAPITULO I.-Principios generales

Articulo 12. 1. El sistema sanitario
publico de Navarra es el conjunto de los re-
cursos organizativos v actuaciones de las
Administraciones sanitarias de la Comuni-
dad Foral orientados a la satisfaccién del
derecho a la proteccion de la salud. a tra-
vés de la promocidn de la salud, la preven-
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cién de las enfermedades y la atencién sani-
taria.

2. El sistema sanitario publico de Na-
varra estara compuesto por:

a) Las Administraciones sanitarias de
la Comunidad Foral en el ambito de sus res-
pectivas competencias y funciones.

b) Los Consejos de Salud de Navarra.

c) Los centros v servicios de salud pu-
blica, salud mental y laboral, asi como los
centros v servicios de asistencia sanitaria in-
dividual integrados en el Servicio Navarro

de Salud.

d) El personal al servicio de las Admi-
nistraciones de la Comunidad Foral y de sus
Organismos Auténomos.

3. El personal y los servicios de aten-
cién primaria y especializada y, en general,
de todos los recursos sanitarios, sin perjui-
cio de sus propias y especificas tareas v res-
ponsabilidades, deberan orientar sus activi-
dades con los siguientes fines:

a) Mejorar el estado de salud de la po-
blacién.

b} Prevemir los riesgos, enfermedades v
accidentes.

¢) Promocionar la salud de las personas
y comunidades.

d) Promover la educacién para la salud
de la poblacidn.

e) Proveer la asistencia sanitaria indi-
vidual y personalizada.

f) Cumplimentar la informacion sanita-
ria, vigilancia intervencion epidemoldgica.

CAPITULO 11.-Salud publica

Articulo 13. Las Administraciones sa-
nitarias de la Comunidad Foral desarrolla-
ran las siguientes actuaciones relacionadas
con la salud publica:

a) Atencién al medio en cuanto a su po-
sible repercusién sobre la salud humana.
Ello incluye el control y mejora del ciclo in-
tegral del agua, mcluyendo su uso recreati-
vo; residuos sélidos; aire; suelo; actividades
industriales v comerciales; locales de con-
vivencia, trabajo y recreo; control sanitario
de los alimentos e industrias, establecimien-
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tos o instalaciones que los produzcan y ela-
boren; proteccion frente a las zoonosis; se-
guridad fisica frente a las radiaciones ioni-
zantes vy no ionizantes; ruido y accidentes
en sus diferentes formas; seguridad quimi-
ca frente al uso de sustancias potencie(l{lrlnen-
te peligrosas para la salud; v, en general, el
control de todas aquellas actividades clasi-
ficadas por su repercusion sobre la salud.

b} Vigilancia e intervencién epidemio-
l6gica frente a brotes epidémicos y situacio-
nes de riesgo de transmisién de enfermeda-
des transmusibles y no wansmisibles; y re-
copilacion, elaboracién v analisis de las es-
tadisticas vitales v de los registros de mor-
bilidad que se establezcan, como asimismo
el andlisis de los factores de riesgo me-
dioambientales, la farmacovigilancia y con-
trol de reacciones adversas medicamento-
sas.

¢)  Promocion de los habitos de vida sa-
ludables entre la poblacidn, y atencion a los
grupos soclales de mayor riesgo v. en espe-
cial, a nifios, jévenes, minusvalidos, traga-
jadores v ancianos.

d) Fomento de la formacién e investi-
gacién cientifica en el dmbito de la salud
publica.

CAPITULO I11.-Salud laboral

Articulo 14. 1. Las Administraciones
Publicas de Navarra, en el ambito de sus
respectivas competencias, desarrollardn la
proteccion, promocién y mejora de la salud
integral del trabajador.

2. Son fines y objetivos en materia de
salud laboral:

a) Promocion con cardcter general de la
salud integral del trabajador.

b) Prevencién sanitaria de los riesgos
laborales, tales como los accidentes de tra-
bajo y las enfermedades profesionales, a
través de los servicios propios y de las en-
tidades colaboradoras.

¢) Vigilancia de las condiciones de tra-
bajo y ambientales que puedan ser nocivas
o mnsalubres para los trabajadores por sus
particulares condiciones bioi()gicas 0 proce-

sos de salud agudos o crénicos, adecuando

su actividad laboral a un trabajo compati-
ble con su especifica situacién de salud.

d) Determinacion y prevencién de los
factores de microclima lanral cuando pue-
dan causar efectos nocivos para la salud de
los trabajadores.

¢) Vigilancia de la salud de los trabaja-
dores para la deteccidn precoz e individua-
lizacién de los factores de riesgo y deterioro
que puedan afectar a su salud.

) Elaboracién de un Mapa de riesgos
laborales para la salud de los trabajadores.
Para ello las empresas habrdn de facilitar
obligatoriamente los datos que sean reque-
ridos a tal efecto por las autoridades sanita-
rias.

g) Elaboracién de un sistema de infor-
maci6n sanitaria que permita determinar la
morbilidad y mortalidad por patologias
profesionales.

h) Promocién de la informacién, for-
macién v participacién de trabajadores y
empresarios en los planes, programas y ac-
tuaciones sanitarias en el ambito de la sa-

lud laboral.

1) Ejecucion de la planificacién, progra-
macién y control de los servicios médicos de
empresa, en los términos establecidos en la
legislacién laboral.

1) Ejecucién de las funciones inspecto-
ras que le sean encomendadas a Navarra
por el Consejo de Seguridad Nuclear.

3. Elejercicio de las competencias y ac-
tuaciones establecidas en este articulo se lle-
vard a cabo bajo la direccién de la Admi-
nistracién sanitaria correspondiente, que
actuara en colaboracién directa y perma-
nente con las autoridades laborales y los 6r-
ganos de participacion, control e inspeccién
de las condiciones de trabajo v seguridad e
higiene en las empresas.

4. Para el desarrollo de los fines y ob-
jetivos enurnerados anteriormente, se crea-
ra un érgano consultivo con la presencia de
las organizaciones sindicales y empresaria-

o) .. , S e L,
les que participard en la plamificacién, pro-
gramacién, organizacidn y control de la ges-
tién relacionada con la salud laboral en los
diferentes dmbitos y niveles territoriales, en
los términos establecidos en esta Ley Foral.
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CAPITULO IV.-Asistencia sanitaria

Articulo 15. 1. La asistencia sanita-
ria se prestard de manera integrada a tra-
vés de programas médico-Erevexltivoa cu-
rativos, rehabilitadores, de mgiene v educa-
ci6n sanitaria en los centros. servicios v es-
tablecimientos sanitarios.

2. La asistencia sanitaria de la Comu-
nidad Foral se ordenard en los siguientes ni-
veles:

a) La atencién primaria de salud que
constituye la base del sistema sanitario y
comprende el conjunto de actividades mé-
dico-asistenciales de acceso directo desarro-
lladas a nivel individual de promocidn de la
salud, de pxe»enclon de las enfermedades v
de reinsercion social en coordinacién con la
red publica de servicios socio-sanitarios.

b} Atencidn especializada tanto hospi-
talaria como extrahospitalaria.

Articulo 16, La atencidon primaria de
salud se presta a través de las Estructuras
de Atencién Primaria que, sobre la base del
trabajo en equipo y con la participacién ac-
tiva (ie la poblacion llevaran a cabo, en el
marco terriforial de su Zona Basica de Sa-
lud, las siguientes acciones:

a) Asistencia sanitaria primaria indivi-
dual tanto en régimen ambulatorio como
domiciliario y de urgencias.

b) Actividades orientadas a la promo-
cion de la salud. a la prevencion de las en-
fermedades v a la reinsercion social.

¢, Acuvidades de educaciéon sanitaria
de la poblacién. de docencia y de investiga-
ciom.

d) Colaboracion en los programas mé-
dico-preventivos, de salud publica v de pro-
tecc1on sanitaria de grupos sociales con ries-
gos sanitarios. que especificamente se deter-
mine.

e) Lacumplimentacion delos datos que
sean requeridos para evaluar el estado de
salud de la poblacién comprendida en la
Zona Basica de Salud v las actividades del
equipo de atencion primaria.

f) Las de orientacién v consejo a los
cmdaddnos en el uso de su lihertad de elec-
cidn y, en general, en su desenvolvimiento
dentro del sistema sanitario.
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Articulo 17. La asistencia sanitaria es-
pemahzdda servird de apoyo médico v qui-
rirgico a la atencién primaria de salud y co-
laborara en los programas de prevencién,
educacién sanitaria, atencion de urgencias,
interconsulta v consulta especializada, tan-
to en régimen hospltalarlo como extrahos-
pitalario, v participardn en actividades do-
centes.

Desarrollara sus actividades en coordina-
cién con los servicios correspondientes del
hospital de drea.

Articulo 18. 1. Con caricter general
el acceso al mvel de asistencia especializa-
da extrahospitalaria se realizara. en su caso,
libremente por el ciudadano o por indica-
cién médica del personal de atencién pri-
maria de salud.

2. Sin perjuicio de lo establecido en el
apartado anterior podrdn establecerse limi-
taciones de cardcter técnico asistencial en
especialidades o modalidades extrahospita-
larias.

3. La asistencia sanitaria especializada
extrahospitalaria utilizara los recursos asis-
tenciales de la Red Asistencial de Utiliza-
cién Publica en funcion del nivel de acre-
ditacién de los centros y de la complejidad
de las patolomas a atender, llevando a cabo
las necesarias hospnahzauone: de corta es-
tancia.

