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TEMARIO

Temario comuin

Tema 1.- La Constitucién Espaiola de 1978. Valores superiores y principios inspiradores.
Estudio particular de los derechos y deberes fundamentales, y de la regulacién
constitucional de la Jefatura del Estado y de los Poderes Publicos. Estudio particular del

derecho a la proteccion de la salud.

Tema 2.- Ley Organica 2/2007, de 19 de marzo, de reforma del Estatuto de Autonomia para
Andalucia: Titulo Preliminar; Titulo I (derechos sociales, deberes y politicas publicas);
Titulo II (competencias de la Comunidad Auténoma en materia de salud, sanidad y

farmacia); y Titulo IV (organizacion institucional de la Comunidad Auténoma).

Tema 3.- Organizacién sanitaria (I). Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad:
Principios generales del sistema de salud; competencias de las Administraciones Publicas;
estructura del sistema sanitario publico. La organizacién general del Sistema Sanitario
Publico de Andalucia (SSPA). Ley 2/1998, de 15 de junio, de Salud de Andalucia: Objeto,
principios y alcance; derechos y deberes de los ciudadanos. El Plan Andaluz de Salud.
Conocimiento general de los Planes marco y Estrategias vigentes de la Consejeria

competente en materia de Salud y del Servicio Andaluz de Salud. El Contrato Programa.

Tema 4.- Organizacion sanitaria (II). Estructura, organizacién y competencias de la
Consejeria competente en materia de salud y del Servicio Andaluz de Salud. Asistencia
sanitaria publica en Andalucia: La estructura, organizacion y funcionamiento de los
servicios de Atencién Primaria; la organizacién de los Hospitales y de la Atencién
Especializada; y las Areas de Gestién Sanitarias. Areas de organizacién especial: Salud
Mental; Trasplantes; Urgencias; Red Andaluza de Medicina Transfusional, Tejidos y

Células; Biobanco del SSPA.

Tema 5.- Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y
garantia de los derechos digitales: Disposiciones generales; principios de proteccién de
datos; derechos de las personas. Ley 1/2014, de 24 de junio, de Transparencia Publica de
Andalucia: Principios basicos; derechos y obligaciones; la publicidad activa; el derecho de

acceso a la informacién publica; el fomento de la transparencia.



Tema 6.- Prevencion de riesgos laborales. Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion
de Riesgos Laborales: Derechos y obligaciones; consulta y participacién de los
trabajadores. Organizacion de la prevencion de riesgos laborales en el Servicio Andaluz de
Salud: Las Unidades de Prevencion en los Centros Asistenciales del Servicio Andaluz de

Salud.

Tema 7.- Ley 12/2007, de 26 de noviembre, para la promocion de la igualdad de género en
Andalucia: Objeto, &mbito de aplicacién; principios generales; politicas publicas para la
promocioén de la igualdad de género. Ley 13/2007, de 26 de noviembre, de medidas de
prevencién y proteccién integral contra la violencia de género: Objeto, ambito de
aplicacién; principios rectores; formacién a profesionales de la salud. El Plan de Igualdad

de la Administracion General de la Junta de Andalucia.

Tema 8.- Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de
los servicios de salud: Clasificacién del personal estatutario; derechos y deberes;
adquisicion y pérdida de la condiciéon de personal estatutario fijo; provisién de plazas,
seleccién y promocién interna; movilidad del personal; carrera profesional; retribuciones;
jornadas de trabajo, permisos y licencias; situaciones del personal estatutario; régimen

disciplinario; incompatibilidades; representacioén, participacién y negociacién colectiva.

Tema 9.- Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica requladora de la autonomia del paciente
y de derechos y obligaciones en materia de informacién y documentacién clinica:
Principios generales; el derecho de informacién sanitaria; derecho a la intimidad; el
respeto de la autonomia del paciente y el consentimiento informado; la historia clinica; el

informe de alta y otra documentacién clinica. La tarjeta sanitaria de Andalucia

Tema 10.- Las tecnologias de la informacién y comunicaciones en el Servicio Andaluz de
Salud. Los sistemas de informacién corporativos. El puesto de trabajo digital. Ayuda
Digital. Ciberseguridad. E1 Cédigo de Conducta en el uso de las Tecnologias de la
Informacién y la Comunicacién para profesionales publicos de la Administracién de la

Junta de Andalucia



TEMA

La Constitucién Espafiola de 1978. Valores
superiores y principios inspiradores. Estudio
particular de los derechos y deberes
fundamentales, y de la regulacion
constitucional de la Jefatura del Estado y de
los Poderes Publicos. Estudio particular del
derecho ala proteccién de la salud

Introduccién

Tras las Elecciones Generales del 15 de junio de 1977, el Congreso de los Diputados
ejercié la iniciativa constitucional que le otorgaba el art. 3° de la Ley para la Reforma
Politica y, en la sesion de 26 de julio de 1977, el Pleno aprob6 una mocién redactada
por todos los Grupos Parlamentarios y la Mesa por la que se creaba una Comision

Constitucional con el encargo de redactar un proyecto de Constitucioén.