Articulo 19. 1. La asistencia especia-
lizada hospitalaria desarrolla la asistencia
sanitaria de mavor complejidad téenica. El
hospital dirigira v coordinard las técnicas de
medicina curativa y rehabilitadora en el
ambito al que quede adscrito. Desarrollard
programas docentes, de formacién conti-
nuada. actividades cientificas v de investi-
gacion.

2. Los hospitales se clasifican en gene-
rales y especiales:

a; Los hospitales generales deberan
quedar adscritos a una (%eterminada Area y
podrén disponer de servicios de alta espe-
cializacién de ambito regional.

b} Tendrén cardcter de hospitales espe-
ciales los monograficos, los médicos-quirir-
gicos que no posean las especialidades ba-
sicas v los de cuidados intermedios.
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Articulo 20. Los recursos de asistencia
especializada, ademas de la asistencia sani-
taria, realizaran las siguientes funciones:

a) Elapovo v colaboracién en la elabo-
racion y e{ecucién de los programas asisten-
ciales de los equipos de atencién primaria,
principalmente mediante la formacién con-
tinua(fa. la interconsulta v la protocoliza-
cion de los procesos.

b) La colaboracidn en la realizacién de
aquellos programas sanitarios que especifi-
camente se determinen por las Administra-
ciones sanitarias, de acuerdo con las nece-
sidades sanitarias de la poblacién.

¢) Lacumplimentacién de los datos que
sean requeridos para evaluar el estado de
salud de la poblacién asistida y las activi-
dades de los servicios.

Articulo 21. 1. La Administracién
sanitaria de la Comunidad Foral en relacion
con el uso de medicamentos realizara las si-
gulentes acciones:

a) Establecer programas de control de
calidad de los mecﬁcamentos para compro-
bar la observancia de las condiciones de la
autorizacién v de las demas que sean de
aplicacion.

b) Recoger y elaborar la informacion
sobre reacciones adversas a los medicamen-
tos.

c) Adoptar medidas y programas ten-
dentes a racionalizar la uti{)izacién de me-
dicamentos tanto en la atencién primaria de
salud como en la especializada. bajo crite-
rios exclusivamente cientificos.

2. Las oficinas de farmacia. como esta-
blecimientos sanitarios que son, colabora-
ran con la Administracion sanitaria en los
programas tendentes a garantizar el uso ra-
cional de los medicamentos en la atencidn
primaria de salud, y en programas de edu-
cacidn sanitaria e informacion epidemiols-
gica.

CAPITULO V.-El Plan de Salud

Articulo 22. 1. El Gobierno, a pro-
puesta del Consejero de Salud, aprobara un
Plan de Salud que sera expresion de la po-
Iitica intersectorial de salud a desarrollar en
la Comunidad Foral de Navarra.

El Plan de Salud de Navarra, una vez
aprobado por el Gobierno de Navarra, de-
bera remitirse al Parlamento Foral en el
plazo maximo de 30 dias, a fin de que lo co-
nozca.

2. El Plan de Salud incluira los siguien-
tes aspectos: analisis de la situacion, enun-
ciado de prioridades v formulacién de ob-
jetivos, programas a desarrollar, financia-
ai6n, ejecucién v evaluacion.

3. ElPlan de Salud sera revisado perié-
dicamente.

CAPITULO Vi.-Intervencion publica
en relacion con la salud

Articulo 23. La Administracion sanita-
ria de la Comunidad Foral, realizara las si-
gulentes actuaciones:

a) Establecer los registros y métodos de
analisis de la informacidn necesarios para
el conocimiento de las distintas situaciones
de las que puedan derivarse acciones de in-
tervencion.

b) Establecer la exigencia de autoriza-
ciones sanitarias y la ob%igacién de someter
a registro por razones sanitarias a las em-
presas o productos alimentarios.

A tal efecto por el Gobierno de Navarra
se creara el Registro Sanitario de Industrias
v Productos Alimentarios de Navarra en el
que se inscribirdn obligatoriamente todas
las industrias vy establecimientos que se de-
diquen a actividades alimentarias v cuen-
ten, en el territorio de la Comunidad Foral,
con algun establecimiento. La inscripcién
en el Registro sera requisito fprevio v nece-
sario para la autorizacion definitiva de fun-
clonamiento y se otorgara previas las ins-
pecciones pertinentes.

Asimismo se inscribiran todos los pro-
ductos alimentarios para los que, previo
andlisis en su caso, se haya otorgado auto-
rizacion sanitaria por el Departamento de
Salud del Gobierno de Navarra, antes de su
lanzamiento al mercado nacional.

¢) Exigir la autorizacion administrativa
previa para la creacidn y funcionamiento,
asi como para las modificaciones en la es-
tructura y régimen inicial, de todos los cen-
tros, servicios y establecimientos sanitarios
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de Navarra cualquiera que sea su nivel y ca-
tegoria o titular. Asimismo, homologar,
acreditar y registrar dichos centros, servi-

Rl

cios y establecimientos sanitarios.

d) Inspeccionar y controlar todos los
centros, servicios y establecimientos sanita-
rios de Navarra y sus actividades de pro-
mocién y publicidad. Los hospitales inte-
grados en la Red Asistencial de Utilizacion
Publica, quedaran sometidos a la evalua-
c16n de sus actividades y funcionamiento en
los términos que reglamentariamente se es-
tablezcan.

e) Establecimiento, control e inspeccién
de las condiciones higiénico-sanitarias de
funcionamiento y desarrolio de actividades,
locales y edificios de convivencia publica o
colectiva v, en general, de medio ambiente
en que se desenvuelve la vida humana.

f) El ejercicio de la policia sanitaria
mortuoria.

Articulo 24. 1. Las Administraciones
sanitarias de la Comunidad Foral, dentro
del ambito de sus respectivas competencias,
realizardn las siguientes actuaciones:

a) Establecer y acordar las limitaciones
y las medidas preventivas que sean exigi-
bles en las actividades publicas v privadas
que directa o indirectamente puedan tener
consecuencias negativas para la salud.

b) Establecer prohibiciones v requisitos
mimmos para el uso y trafico de los bienes
y productos cuando impliquen un riesgo o
daiio para la salud.

¢) Decretar la suspension del ejercicio
de actividades, cierre dE)z empresas o sus ins-
talaciones vy la intervencién de medios ma-
teriales y personales que tengan una reper-
cusién extraordinaria y negativa para la sa-
lud de los ciudadanos o se sospeche razo-
nablemente la existencia de este riesgo, sin
perjuicio de las indemnizaciones que proce-
dan de acuerdo con lo dispuesto en las leyes.

2. Las medidas y actuaciones previstas
en el apartado antenor que se ordenen con
cardcter obligatorio, con cardcter de urgen-
cia o necesidad, deberdn adaptarse a los eri-
terios expresados en el articulo 28 de la Ley
14/1986, de 25 de abril, General de Sani-
dad, y a la Ley Orgdnica 3/1986, de 14 de
abril, de medidas especiales en materia de
Salud Publica.
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Articulo 25. 1. Serdn objeto de eva-
luacidén, seguimiento e Intervencién por
parte de las autoridades en materia de asis-

tencia sanitaria individual:

a) La satisfaccién de las prestaciones
sanitarias por parte de los centros, del per-
sonal y de las entidades aseguradoras v co-
laboradoras.

b) La satisfaccion de los derechos reco-
nocidos por esta Ley Foral a todos los ciu-
dadanos.

¢) El cumplimiento por parte de los ciu-
dadanos de las prescripciones generales de
naturaleza sanitaria, y del buen uso de bie-
nes y equipos sanitarios.

d) Las atenciones de salud laboral, ac-
cidentes de trabajo, enfermedades profesio-
nales y situaciones de incapacidad e invali-
dez.

e) El rendimiento de las diversas uni-
dades asistenciales, tanto propias como
concertadas. En el caso de las concertadas
dentro de los términos previstos en el con-
cierto.

f) En general, toda actividad sanitaria
del personal, centros y servicios publicos y
privados de Navarra, respecto al cumpli-
miento de las normas sanitar: : -

nitariac aciotanal
miento Ge 18S nOrmas sanitarias asistencia-

les.

2. El incumplimiento de las normas de
salud laboral sera motivo de intervencién
por parte de las autoridades sanitarias
cuando del mismo se deriven infracciones
de la normativa sanitaria.

Articulo 26. 1. El personal que lleve
a cabo las funciones de mspeccién, cuando
ejerza tales funciones y, acreditando si es
preciso su identidad, estard autorizado
para:

a) Entrar libremente y sin previa noti-
ficacién, en cualquier momento en todo
centro o establecimiento sujeto a esta Ley

Foral.

b) Efectuar u ordenar la realizacién de
las pruebas, investigaciones o exdmenes ne-
cesarios para comprobar el cumplimiento
de esta Ley Foral y de cuantas normas se
dicten para su desarrollo.

¢) Tomar muestras, en orden a la com-
probacién del cumplimiento de lo previsto
en esta Ley Foral v en las disposiciones para
su desarrollo.
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d) Realizar cuantas actuaciones sean
precisas, para el correcto cumplimiento de
las funciones de inspeccién que desarrollen.

2. Como consecuencia de las actuacio-
nes de inspeccidn, las autoridades sanitarias
competentes podran ordenar la suspension
provisional, prohibicién de las actividades
y clausura definitiva de los centros y esta-
blecimientos, por requerirlo la proteccion
de la salud coﬁzctiva o por incumplimiento
de los requisitos exigi(ﬁ)s para su instala-
cién y funcionamiento.

CAPITULO VIlL.-Infracciones y
sanciones

Articulo 27. 1. Constituyen infrac-
ciones administrativas las acciones u omi-
slones que contravengan las obligaciones
establecidas en la presente Ley Foral direc-
tamente o a traves de sus reglamentos de
aplicacién, y demds normativa sanitaria vi-
gente aplicable en cada caso.

2. Ademas de las infracciones sanitarias
leves, graves y muy graves, previsias en el
articulo 35 de la Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad, se tipifican como
infracciones sanitarias graves las siguientes:

a) Abrir, cerrar o trasladar un centro,
servicio o establecimiento sanitario, o mo-
dificar su capacidad asistencial, sin haber
obtenido autorizacién administrativa
correspondiente con arreglo a la normativa
que resulte aplicable.

b) Dificultar o impedir el disfrute de
cualquiera de los derechos reconocidos en
el titulo primero de esta Ley Foral a los ciu-
dadanos respecto a los servicios sanitarios
publicos v privados.

¢) Obstruir la acc16n de los servicios de
nspeccidn, asi como el suministro de datos
falsos o fraudulentos.

d) La aplicacion de las ayudas o sub-
venciones publicas a finalidades distintas de
aquéllas para las que se otorgaron.

e) [El incumplimiento de las normas re-
lativas a registro v acreditacidn de centros,
servicios v establecimientos sanitarios.

3. Las infracciones sanitarias tipifica-
das en el numero anterior podrdn calificar-

se como muy graves, cuando produzcan da-
fos graves para el usuario, la alteracién sa-
nitaria producida sea grave, la cuantia del
beneficio obtenido sea alto, y cuando exista
reincidencia en la comisién de la infraceién.

4. En los supuestos en que las infrac-
ciones pudieran constituir delito, la autori-
dad sanitaria pasara el tanto de culpa a la
Jurisdiceién competente v se abstendra de
seguir el procedimiento administrativo san-
cionador mientras la autoridad judicial no
dicte sentencia firme.

De no haberse estimado la existencia de
delito, la Administracién continuari el ex-
pediente sancionador, quedando interrum-
pido mientras duren las diligencias penales
el plazo para la conclusion del expediente
administrativo.

Las medidas preventivas o administrati-
vas que hubieren sido adoptadas para sal-
vaguardar la salud y seguridad de las per-
sonas se mantendrdn en tanto la autoridad
judicial se pronuncie sobre las mismas.

Articulo 28. 1. Las infracciones muy
graves prescriben a los cinco anos, las gra-
ves a los dos afios y las leves a los dos me-
ses. El plazo de prescripcién comenzard a
contarse desde que la falta se hubiese co-
metido. La prescripcion se interrumpird
desde el momento en que el procedimiento
se dirlja contra el presunto infractor.

2. Iniciado el procedimiento sanciona-
dor y wanscurridos seis meses desde la no-
tificacién al interesado de cada uno de los
tramites previstos en el procedimiento sin
que se impulse el tramite siguiente, se pro-
ducira la caducidad del mismo, con archi-
vo de las actuaciones, salvo en el caso de la
resolucion, en que podra transcurrir un afio
desde que se notificé la propuesta.

Articulo29. 1. Lasinfracciones sani-
tarias serdn sancionadas con las multas y
demas medidas previstas en el articulo 36
de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General
de Sanidad.

2. Las autoridades sanitarias compe-
tentes para imponer las multas serdn las si-
guientes:

a) El Alcalde, hasta 2.000.000 de pese-
tas.

b) El Consejero de Salud, hasta
10.000.000 de pesetas.
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c) El Gobierno de Navarra, hasta
100.000.000 de pesetas.

3. Cuando en la tramitacién del expe-
diente el Juez Instructor esume que, dada
la gravedad de la infraccién, la competen-
cla para sancionar por razén de la cuantia
de la multa no corresponde al dérgano que
lo nombré, éste remitira las actuaciones al
organo de la Administracion que resulte
competente, el cual las continuard a partir
del momento procedimental en que se ha-
llen.

4. La Administracién de la Comunidad
Foral podrd actuar en sustitucién de los
Ayuntamientos en los supuestos y con los
requisitos previstos en la legislacién de ré-
gimen local.

5. Las cuantias de las multas seran ac-
tualizadas periédicamente por el Gobierno
de Navarra en funcién de Fa evolucion del
indice de precios al consumo.

Articulo 30. 1. Una vez iniciado el
procedimiento sancionador, el érgano com-
petente para resolverlo podra adoptar las
medidas preventivas que estime necesarias
para asegurar el cumplimiento de la reso-
lucién que pudiera establecerse y, en todo
caso, (i)ara asegurar el cumplimiento de la
legalidad, pudiendo adoptarse, entre otras,
las siguientes medidas provisionales:

a) La suspensién total o parcial de la
actividad.

b) La clausura de centros, servicios, es-
tablecimientos o instalaciones.

¢) La exigencia de fianza.

2. Previamente a la resolucién que es-
tablezca las medidas J)ronslonales, se dara
audiencia al interesado.

Articule 31. No tendra cardcter de
sancién la clausura o cierre de centros, ser-
vicios, establecimientos o instalaciones que
no cuenten con las autorizaciones o regis-
tros sanitarios preceptivos, o la suspensién
de su funcionamiento hasta tanto se recti-
fiquen los defectos o se cumplan los requi-
sitos exigidos por razones de sanidad, hgie-
ne o seguridad, ni la retirada del mercado
precautoria o definitiva de productos o ser-
vicios por las mismas razones.
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TITULO III.-COMPETENCIAS Y
FUNCIONES DE LAS
ADMINISTRACIONES PUBLICAS

CAPITULO I.—Competencias de la
Administracién de la Comunidad Foral

Articulo 32. Corresponde a la Admi-
nistracién de la Comunidad Foral el ejerci-
cio de las potestades reglamentaria, de ad-
ministracion y revisora, en materia de sani-
dad interior, giene, asistencia sanitaria,
productos v establecimientos farmacéuti-
cos, conforme al ambito competencial que
le corresponda en dichas materias a tenor
de lo previsto en la Ley Orgdnica de Rein-
tegracidn v Amejoramiento Foral de Na-
varra.

Articulo 33. 1. EI Departamento de
Salud del Gobierno de Navarra ejercera las
funciones de planificacién, ordenacion pro-
gramacién alta direccién, evaluacién, ins-
peccién y control de las actividades, centros
y servicios, en las areas de salud piiblica, sa-
lud laboral v asistencia sanitaria. Igualmen-
te ejercera la alta direccidn, control y tutela
del Servicio Navarro de Salud.

2. Parael ejercicio de las funciones des-
critas en el apartado anterior el Departa-
mento de Salud dispondra de una Direccién
General que agrupard los servicios que re-
glamentariamente se determinen.

3. La Direccién General serd el érgano
responsable del ejercicio de las funciones de
salud publica y salud laboral, cuyas activi-
dades se realizaran por servicios o medios
propios o encomendando la gestién técnica
a otros centros o servicios sanitarios. VMan-
tendra intercambios con los organismos es-
pecializados de salud puiblica y salud labo-
ral ubicados fuera de Navarra para el me-
jor cumplimiento de sus funciones.

4. La Direccién General cooperard con
los Avuntamientos prestandoles el apovo
técnico v administrativo preciso para el
ejercicio de las competencias en materia de
salud publica que esta Ley Foral les atribu-
ve, y en su caso, podrd intervenir de forma
subsidiaria.
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CAPITULO I1.—Competencias sanitarias
de los Municipios

Articulo 34. Los Ayuntamientos ten-
dran las siguientes competencias que seran
ejercidas en el marco de los planes y direc-
trices sanitarias de la Administracion de la
Comunidad Foral:

1. En materia de salud publica:

a) Control sanitario del medio ambien-
te: contaminacién atmosférica, abasteci-
miento de aguas, saneamiento de aguas re-
siduales, residuos urbanos e industriales.

b) Control sanitario de industrias, acti-
vidades y servicios, transportes, rudos y vi-
braciones.

¢) Control sanitario de edificios vy luga-
res de vivienda y convivencia humana, es-
pecialmente de los centros de alimentacién,
peluquerias, saunas y centros de higiene
personal, hoteles y centros residenciales, es-
cuelas, campamentos turisticos vy areas de
actividad fisica, deportiva y de recreo.

d) Control sanitario de la distribucién
y suministro de alimentos, bebidas y demds
productos, directa o indirectamente relacio-
nados con el uso o consumo humanos, asi
como los medios de su transporte.

e) Control sanitario de los cementerios
y policia sanitaria mortuoria.

f) Desarrollo de programas de promo-
ci6n de la salud, educacion sanitaria y pro-
teceion de grupos sociales con riesgos espe-
cificos.

2. En materia de participacién y ges-
tién sanitaria:

a) Participardn en los érganos de direc-
cién o participacién del Servicio Navarro de
Salud, Area de Salud, Zonas Basicas de Sa-
lud y centros hospitalarios, en la forma pre-
vista en esta Ley Foral v, en su caso, en la
forma que reglamentariamente se determi-
ne.

b) Realizar la construccion, remodela-
cién y/o equipamiento de consultorios loca-
les o auxiliares, garantizando su conserva-
cién y mantenimiento. Cuando los consul-
torios se ubiquen en términos concejiles es-
tas funciones corresponderan a los Conce-

jos respectivos.