Una vez elaborada y discutida en el Congreso y Senado, mediante Real Decreto
2550/1978 se convocod el Referéndum para la aprobacién del Proyecto de
Constitucién, que tuvo lugar el 6 de diciembre siguiente. Se llevé a cabo de acuerdo
con lo prevenido en el Real Decreto 2120/1978. E1 Proyecto fue aprobado por el 87,78

% de votantes que representaban el 58,97 % del censo electoral.



Su Majestad el Rey sanciond la Constitucién durante la solemne sesién conjunta del
Congreso de los Diputados y del Senado, celebrada en el Palacio de las Cortes el

miércoles 27 de diciembre de 1978.

E1 BOE publicé la Constitucion el 29 de diciembre de 1978, que entré en vigor con la
misma fecha. Ese mismo dia se publicaron, también, las versiones en las restantes

lenguas de Espana.

A lo largo de su vigencia ha tenido tres reformas:

e En 1992, que consistié en afadir el inciso "y pasivo” en el articulo 13.2,

referido al derecho de sufragio en las elecciones municipales.

e En 2011, que consistié en sustituir integramente el articulo 135 para
establecer constitucionalmente el principio de estabilidad presupuestaria,

como consecuencia de la crisis econémica y financiera.

e Almargen de estas dos reformas, en 2024 se produjo otra modificacién que,
a pesar de no tener las sustanciacién suficiente como para ser considerada
reforma, implicé un cambio sustancial dado que dicha modificacién implicé
una reformulacién del art. 49 CE que queda redactado como se muestra a

continuacion:

“l. Las personas con discapacidad ejercen los derechos previstos en este Titulo en
condiciones de libertad e igualdad reales y efectivas. Se regulara por ley la proteccion

especial que sea necesaria para dicho ejercicio.

2. Los poderes publicos impulsaran las politicas que garanticen la plena autonomia
personal y la inclusién social de las personas con discapacidad, en entornos
universalmente accesibles. Asimismo, fomentaran la participacién de sus
organizaciones, en los términos que la ley establezca. Se atenderan particularmente

las necesidades especificas de las mujeres y los menores con discapacidad”.



Objetivos

Comprender la estructura y los elementos fundamentales de la Constitucién
Espafiola de 1978, identificando sus valores superiores y principios

inspiradores.

Analizar los derechos y deberes fundamentales, asi como los mecanismos

constitucionales que aseguran su proteccién y garantia.

Reconocer la relevancia del derecho a la proteccién de la salud, su

articulacién constitucional y su relacion con el Estado social.






TEMA 1. LA CONSTITUCION ESPANOLA DE 1978. VALORES SUPERIORES Y PRINCIPIOS INSPIRADORES. ESTUDIO PARTICULAR
DE LOS DERECHOS Y DEBERES FUNDAMENTALES, Y DE LA REGULACION CONSTITUCIONAL DE LA JEFATURA DEL ESTADO Y
DE LOS PODERES PUBLICOS. ESTUDIO PARTICULAR DEL DERECHO A LA PROTECCION DE LA SALUD
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TEMA 1. LA CONSTITUCION ESPANOLA DE 1978. VALORES SUPERIORES Y PRINCIPIOS INSPIRADORES. ESTUDIO PARTICULAR
DE LOS DERECHOS Y DEBERES FUNDAMENTALES, Y DE LA REGULACION CONSTITUCIONAL DE LA JEFATURA DEL ESTADO'Y
DE LOS PODERES PUBLICOS. ESTUDIO PARTICULAR DEL DERECHO A LA PROTECCION DE LA SALUD

1. La Constitucion Espanola de 1978

Las multiples influencias de una Constitucién derivada como la espafola de 1978 -
ademas de aquellas recibidas del constitucionalismo histérico espanol hay que buscarlas
preferentemente dentro de las nuevas corrientes europeas que aparecen después de la
Segunda Guerra Mundial, y en tal sentido ha recibido claras influencias de otros textos

constitucionales europeos, asi como de diferentes Tratados de Derecho Internacional:

e De la Constitucion italiana de 1947 habria que destacar la configuracién del
poder judicial y sus érganos de gobierno, o los antecedentes del Estado
Regional Italiano.