Articulo 35. Los Concejos como enti-
dades de Administracion Puiblica, y de con-
formidad con los articulos 37 y 39.1.b}, de
la Ley Foral de Administracion Local de
Navarra, tendrdn en su término concejil las
competencias y funciones referidas al con-
trol de aguas, saneamiento, residuos urba-

nos y control sanitario de los cementerios.

Artieulo 36. 1. Los Ayuntamientos y
Concejos, para el cumplimiento de las com-
petencias v funciones sanitarias de las que
son titulares, adoptaran disposiciones de
cardcter sanitario que serdn de aplicacidn
en su ambito territorial.

2. Cuando el desarrollo de las funcio-
nes sanitarias lo requiera, los Ayuntamien-
tos dispondrén de personal v servicios sam-
tarios, propios para el ejercicio de sus com-
petencias.

En los municipios donde el desarrollo de
tales funciones no justifique que dispongan
de personal y servicios proplos, encomen-
dardn tales funciones a profesionales sani-
tarios del Area de Salud a la que pertenez-
can, y dispondrén del apoyo técnico de los
centros de salud.

El personal sanitario de la Administra-
cion de la Comunidad Foral que preste apo-
yo a los Avuntamientos en los asuntos re-
lacionados en este capitulo tendra la consi-
deracién, a estos solos efectos, de personal
al servicio de los mismos, con sus obligadas
conseciencias en cuanto a régimen Ee Te-
cursos y responsabilidades personales v pa-
trimoniales.

Articulo 37. El Gobierno de Navarra
podré delegar en los Ayuntamientos el ejer-
cicio de cualesquiera funciones en materia
sanitaria en las condiciones previstas en la
legislacion de régimen local.

TITULO IV.-ORDENACION
TERRITORIAL SANITARIA

CAPITULO L.—De las estructuras de
Atencion Primaria de Salud

Articulo 38. 1. Las Zonas Basicas de
Salud constituyen la demarcacién geografi-
ca y poblacional que sirve de marco terri-
tonal a la atencién primaria de salud ga-
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rantizando la accesibilidad de la poblacién
a los servicios sanitarios primarios.

2. La delimitacién de las Zonas Basicas
de Salud es la contenida en la Ley Foral
22/1985, de 13 de noviembre, de Zonifica-
cidn Sanitaria de Navarra, con las siguien-
tes modificaciones:

a) Las Zonas Basicas de Salud de la Mi-
lagrosa, lturrama, Ermitagafia y San Juan,
quedan estructuradas en la forma siguiente:

Milagrosa:

Comprende todo el distrito V (excepto
secciones 8 v 11) del municipio de Pamplo-
na. Comprende el valle de Aranguren. Com-
prende los concejos de Ardanaz, Badostdi,
Sarriguren v Mendillorr (Ayuntamiento de

Egiiés).
Azpilagaria:
Comprende las secciones 1, 2, 3, 11, 15,

16, 17, 21 y 23 del distrito IV del munici-
pio de Pamplona.

Iturrama:

Comprende el distrito 1V (excepto las
secciones 1,2, 3. 11,12, 13, 15, 16,17, 21
y 23) del municipio de Pamplona.

Ermitagana:

Comprende las secciones 19, 21 y 22 del
distrito 11l del municipio de Pamplona.

San Juan (nuevo):

Comprende las secciones 6, 7, 11, 12, 14,
13, 20 y 23 del distrito III del municipio de
Pamplona.

San Juan (antiguo):

Comprende el distrito Il (excepto las sec-
ciones 6, 7, 11, 12, 14, 15, 19, 20, 21, 22
y 23) del municipio de Pamplona.

b) La Zona Bésica de Salud de Val-
tierra, se denominara: Valtierra-Cadreita.

3. Se declaran Zonas Basicas de Espe-
cial Actuacién las siguientes:

Las Zonas Basicas de Isaba, Valle de Sa-
lazar, Ancin, Améscoa, Villatuerta, Aoiz,
Olite y Auritz-Burguete.

En la Zona Basica de Elizondo: Zugarra-
murdi v Urdazubi-Urdax.

En la Zona Basica de Sanguesa: Petilla
de Aragén, Urraul Alto y Urraul Bajo.

En la Zona Basica de Viana: Cabredo,
Genevilla, Lapoblacién, Maraiién v Meano.
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En la Zona Bésica de Leitza: Goizueta y
Arano.

En la Zona Basica de Irurtzun: Araite,
Betelu, concejo de Errazkin y Barrio de Le-
zaeta.

Las modalidades sanitario-asistenciales
de estas zonas serdan establecidas reglamen-
tariamente por el Gobierno de Navarra.

CAPITULO I1.-De las Areas de Salud

Articulo 39. 1. Las Areas de Salud
son las demarcaciones territoriales operati-
vas de las actuaciones y servicios sanitarios,
responsabilizadas de la gestién descentrali-
zada de los centros y establecimientos del
Servicio Navarro de Salud en su demarca-
cién territorial, v de las prestaciones y pro-
gramas sanitarios a desarrollar por ellos.

2. Las Zonas Basicas de Salud se agru-
pardn en las Areas de Salud siguientes:

a) Area de Salud de Estella que agru-
para todas las Zonas Bésicas de Salud com-
prendidas en el Area III de la Ley Foral de
Zonificacidn Sanitaria.

b) Area de Salud de Tudela que agru-
para todas las Zonas Basicas de Salud com-
prendidas en el Area V de la Ley Foral de

Zonificacion Sanitana.

¢) Area de Salud de Pamplona que
agrupara todas las Zonas Basicas de Salud
comprendidas en las Areas I, I y IV de la
Ley Foral de Zonificacién Sanitaria.

3. El Area de Salud de Pamplona po-
dra subdivirse en dos Comarcas Sanitarias
en la forma y condiciones que se establezca
reglamentariamente. En todo caso, Pam-
plona capital y su comarca seran conside-
radas como una unidad poblacional v epi-
demiolégica con cardcter de Comarca Sani-
taria.

CAPITULO IIL.-De la Region Sanitaria

Articulo 40. Navarra se constituye en
Regién Sanitaria integrada por las Areas de
Salud establecidas en el articulo anterior, y
cuya gestion descentralizada de los centros
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y establecimientos como asimismo de las
prestaciones sanitarias, se encomienda al
Servicio Navarro de Salud.

TITULO V.~ORGANOS DE
PARTICIPACION COMUNITARIA

Articulo 41. Con el caracter de érga-
nos de participacién se constituyen el Con-
sejo Navarro de Salud, los Consejos de Sa-
lud de Area y los Consejos de Salud de Zona
Basica.

Articulo 42. 1. El Consejo Navarro
de Salud se constituye en el 6rgano de par-
ticipacién comunitaria de la Administracién
sanitaria de la Comunidad Foral.

2. El Consejo Navarro de Salud, se
compone de los siguientes miembros:

Presidente: El Consejero de Salud.
Vicepresidente: El Director General de

Salud.
Vocales:

— Seis miembros en representacién de la
Administracién sanitaria designados libre-
mente por el Consejero de Salud, tres de los
cuales procederan de las diferentes Areas de
Salud.

— Tres miembros en representacién de las
Asociaciones de Consurmdores de Navarra.

—~Tres miembros pertenecientes a las
Centrales Sindicales mds representativas,
segun se establece en la Ley Orgdnica de Li-

bertad Sindical.

~ Tres miembros pertenecientes a las Or-
ganizaciones Empresariales mas represen-
tativas, segiin se establece en la disposicién
adicional sexta del Estatuto de los Trabaja-
dores.

— Tres miembros designados por la Fede-
racién Navarra de Municipios v Concejos
entre miembros de las Corporaciones Loca-
les.

—Un profesional en representacion de
cada una de las Organizaciones Colegiales
Sanitarias.

3. El Consejero de Salud designara en-
tre sus miembros un secretarlo.

Articulo 43. Son funciones del Conse-
jo Navarro de Salud:

a) Informar el anteproyecto del presu-
puesto del Departamento de Salud.

b) Emitir informe sobre el Plan de Sa-
lud de Navarra.

¢) Asesorar e informar los programas

de salud.

d) Informar la Memoria Anual del Ser-
vicio Navarro de Salud.

e) Informar cualquier otro asunto que
sea sometido a su consideracion por el Con-
sejero de Salud.

f) Promover la participacién de la Co-
munidad en los Centros v establecimientos
sanitarios.

El Consejo Navarro de Salud elaborara
su propio reglamento de organizacién v
funcionamiento.

Articulo 44. Reglamentariamente se
determinara la composicién vy funciones de
los Consejos de Salud de Area y de Zona Ba-

sica.

TITULO VI.-DEL SERVICIO NAVARRO
DE SALUD

CAPITULO [.-Naturaleza y fines

Articulo 45. 1. Se crea el Servicio
Navarro de Salud como un organismo au-
ténomo de caracter administrativo, dotado
de personalidad juridica propia y plena ca-
pacidad de obrar para el cumplimiento de
sus fines.

2. El organismo auténomo Servicio Na-
varro de Sa?ud queda adscrito al Departa-
mento de Salud que ejercera sobre el mis-
mo las facultades de a%ta direccién, control
y tutela que le atibuyen esta Ley Foral y
el ordenamiento juridico-administrativo.

Articulo 46. 1. Es objeto del Servicio
Navarro de Salud la organizacién y gestién
en régimen descentralizado de los servicios
; prestaciones de atencién primaria de sa-
fud y de asistencia especializada. El Servi-
cio Navarro de Salud podrd también gestio-
nar los servicios y programas que las Ad-
ministraciones Piblicas le encomienden.