¢ De la Ley Fundamental de Bonn de 1949, la de mayor influencia, el catalogo
de derechos y libertados, o la calificacién del Estado como social y
democratico de derecho (aunque de alguna manera ya lo recogia la
Constitucién espafiola de 1931), y los mecanismos de la mocién de censura
de caracter constructiva, que debe incluir un candidato alternativo a la
presidencia del Gobierno

e De la Constitucién francesa de 1958 toma influencias en lo referente a los
valores constitucionales, la organizacién estatal y las relaciones entre
ambas camaras legislativas.

¢ DelaConstitucion portuguesa de 1976 se recibe influencia también respecto
de la regulacién de los derechos y libertades fundamentales, notandose en
ellos el impacto de los Convenios Internacionales en la materia.

e Lo relativo al Titulo II, de la Corona, se ve claramente influenciado por lo
dispuesto en diferentes constituciones histéricas de monarquias europeas,
especialmente por lo recogido en las constituciones sueca y holandesa, de
donde se importa también el reconocimiento a la figura del defensor del
pueblo (ombudsman).

¢ En cuanto a la influencia del Derecho Internacional, el legislador se remite
expresamente al mismo en varios preceptos, especialmente en lo relativo a
la interpretacién de los derechos fundamentales, en que habra que estar a
cuantos Convenios o Tratados hayan sido suscritos, y a la jurisprudencia de

los Organismos Internacionales.




TEMA 1. LA CONSTITUCION ESPANOLA DE 1978. VALORES SUPERIORES Y PRINCIPIOS INSPIRADORES. ESTUDIO PARTICULAR
DE LOS DERECHOS Y DEBERES FUNDAMENTALES, Y DE LA REGULACION CONSTITUCIONAL DE LA JEFATURA DEL ESTADO'Y
DE LOS PODERES PUBLICOS. ESTUDIO PARTICULAR DEL DERECHO A LA PROTECCION DE LA SALUD

La Constitucién Espaiola de 1978 tiene unas caracteristicas definidas que son las

siguientes:

e Setrata de una Constitucion escrita, codificada en un solo texto.

e Es extensa, lo que se debe en parte a que hubo que hacer un laborioso
consenso entre las diferentes organizaciones politicas que la elaboraron, y
a que incluye no sélo los principios fundamentales del Estado sino también
los derechos y deberes, libertades individuales, organizaciéon vy
funcionamiento del Estado, etc.

e Se trata de la Constituciéon mas extensa después de la Constituciéon de las
Cortes de Cadiz de 1812. Consta de 169 articulos, ademdas de otras
disposiciones. No sigue -por tanto- la linea de otras constituciones
occidentales que tienden a ser mucho mas breves.

e Tiene origen popular, porque esta hecha por los representantes del pueblo
(de ideologias variadas), y fue ratificada en referéndum. Es por tanto una
constitucién pactada o de consenso.

e Es rigida, sus mecanismos de reforma estan descritos en el Titulo X y
establecen que no se puede modificar por un procedimiento legislativo
ordinario, como en el caso de otras constituciones mas flexibles, sino que es
necesario un proceso mucho mas complejo y complicado.

e Establece como forma politica del Estado espafiol la monarquia
parlamentaria.

e Laamplitud de las materias objeto de la regulacion constitucional, pues se
redacté quiza con el deseo de garantizar una proteccién minima de
determinadas instituciones o situaciones frente a posibles cambios futuros.

o La diversa precision e intensidad de la regulacion constitucional de las
diferentes materias sobre las que trata. En las materias que tuvieron mayor
consenso fue posible efectuar una regulacién mas detallada; en otras, sin
embargo, los contenidos se redujeron a aquellos aspectos sobre los que era
posible una coincidencia de opiniones, dejando que posteriormente el

legislador abordase en profundidad la cuestion.