2. A tal efecto, el Servicio Navarro de
Salud gestionara los siguientes centros y es-
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tablecimientos que se le adscriben a conti-
nuacion:

a) Los centros y establecimientos de
asistencia sanitaria de la Administracion de
la Comunidad Foral.

b) Los centros y establecimientos de
asistencia sanitaria de la Seguridad Social
cuya gestion sea transferida al Gobierno de
Navarra.

3. Por viareglamentaria se podran ads-
cribir también al Servicio Navarro de Salud
centros y serviclos sanitarios necesarios
para el cumplimiento de sus fines.

CAPITULO IL.—Estructura Organica

Articulo 47. El Servicio Navarro de
Salud se estructura en los siguientes érga-
nos centrales:

1. De direccién: El Consejo de Gobier-
no.

2. De gestion:
a) El Director Gerente.

b) Las Direcciones que se establezcan
reglamentariamente.

3. De participacion:

El Consejo Navarro de Salud, sin perjui-
cio de las funciones encomendadas en el ar-
ticulo 43.

Seccion 1.~Organo directivo

Articulo 48. 1. ElConsejo de Gobier-
no estard integrado por los siguientes miem-
bros:

Presidente: El Consejero de Salud.
Vicepresidente: El Director General de

Salud.
Vocales con voz y voto:

— El Secretario General de Presidencia e
Interior.

— El Director General de Economia y Ha-
cienda.

— El Director General de Trabajo v Bie-
nestar Social.

— Dos miembros designados por la Fede-
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racién Navarra de Municipios y Concejos
entre miembros de las Corporaciones Loca-
les.

—Dos miembros designados Lbremente
por el Gobierno, a propuesta del Consejero

de Salud.
Vocal con voz v sin voto:

— El Director Gerente del Servicio Na-
varro de Salud.

Secretario:
— El Secretario Técnico del Departamen-

to de Salud.

2. A las sesiones del Consejo de Gobier-
no podran asistir, con voz v sin voto, a pro-
puesta del presidente, los Directores del
Servicio Navarro de Salud.

3. Los vocales en representacién de la
Federacién Navarra de Muuicipios y Con-
cejos serdn designados por un periodo
maximo de cuatro afios, sin perjuicio de ser
nuevamente designados siempre que disfru-
ten de la representacion local requerida.

4. La condicion de miembros del Con-
sejo de Gobierno sera incompatible con
cualquier vinculacion con empresas o enti-
dades mercantiles relacionadas con el sumi-
nistro o la dotaciéon de material sanitario,
productos farmacéuticos o. en general. con
intereses mercantiles o comerciales relacio-
nados con el sector sanitario.

Articulo 49. Corresponden al Consejo
de Gobierno las siguientes atribuciones:

a}  Aprobar el anteproyecto de Presu-
puestos del Servicio Navarro de Salud.

b) Definir los criterios de actuacién del
Servicio Navarro de Salud, de acuerdo con
las directrices emanadas del Departamento

de Salud.

¢) La gestién ordinaria del patrimonio
adscrito al Servicio Navarro de Salud y
aprobar las propuestas de inversiones gene-
rales.

d) Aprobar la Memoria Anual del Ser-
vicio Navarro de Salud.

e) Aprobary elevar al Departamento de
Salud el estado de cuentas y los documen-
tos relativos a la gestion econdémica v con-
table del Servicio Navarro de Salud.

f) Establecer. actualizar y rescindir
conciertos para la prestacion de servicios
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asistenciales con Entidades publicas y pri-
vadas.

g) Proponer al Departamento de Salud
el régimen de precios y tarifas por la utili-
zacion de los centros v servicios.

h) Controlar v supervisar la actuacién
del Director Gerente.

1) Aprobar la organizacién interna de
los servicios, centros y unidades.

1) Aprobar el plan general director y los
programas de actuacion del Servicio Na-
varro de Salud, y elevarlos al Departamen—
to de Salud para su integracién en el Plan
de Salud de Navarra.

k) Aprobar los reglamentos de funcio-
namiento y régimen interior.

1) Gestion en materia de recursos hu-
manos con el conjunto de competencias
adecuadas a tal fin, salvo las expresamente
reservadas al Gobierno de Navarra.

m) Impulsar y mantener los sistemas de
informacion sanitarios y y soporte informati-
co necesario para la gestmn de los centros
¥ Servicios.

Seccién 2.~Organos de gestién

Articulo 30. 1. El Director Gerente
asume las funciones de direccién y gestion
del Servicio Navarro de Salud.

2. El Director Gerente sera designado y
separado libremente por el Gobierno de Na-
varra a propuesta del Consejero de Salud.

Articulo 51. 1. Corresponden al Di-
rector Gerente las siguientes funciones:

a) Ejecutar v hacer cumplir los acuer-
dos del Consejo de Gobierno, asi como ha-
cer curnplir las disposiciones que regulan la
actuacion del Servicio Navarro de Salud.

b) La direccién, representacién legal.
gestion e inspeccion interna de la totalidad
de las actividades v servicios del Servicio
Navarro de Salud.

c) Impulsar coordinar v evaluar a to-
dos los érganos directivos del Servicio Na-

varro de Salud.
d) Dictar las instrucciones y las circu-

lares relativas al funcionamiento y la orga-

nizacién internas del Servicio Navarro de

Salud.

e) Autorizar los pagos y gastos de trans-
ferencias y de funcionamiento del Servicio
Navarro de Salud, conforme a las normas
de la Ley Foral de la Hacienda de Navarra.

f) Elaborar el Plan General Director v
los programas de actuacion del Servicio Na-
varro ge Salud. v elevarlos al Consejo de
Gobierno.

g) Elaborar la Memoria Anual del Ser-
vicio Navarro de Salud.

h) Formular el borrador de anteproyec-
to de presupuestos.

1) Las funciones en materia de personal
que expresamente le sean atribuidas por el
Consejo de Gobierno.

)

1) Velar por la mejora de los métodos
de trabajo y por la mtroduccién de las in-
novaciones tecnolbgicas adecuadas, y tam-
bién por la conservacién y mantenimiento
de los centros, instalaciones y equipos y por
la optimizacion de los ingresos v gastos.

k) Actuar como 6rgano de contratacién
del organismo auténomo.

) Cualquier otra que le pueda ser en-
comendada por el Consejo de Gobierno.

2. El Director Gerente podra delegar el
ejercicio de sus atribuciones en los Directo-
res de los servicios centrales y periféricos,
asi como en los directores de los centros,
previa autorizacion del Consejo de Gobier-
no.

Articule 52. La estructura y funciones
de los 6rganos directivos y administrativos,
tanto a nivel central como periférico, se de-
terminard reglamentariamente.

Seccién 3.—~Organos de participacion

Articulo 53. Se constituyen como orga-
nos de participacion del Servicio Navarro de

Salud:

a) EIl Consejo Navarro de Salud, en el
ambito de los drganos centrales de direccién
del Servicio Navarro de Salud y los Conse-
jos de Salud de Area y de Zona Basica, en
el &mbito de los érganos directivos periféri-
Cos.
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b) Las Juntas de Gobierno de los cen-
tros asistenciales que incorporaran en su
seno representantes de la Administracién
sanitaria, de los Ayuntamientos y del per-
sonal de los propios centros.

CAPITULO I11.-Organizacién de las
demarcaciones territoriales Sanitarias

Seccion 1.-De la Region Sanitaria

Articulo 54. La Regién Sanitaria, en
cuanto unidad de gestién sanitaria del Ser-
vicio Navarro de Salud, serd dirigida v ges-
tionada respectivamente por el (g,onsejo de
Gobierno v el Director Gerente del referido
organismo auténomo.

Seccion 2.-De las Areas de Salud

Articulo 55. Las Areas de Salud con-
tardn con los érganos de direccidn y gestién
que se establezcan reglamentariamente.

Seccion 3.>~De las estructuras de
atencion primaria

Articulo 56. Las estructuras de aten-
cién primaria se constituyen por los centros
asistenciales y por la totalidad de profesio-
nales sanitarios v no sanitarios vinculados
o adscritos a las Administraciones Piblicas
de la Comunidad Foral y por los que se ads-
criban a la Red Sanitaria de Utilizacién Pud-
blica, que desarrollen sus actividades en el
nivel primario de atencién en el dmbito de
las Zonas Basicas de Salud.

Los referidos profesionales quedan ads-
critos a la estructura de atencion primaria,
con respecto al régimen econdmico admi-
nistrativo del que procedan.

Les corresponde realizar mediante el tra-
bajo en equipo, todas las actuaciones rela-
tivas a la asistencia sanitaria individual res-
pecto a la promocidn, prevencién, curacién
y rehabilitacién de la salud, asi como la co-
laboracién con los programas de medicina
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comunitaria v salud publica que se esta-
blezcan en la Zona Basica de Salud.

Articulo 57. 1. Las Zonas Bésicas de
Salud estaran dotadas con el personal y
centros de salud que reglamentariamente se
determine.

2. Los centros de salud cooperaran con
los Ayuntamientos prestandoles apoyo téc-
nico para el ejercicio de sus competencias
de salud publica.

3. El personal sanitario de las Zonas
Bésicas de Salud dispondrd del apoyo de los
ceniros y servicios del Area de Salud a la
que pertenezcan.

Articalo 58. 1. La implantacion de
las Zonas Basicas de Salud se realizara con-
forme a lo previsto en la Ley Foral
22/1985. de 3 de noviembre, de Zonifica-

ci6n Sanitaria de Navarra.

2. La estructuracidn, organizacién y
funcionamiento de las Zonas Basicas de Sa-
lud se establecera por via reglamentaria.

CAPITULO IV.—De la asistencia
especializada

Articulo 59. 1. Los centros y servi-
cios asistenciales del sector publico consti-
tuirdn una Red Asistencial Publica.

2. Los centros hospitalarios del sector
publico serdn gestionados descentralizada-
mente mediante érganos de Gobierno uni-
personales v colegiados que ostentardn las
competencias en materia de personal, con-
tratacién administrativa y gestién presu-
p.uestaria., que se determinen reglamenta-
riamente.

3. Todos los recursos publicos especia-
lizados extrahospitalarios quedan adscritos
a los respectivos centros hospitalarios del
Servicio Navarro de Salud y actuardn en
coordinacién con los servicios correspon-
dientes de los respectivos hospitales v bajo
su direccién técnica.

Articulo 60. 1. Los centros y servi-
cios asistenciales de caracter hospitalario v
extrahospitalario del sector privado podran
mtegrarse con la Red Asistencial Publica en
una Red Asistencial de Utilizacién Publica,
previo concierto con el Servicio Navarro de
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Salud, para la coordinacién y adecuada uti-
lizacién de los recursos sanitarios.

2. Reglamentariamente se determinard
el nmivel v servicios que corresponda a cada
uno de los hospitales integrados en la Red
Asistencial de Utilizacion %’dblica.

3. La incorporacidn o adseripeion a la
Red Asistencial de Unlizacién Publica con-
lleva el desarrollo, ademds de tareas estric-
tamente asistenciales, la colaboracién en
programas sanitarios o docentes que se les
encomiendan, que deberan precisarse en el
correspondiente concierto.

Articulo 61. 1. El Gobierno de Na-
varra aprobard las normas de acreditacién
especificas de los centros y servicios de la
Red Asistencial de Utlizacién Publica.

2. Dichas normas de acreditacién que
seran desarrolladas reglamentariamente
habrin de comprender necesariamente los
siguientes aspectos:

a) Calificacion de los centros o servi-
cios.

b) Criterios en relacién con la estructu-
ra fisica, organizativa, de personal y funcio-
nal.

Articulo 62. 1Los certificados de acre-
ditacién se otorgaran por un periodo maxi-
mo de cinco anos, quedando sujetos a las
verificaciones que se consideren oportunas
en dicho per{ogo.

CAPITULO V.-Régimen juridico de los
actos

Articulo 63. 1. El régimen juridico
de los actos del Servicio Navarro de Salud
serd el establecido en el Capitulo II del Ti-
tulo IV de la Ley Foral 23/1983, de 11 de
abril, del Gobierno y de la Administracién
de la Comunidad Foral de Navarra.

2. Los actos administrativos referentes
a personal, contrataciones vy presupuestos,
se regirdn por la normativa especifica de la
Administracién Foral.

Articulo 64. 1. Contra los actos dic-
tados por el Servicio Navarro de Salud pro-
cedera el recurso de alzada ante el Gobier-
no de Navarra.

2. El recurso habrd de deducirse en la
forma y plazos previstos por la legislacién
vigente para la Administracién directa de la
Comunidad Foral,

CAPITULO VI.-Patrimonio

Articulo 65. Integra el patrimonio del
Servicio Navarro de Salud:

a) Los bienes y derechos de toda indole
cuya titularidad corresponda al patrimonio
de Navarra, que le sean adscritos para el
cumplimiento de sus fines.

b) Los bienes y derechos de toda indo-
le afectos a la gestion v ejecucién de los ser-
vicios sanitarios transferidos de la Seguri-
dad Social, que le sean adscritos de acuer-
do con el decreto de transferencias.

¢) Cualquier otro bien o derecho que
reciba por cualquier titulo.

Articulo 66. El régimen juridico de los
bienes y derechos adscritos o propios del
Servicio Navarro de Salud serd el regulado
en el Titulo VIII de la Ley Foral 17/1985,
de 27 de septiembre, del Patrimonio de Na-
varra.

CAPITULO VIil.-Hacienda y
presupuesto

Articulo 67. Son ingresos del Servicio
Navarro de Salud:

a) Los recursos que con cardcter fina-
lista reciba el Gobierno de Navarra de los
presupuestos de asistencia sanitaria de la

Seguridad Social.

b) Los recursos que le sean asignados
con cargo a los presupuestos de la Comu-

nidad Foral.

¢) Los rendimientos procedentes de los
bienes v derechos que tenga afectos.

d) Los ingresos ordinarios y extraordi-
narios que esté autorizado a percibir, a te-
nor de las disposiciones vigentes.

e) Los ingresos procedentes de concier-
tos con entidades aseguradoras de asisten-
cia sanitaria o con Administraciones Publi-
cas, en su caso.
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f) Las subvenciones y aportaciones vo-
luntarias de Entidades y particulares.

g) Cualquier otro recurso que se le atri-
buya.

Articulo 68. Salvo en lo previsto en
esta Ley Foral, la estructura, procedimien-
to de elaboracién, ejecucién y liquidacién
del presupuesto del Servicio Navarro de Sa-
lud se regiran por lo previsto en la Ley Fo-

ral 8/1938, de 26 de diciembre, de la Ha-

cienda Publica de Navarra.

Articulo 69. 1. El ejercicio de la fun-
cién interventora en el Servicio Navarro de
Salud se realizara conforme a las previsio-
nes contenidas en la Ley Foral 8/1988, de
26 de diciembre, de la Hacienda Piblica de
Navarra.

2. Sin perjuicio de lo previsto en el
apartado anterior, el control financiero del
organismo auténomo se efectuard por el
procedimiento de auditorias.

TITULO VIL-DEL PERSONAL AL
SERVICIO DEL SISTEMA SANITARIO
PUBLICO DE NAVARRA

Articulo 70. El personal al servicto del
sistema sanitario publico de Navarra esta
mtegrado por:

1. El personal al servicio de la Admi-
nistracion sanitaria de la Comumdad Foral
constituido por:

a) Personal funcionario o laboral de la
Administracién de la Comunidad Foral,
adscrito al Departamento de Salud.

b) Personal funcionario o laboral trans-
ferido por Ja Administracién del Estado a
la Comunidad Foral por los Reales Decre-
tos 1697/85, de 1 de agosto y 1885/86, de
22 de agosto, adscrito al Departamento de
Salud.

El Personal a que se refieren los aparta-
dos a; vy b) continuara con el régimen juri-
dico, retributivo v de derechos pasivos que

tuvieran a la entrada en vigor de esta Ley
Foral.

2. Personal del Servicio Navarro de Sa-
lud, constituido por:

a) Personal funcionario o laboral ads-
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crito al orgamismo auténomo Servicio Re-
gional de Salud y a sus centros y servicios.

b} Personal funcionario al servicio de la
sanidad local adscrito al organismo auténo-
mo Servicio Regional de Salud.

c) Personal funcionario o laboral trans-
fertdo por la Administracién del Estado a
la Comumdad Foral por los Reales Decre-
tos 1697/85, de 1 de agosto, y 1885/86, de
22 de agosto, adscrito al Servicio Regional
de Salug

d) Personal funcionario estatutario o
laboral de la Seguridad Social transferido
por la Administracién del Estado a la Co-
munidad Foral.

El personal del Servicio Navarro de Sa-
lud que se cita en las letras anteriores con-
tinuaré, en lo no modificado por esta Ley
Foral, con el régimen juridico, retributivo y
de derechos pasivos establecido en sus res-

ectivos Estatutos v normas de aplicacion,
Easta tanto una Ley Foral regule el régimen
homologado al que haya de acomodarse el
persona% mntegrado en el Servicio Navarro
de Salud.

3. Personal de la sanidad municipal
constituido por:

a) Personal sanitario funcionario sujeto

a la Ley Foral reguladora del Estatuto del

ersonal al servicio de las Administraciones
Publicas de Navarra.

b) Personal funcionario sanitario muni-
cipal sujeto a las Normas de 16 de noviem-
bre de 1981.

c¢) Personal laboral.

El personal de los Ayuntamientos que se
cita en las letras anteriores continuard con
el régimen juridico, retributivo y de dere-
chos pasivos que tuvieran a la entrada en
vigor de esta Ley Foral.

Articulo 71. En el régimen retributivo
del personal sanitario de atencion extrahos-
pitalaria, dentro del sistema samtario pu-
blico, se integrard el concepto retributivo de
la capitacion.

Articulo 72. La condicion de personal
al servicio de las Administraciones sanita-
rias de la Comunidad Foral serd, en cual-

uier caso, incompatible con el desempeiio
36 puestos de trabajo o actividades en cen-
tros o servicios concertados o subvenciona-
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dos, sin perjuicio del respeto a las situacio-
nes legales existentes a la entrada en vigor
de esta Ley Foral.

Articulo 73. 1. El personal de los
centros y servicios sanitarios desarrollara
sus actividades sobre las personas que asis-
tan aplicando sus conocimientos profesio-
nales v con sujeciéon a normas deontolégi-
cas.

2. Tanto el personal sanitario de los
servicios publicos como el de los privados
asociados por concierto, queda sometido a
los reglamentos proptos de sus centros e ins-
tituclones sanitarias asi como a las normas
de asistencia sanitaria de los regimenes del
sistema de la Seguridad Social, cuando se
trate de cludadanos acogidos a los mismos.

En tales supuestos, el personal facultati-
vo dispondra de las facultades respecto a la
prescripcién farmacéutica y concesién de
altas y bajas laborales, de forma equivalen-
te a lo establecido para el personal del Ins-
tituto Nacional de la Salud.