TEMA

Ley Organica 2/2007, de 19 de marzo, de
reforma del Estatuto de Autonomia para
Andalucia: Titulo Preliminar; Titulo |
(derechos sociales, deberes y politicas
publicas); Titulo Il (competencias de la
Comunidad Auténoma en materia de salud,
sanidad y farmacia); y Titulo IV
(organizacion institucional de la Comunidad
Autdbnoma)

Introduccién

El Estatuto de Autonomia para Andalucia, reformado mediante la Ley Organica
2/2007, constituye la norma institucional basica que articula el autogobierno
andaluz dentro del marco constitucional espafiol. Este texto, de gran relevancia
histérica, politica y social, establece los valores superiores, derechos, competencias
y estructuras institucionales que permiten a Andalucia ejercer una autonomia
plena y moderna. Su contenido refleja la evoluciéon de la comunidad desde su
reivindicacién histérica del autogobierno hasta su consolidacién como una de las

regiones mas pobladas, diversas y dinamicas del pais.



El Estatuto no solo define la identidad andaluza, sino que también reconoce
derechos sociales avanzados, regula las competencias de la Comunidad Auténoma
y establece la organizacion de sus instituciones, como el Parlamento, la Presidencia
y el Consejo de Gobierno. Asimismo, incorpora principios como la igualdad, la
participacion ciudadana, la cohesion territorial, la proteccién social y la defensa del
medio ambiente. De este modo, se convierte en un instrumento esencial para
comprender la estructura politica andaluza y el funcionamiento de su sistema de
autogobierno, proporcionando el marco necesario para el desarrollo de politicas

publicas adaptadas a las necesidades y singularidades de su sociedad.

Objetivos

Comprender la estructura y contenido fundamental del Estatuto de

Autonomia para Andalucia, especialmente sus Titulos Preliminar, [, Il y IV.

Identificar y analizar los derechos, deberes, principios rectores vy
competencias autonoémicas en materia de salud, sanidad y organizacion

institucional.

Relacionar las instituciones autonémicas y su funcionamiento con el marco

juridico y politico vigente en Andalucia.



TEMA 2. LEY ORGANICA’2/2007, DE 19 DE MARZO, DE REFORMA DEL ESTATUTO DE AUTONOMIA PARA ANDALUCIA: TITULO
PRELIMINAR; TITULO | (DERECHOS SOCIALES, DEBERES Y POL[TICAS'PUBLICAS); TiTULO 1l (COMPETENCIAS DE LA
COMUNIDAD AUTONOMA EN MATERIA DE SALUD, SANIDAD Y FARMACIA); Y TITULO IV (ORGANIZACION INSTITUCIONAL DE

LA COMUNIDAD AUTONOMA)

Mapa Conceptual
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TEMA 2. LEY ORGANICA 2/2007, DE 19 DE MARZO, DE REFORMA DEL ESTATUTO DE AUTONOMIA PARA ANDALUCIA: TITULO
PRELIMINAR; TITULO | (DERECHOS SOCIALES, DEBERES Y POLITICAS PUBLICAS); TITULO Il (COMPETENCIAS DE LA
COMUNIDAD AUTONOMA EN MATERIA DE SALUD, SANIDAD Y FARMACIA); Y TITULO IV (ORGANIZACION INSTITUCIONAL DE
LA COMUNIDAD AUTONOMA)

1. Ley Organica 2/2007, de 19 de marzo, de reforma
del Estatuto de Autonomia para Andalucia: Titulo
Preliminar; Titulo | (derechos sociales, deberes y
politicas publicas); Titulo Il (competencias de la
Comunidad Auténoma en materia de salud,
sanidad y farmacia); y Titulo IV (organizacion
institucional de la Comunidad Auténoma)

1.1. Antecedentes historico culturales

Andalucia, a lo largo de su historia, ha forjado una robusta y sélida identidad que le
confiere un caracter singular como pueblo, asentado desde épocas milenarias en un dmbito
geografico diferenciado, espacio de encuentro y de didlogo entre civilizaciones diversas.
Nuestro valioso patrimonio social y cultural es parte esencial de Espafa, en la que
andaluces y andaluzas nos reconocemos, compartiendo un mismo proyecto basado en los
valores de justicia, libertad y seguridad, consagrados en la Constitucién de 1978, baluarte de

los derechos y libertades de todos los pueblos de Espana.

Andalucia ha compilado un rico acervo cultural por la confluencia de una
multiplicidad de pueblos y de civilizaciones, dando sobrado ejemplo de mestizaje humano

a través de los siglos.