TITULO VIII.-DE LA FINANCIACION

Articulo 74. La financiacidn del siste-
ma sanitario se realizara con cargo a:

a) Aportaciones de los presupuestos de
las Administraciones sanitarias de la Comu-
nidad Foral para el cumplimiento de sus
obligaciones y competencias.

b) Cotizaciones y presupuestos del sis-
tema sanitario de la Seguridad Social en sus
diferentes regimenes general y especiales.

c) Cotizaciones y aportaciones de otros
regimenes aseguradores libres u obligato-
rios que cubran la asistencia sanitaria, tan-
to piblicos como privados.

d) Tarifas por prestacidn de servicios
sanitarios.

Articulo 75. 1. En los presupuestos
generales de Navarra se consignardn las
partidas suficientes para atender el gasto
que se derive de las actuaciones, servicios y
prestaciones sanitarias atribuidas por esta
Ley Foral a la Administracién de la Comu-
nidad Foral.

2. Los Ayuntamientos consignardn en

sus presupuestos las partidas suficientes
para atender el gasto que se derive del cum-
plimiento de las funciones y competencias
sanitarias que les corresponden.

Articulo 76. 1. En el provecto del
presupuesto de gastos que elabore anual-
mente el Gobierno de Navarra figurardn,
ademas de las partidas precisas para finan-
ciar el coste de los programas y actividades
sanitarias correspondientes a la Adminis-
tracion de la Comunidad Foral, las partidas
de transferencias corrientes y de capital
para el Servicio Navarro de Salud y Ayun-
tamientos que correspondan.

2. Figurarén igualmente, en el capitulo
de ingresos, las transferencias de capital
provenientes de los presupuestos del Esta-
do y de la Seguridad Social, asi como de
otras Entidades Publicas u Organismos In-
ternacionales.

3. El presupuesto del Servicio Navarro

de Salud se integrara en los presupuestos

enerales de Navarra de una manera per-
%ectamente diferenciada.

TITULO IX.-COLABORACION DE LA
INICIATIVA PRIVADA

CAPITULO I.-De los conciertos para la
prestacion de servicios sanitarios

Articulo 77. Laintegracién de los cen-
tros y servicios asistenciales privados en la
Red Asistencial de Utlizacion Publica se
llevard a cabo mediante concierto singular
con cada Entidad o Institucién.

Articulo 78. 1. Parala celebracién de
conclertos con el Servicio Navarro de Salud
las Entidades e Instituciones deberan reu-
nir necesariamente los siguientes requisitos:

a) Haber obtenido el certificado de
acreditacion del centro o servicio objeto de
concertacion.

b) Cumplir la normativa vigente en
materia econémico-contable, fiscal, laboral
y de Seguridad Social, que le sea de aplica-
cién.

¢) Adecuarse a cuantas disposiciones y
ordenanzas afecten a las actividades objeto
de concierto.
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2. Los conciertos deberan recoger nece-
sariamente los siguientes aspectos:

a) Los servicios, recursos y prestaciones
objeto del concierto, sefialandose los objeti-
vos cuantificados que se pretenden alcan-
zar.

b) La duracién, causas de finalizacién,
y sistema de renovacion del concierto.

¢) La periodicidad del abono de las

aportaciones econdmicas.

d) El régimen de acceso de los ciuda-
danos con derecho a la asistencia sanitaria
publica a los servicios vy prestaciones, que-
dando asegurado que la asistencia sanitaria
prestada lo es sin cargo econémico alguno
para el asistido.

e) Elrégimen de inspeccion de los cen-
tros y servicios objeto de concierto para ve-
rificar el cumplimiento de las normas de ca-
racter sanitario, administrativo, econémico-
contable y de estructura, que sean de apli-
cacion.

f) El sistema de evaluacién técnica y
administrativa.

g) Los plazos de presentacién de una
memoria anual de actividades y de una me-
moria justificativa de la ejecucién del pre-
supuesto por el centro o servicio concerta-
do y de la adecuacién de los costos de los
servicios prestados.

h) Las formalidades a adoptar por las
partes suscriblentes del concierto antes de
su denuncia o rescision.

1) La previsién del coste real de los ser-
vicios a concertar realizada por el Servicio
Navarro de Salud en colaboracién con la
Entidad o Institucién concertada. En el cdl-
culo del coste real se utilizardn los indices
que se determinen reglamentariamente.

j) Naturaleza juridica del concierto y
jurisdiceién a la que quedan sometidas las
partes.

Articulo 79. 1. Los conciertos debe-
ran establecerse con una duracién tempo-
ral precisa que no excederd de cinco afios.
Finalizado dicho periodo el Servicio Na-
varro de Salud, podrd realizar un nuevo
conclerto.

2. Elrégimen de conciertos serd incom-
patible simultanearlo con el de subvencio-
nes para la financiacién de idénticas activi-

406

dades o servicios que hayan sido objeto del
concierto con la Entidad o Institucién con-
certada.

3. Los conciertos deberdn ser objeto de
revision al final de cada ejercicio econdémi-
co a fin de adecuar las condiciones econd-
micas v las prestaciones asistenciales a las
necesi(ifades reales.

Articulo 80. Son causas de extincién
de los conciertos:

a) Laresolucion por incumplimiento de
cualquier cldusula contenida en los mismos.

b) La conclusién o cumplimiento del
concierto.

¢) El mutuo acuerdo entre el Servicio
Navarro de Salud y la Entidad o Institucién
concertada.

d) Prestar la atencién sanitaria objeto
de Concierto, imputando su coste o parte
del mismo al asistido.

e} Infringir la legislacion fiscal, laboral
o de Seguridad Social con cardcter grave.

f) Conculcar cualquiera de los derechos
reconocidos a los ciudadanos en el Titulo
primero de esta Ley Foral.

g) Incumplir las normas de acredita-
cién vigentes en cada momento.

k) Aquellas que se establezcan expresa-
mente en el concierto.

Articulo 81. Elsistema sanitario publi-
co de Navarra dispondrd de la colaboracién
tanto de gestion como de prestaciones de
servicios por parte de las Entidades e Insti-
tuciones ajenos al mismo con sujecién a las
siguientes previsiones.

Tendran cardcter de entidades colabora-
doras de la gestién con las obligaciones y
cometidos que la legislacién general les en-
comiende:

a) Las Asociaciones patronales de acci-
dentes de trabajo y enfermedades profesio-
nales.

b} Las Empresas y Asociaciones empre-
sariales autorizadas para la colaboracion en
la asistencia sanitaria.

c¢) Los regimenes del seguro escolar y
deportivo.

d) Los seguros libres de accidentes de
trafico.
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¢) Los regimenes de asistencia sanitaria
de los funcionarios publicos.

Las referidas entidades colaboradoras
podrén establecer conciertos con el Servicio
Navarro de Salud para la prestacién de ser-
vIC10S.

Articulo 82. Las prestaciones farma-
céuticas a las personas acogidas a los regi-
menes de la Seguridad Social por parte de
las oficinas de farmacia, seran objeto de
concierto entre el Servicio Navarro de Sa-
lud y la organizacién colegial farmacéutica
de Navarra.

CAPITULO II.-De las subvenciones

Articulo 83, 1. La concesién de ayu-
das y subvenciones con cargo a los presu-
puestos del Departamento de Salud y Ser-
vicio Navarro di Salud se realizarda median-
te convocatoria publica que contendra los
criterios y bases para su concesién.

2. No serd necesaria la publicidad
cuando las ayudas o subvenciones tengan
asignacion nominativa en los Presupuestos
Generales de Navarra o su otorgamiento y
cuantia sean exigibles a la Administracién
en virtud de normas de rango legal.

Articulo 84. Las instituciones y asocia-
ciones del &mbito sanitario podrdn acceder
a las subvenciones que reglamentariamente
se establezcan para la realizacidon de pro-
gramas de salud, cuando retnan los si-
gurentes requisitos:

a) Que el programa a subvencionar se
realice en el territorio de la Comunidad Fo-
ral.

b) Que disponga de la estructura sufi-
ciente para garantizar el cumplimiento de
los objetivos del programa a subvencionar.

¢) Carecer de fines de lucro. A estos
efectos, se consideran también entidades sin
fines de lucro aquellas que desarrollen ac-
tividades de caracter comercial, siempre
que la actividad objeto del programa sub-
vencionado no tenga cardcter lucrativo.

Articulo 85. 1. La concesién de sub-
venciones a instituciones y asociaclones sin
fin de lucro para la realizacion de progra-
mas de salud, asi como las incluidas en los

presupuestos generales de Navarra a favor
de centros hospitalarios y otras institucio-
nes asistenciales ubicadas en el territorio de
la Comunidad Foral, llevard aparejada la
suscripcidn de un convenio-programa en el
que necesariamente constardn las obligacio-
nes que contraen las partes, las modalida-
des y la forma de pago de la subvencién
concedida.

2. El incumplimiento total o parcial de
las condiciones establecidas en el convenio-
programa dara lugar a la obligacién de
reintegrar las subvenciones o ayudas recibi-
das.

Articulo 86. Reglamentariamente se
determinara la forma en que los beneficia-
rios de ayudas y subvenciones vendrén obli-
gados a justificar la aplicacién de los fon-
dos recibidos.

TITULO X.-DOCENCIA E
INVESTIGACION SANITARIA

Articulo 87. Toda la estructura sanita-
rio-asistencial debe estar en disposicién de
ser utilizada para la docencia pre-gradua-
da, post-graduada y continuada de %os pro-
fesionales sanitarios.

Articulo 88. La Administracién sanita-
ria de la Comunidad Foral promovera la re-
visién permanente de los ensefiantes y pro-
fesionales en materia sanitaria para la me-
jor adecuacién de los conocimientos profe-
sionales a las necesidades sanitarias de la
poblacién, la formacién interdisciplinar en
ciencias de la salud y la actualizacién per-
manente de conocimientos.

Articulo 89. La Administracién sanita-
rnia de la Comunidad Foral fomentard las
actividades de investigacién sanitaria tanto
bdsica como aplicada.

Articulo 90. La investigacién sanitaria
contribuird a la promocién de la salud de
la poblacidn de la Comunidad Foral. La in-
vestigacion considerara especialmente la
realigad socio-sanitaria, las causas v meca-
nismos que la determinan, las formas y me-
dios de mtervencidn preventiva y curativa
y la evaluacién rigurosa de la eficacia, efec-
tividad y eficiencia de las intervenciones.
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Articulo 91. La Fundacién «Miguel
Servet> servird como organismo de apovo
cientifico v técnico de la Administracién Sa-
nitaria de la Comunidad Foral para las ac-
tividades docentes v el fomento de la inves-
tigacién sanitaria.

La Administracién Sanitaria de la Comu-
nidad Foral establecera convenios con Uni-
versidades y otras instituciones culturales y
cientificas, encaminadas a la potenciacion
de la investigacién sanitaria y la optimiza-
cion del aprovechamiento de la capacidad
docente de las mstituciones.

Disposiciones adicionales

1.2 Seguira siendo de aplicacion al per-
sonal del Servicio Navarro de Salud la Ley
Foral 8/1986, de 1 de julio.

2.+ Se afade un nuevo apartado al ar-
ticulo 40 de la Ley Foral 13/1983. de 30
de marzo, reguladora del Estatuto del per-
sonal al servicio de las Administraciones
Pubhcas de Navarra, con el siguiente texto:

5. (nuevo apartado).

a) Los funcionarios sanitarios de aten-
cion extrahospitalaria del Servicio Navarro
de Salud percibiran un complemento de ca-
pitacién que retribuira la dedicacion de este
personal como consecuencia de la libertad
de eleccién de facultativo.

b) La asignacién de este complemento
asi como la determinacidn de la cuantia del
mismo serd fijada reglamentariamente me-
diante el sistema de coeficiente atendiendo
al numero de titulares del derecho a la asis-
tencla sanitaria adscritos.

3.> El Gobierno de Navarra podré por
propia iniciativa o a Instancia del Ayunta-
miento o, en su caso, Concejo Interesado,
modificar la adscripeidn de Ayuntamientos
o Concejos de una Zona Bésica a otra con-
tigua, slempre que concurran circunstan-
cias de indole sanitario-asistencial que lo
aconsejen.

En todo caso, en el expediente de modi-
ficacion deberd constar la preceptiva au-
diencia de los 6rganos de participacién v re-
presentacion de las Zonas Bésicas y de los
Ayuntamientos o Concejos afectados por la
alteracion de la demarcacién territorial.
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4.* 1. Laextensién de la asistencia sa-
nitaria publica a que se refiere el articulo 3.
de la presente Ley Foral se efectuara por el
Servicio Navarro de Salud mediante la ex-
pedicidn progresiva de la Tarjeta Individual
Sanitaria a todos los ciudadanos residentes
en los municipios de Navarra. previa acre-
ditaci6n del derecho a las prestaciones sani-
tarias.

2. Hasta que las personas a que se re-
fiere el punto anterior dispongan de Tarje-
ta Individual Sanitaria. correspondera al
Departamento de Salud en colaboracion
con los Avuntamientos, la elaboracién de
los Padrones de Asistencia Social a efectos
de garantizarles la asistencia médico-far-
macéutica y la financiacién de la misma.

5. El Gobierno de Navarra podra for-
malizar Convenios con la Comunidad Au-
ténoma Vasca v con las demds Comunida-
des Auténomas limitrofes o, en su caso. con
el INSALUD. para la prestacién de servicios
sanitario-asistenciales a determinados nu-
cleos de poblacién, de acuerdo con lo dis-
puesto en los articulos 26 v 70 de la Ley Or-
ganica de Reintegracién v Amejoramiento
Foral de Navarra. Con la misma finalidad
podra establecer Conciertos con los servi-
cios sanitarios del Departamento de los Pi-
rineos Atldnticos, de conformidad con la
normativa sobre Convenios transfronteri-
Z0s.

6.* Se declaran abiertos a todos los efec-
tos los partidos cerrados a que se refieren
los articulos 15. 17 v 18 de la Norma regu-
ladora de los Funcionarios Sanitarios Mu-
nicipales de 16 de noviembre de 1981.

7.0 Las vacantes de atencién primaria
que se produzcan en las Zonas Basicas de
Salud se proveerdn por el Servicio Navarro
de Salud por concurso de traslado entre el
personal de la misma categoria y funcidn,
en las condiciones que se establezcan regla-
mentarlamente. Las vacantes que resulten
se cubriran por aplicacion de la normativa
correspondiente.

8." A los médicos titulares de Navarra
y a los médicos de la Administracién Foral
al servicio de la Sanidad Local, que acredi-
ten cinco anos de serviclo ejercido en tal
funcién a 31 de diciembre de 1989, se les
reconocera a los efectos de baremo de con-
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cursos para optar a las vacantes de atencion
primaria del Servicio Navarro de Salud, la
puntuacién o el requisito equivalente al Ti-
tulo de Especialista en Medicina de Familia
y Comunitaria.

9. La Administracion de la Comunidad
Foral vigilara especialmente aquellas acti-
vidades v técnicas que no se encuentren in-
cluidas dentro del marco habitual de las
prestaciones sanitarias y estén orientadas al
diagnéstico, tratamiento v cuidado de la sa-

lud.

10.« El personal facultativo del nivel o
grupo A de %jos centros santarios del Servi-
cio Navarro de Salud podra ejercer con la
periodicidad que se establezca l]a opcién por
la dedicacién exclusiva al sistema publico
de salud en los términos que reglamentaria-
mente se determinen.

11.*  Se aiiade un nuevo apartado a con-
tinuacién del 3 bis al articulo 40 de la Ley
Foral 13/1983, de 30 de marzo, regulado-
ra del Estatuto del personal al servicio de
las Administraciones Publicas de Navarra,
con el sigulente texto:

3. (ter) (nuevo apartado).

a) Los funcionarios del Servicio Na-
varro de Salud podrdn percibir un comple-
mento de productividad que retribuira el
especial rendimiento, el grado de cumpli-
nuento de los objetivos senalados. y en ge-
neral, todas aquellas actuaciones que ven-
gan a demostrar un especial interés o ini-
ciativa en el desempeiio del trabajo.

b) La asignacién de este complemento
asi como la determinacidn de la cuantia del
mismo serd fijada reglamentariamente cada
afno.

Disposiciones transitorias

1. Hasta el momento en que se produz-
ca por el Gobierno de Navarra la mmplan-
tacién de las estructuras de atencién prima-
ria que en la actualidad no han sido esta-
blecidas, serd de responsabilidad de los
correspondientes Avuntamientos o Juntas
de Partido la gestién v, en su caso, dotacién
de las vacantes de los correspondientes par-

tidos sanitarios conforme a la Norma de
Funcionarios Sanitarios Municipales de 16
de noviembre de 1981. Las convocatorias
de las plazas vacantes de titulares de parti-
dos sanitarios que se produzcan serdn pre-
viamente autorizadas por el Departamento

de Salud.

2.*  En tanto no se transfiera a la Comu-
nidad Foral los servicios y funciones del IN-
SALUD en Navarra, las actuaciones que se
atribuyen al Servicio Navarro de Salud por
esta Lev Foral en cuanto afecten a la asis-
tencia sanitaria de la Seguridad Social, se
realizaran a través de la Comisién de Coor-
dinacién de la Asistencia Sanitaria en la Co-
munidad Foral creada en el Acuerdo de Co-
laboracién suscrito entre el Gobierno de Na-
varra v la Admmistracion del Estado el 8
de febrero de 1986.

3.5 Alos efectos de los articulos 61 y 78
apartado a) se considerardn provisional-
mente acreditados los centros v servicios
concertados por las Administraciones Pu-
blicas a la entrada en vigor de esta Ley. has-
ta que se desarrollen las normas de acredi-
tacién especificas.

Disposiciones finales

1.*  En el momento de la entrada en vi-
gor de esta Ley Foral quedard automatica-
mente extinguido el organismo auténomo
Servicio Regional de Salud. El Servicio Na-
varro de Salud se subrogara en todos los de-
rechos y obligaciones del Servicio Regional
de Salud, respecto a los servicios y funcio-
nes que se le adscriben en la presente Ley
Foral.

2.*  Se autoriza al Gobierno de Navarra
para dictar las disposiciones necesarias en
ejecucion v desarrollo de la presente Ley

Foral.

3¢ Quedan derogadas cuantas disposi-
ciones de igual o inferior rango se opongan
o contradigan lo dispuesto en la presente
Ley Foral.

4. Esta Ley Foral entrard en vigor el
dia siguiente al de su publicacién en el Bo-
letin Oficial de Navarra.

409



	Sumario
	Prólogo
	Introducción
	Índice Leyes Forales
	Decretos Forales
	Convenios Económicos
	Convenios
	Resoluciones
	Reglamento
	Estatutos
	Índice de Materias

	sss: 