La interculturalidad de practicas, habitos y modos de vida se ha expresado a lo largo
del tiempo sobre una unidad de fondo que acrisola una pluralidad histérica, y se manifiesta
en un patrimonio cultural tangible e intangible, dindmico y cambiante, popular y culto,

unico entre las culturas del mundo.
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PRELIMINAR; TITULO | (DERECHOS SOCIALES, DEBERES Y POLITICAS PUBLICAS); TITULO Il (COMPETENCIAS DE LA
COMUNIDAD AUTONOMA EN MATERIA DE SALUD, SANIDAD Y FARMACIA); Y TITULO IV (ORGANIZACION INSTITUCIONAL DE
LA COMUNIDAD AUTONOMA)

Esta sintesis perfila una personalidad andaluza construida sobre valores
universales, nunca excluyentes. Y es que Andalucia, asentada en el sur de la peninsula
ibérica, es un territorio de gran diversidad paisajistica, con importantes cadenas
montafosas y con gran parte de su territorio articulado en torno y a lo largo del rio
Guadalquivir, que, abierta al Mediterraneo y al Atlantico por una dilatada fachada maritima,
constituye un nexo de unién entre Europa y el continente africano. Un espacio de frontera
que ha facilitado contactos y didlogos entre norte y sur, entre los arcos mediterraneo y
atlantico, y donde se ha configurado como hecho diferencial un sistema urbano medido en

clave humana.

Estos rasgos, entre otros, no son sélo sedimentos de la tradicién, sino que
constituyen una via de expansion de la cultura andaluza en Espaiia y el mundo y una
aportacién contempordanea a las culturas globales. El pueblo andaluz es heredero, por tanto,
de un vasto cimiento de civilizaciéon que Andalucia puede y debe aportar a la sociedad
contemporanea, sobre la base de los principios irrenunciables de igualdad, democracia y

convivencia pacifica y justa.

El ingente esfuerzo y sacrificio de innumerables generaciones de andaluces y
andaluzas a lo largo de los tiempos se ha visto recompensado en la reciente etapa
democratica, que es cuando Andalucia expresa con mas firmeza su identidad como pueblo
a través de la lucha por la autonomia plena. En los ultimos 25 afios, Andalucia ha vivido el
proceso de cambio mas intenso de nuestra historia y se ha acercado al ideal de Andalucia
libre y solidaria por la que luchara incansablemente Blas Infante, a quien el Parlamento de
Andalucia, en un acto de justicia histérica, reconoce como Padre de la Patria Andaluza en

abril de 1983.

Ese ideal autonomista hunde sus raices en nuestra historia contemporanea. El
primer texto que plasma la voluntad politica de que Andalucia se constituya como entidad
politica con capacidad de autogobierno es la Constitucién Federal Andaluza, redactada en
Antequera en 1883. En la Asamblea de Ronda de 1918 fueron aprobados la bandera y el

escudo andaluces.

Durante la I Republica el movimiento autonomista cobra un nuevo impulso. En 1933
las Juntas Liberalistas de Andalucia aprueban el himno andaluz, se forma en Sevilla la Pro
Junta Regional Andaluza y se proyecta un Estatuto. Tres afios mas tarde, la Guerra Civil
rompe el camino de la autonomia al imposibilitar la tramitaciéon parlamentaria de un

Estatuto ya en ciernes.




TEMA

Organizacion sanitaria (l). Ley 14/1986, de 25
de abril, General de Sanidad: Principios
generales del sistema de salud;
competencias de las Administraciones
Pablicas; estructura del sistema sanitario
publico. La organizacién general del
sistema sanitario publico de Andalucia
(SSPA). Ley 2/1998, de 15 de junio, de Salud
de Andalucia: Objeto, principios y alcance;
derechos y deberes de los ciudadanos. El
Plan Andaluz de Salud. Conocimiento
general de los Planes marco y Estrategias
vigentes de la Consejeria competente en
materia de Salud y del Servicio Andaluz de
Salud. El Contrato Programa



Introduccion

La organizacién sanitaria en Espafia constituye uno de los pilares fundamentales
del Estado del bienestar, y su regulacion responde al mandato constitucional de
garantizar el derecho a la proteccion de la salud. La Ley 14/1986, General de Sanidad,
marcé un antes y un después al definir el modelo de Sistema Nacional de Salud
basado en la universalidad, la equidad y la descentralizacion competencial hacia
las Comunidades Auténomas. En este marco, Andalucia ha desarrollado un modelo
propio articulado mediante la Ley 2/1998, de Salud de Andalucia, que consolida un
sistema sanitario publico orientado a la integralidad de la atencion, la participacion

ciudadana y la planificacién estratégica.

El Sistema Sanitario Publico de Andalucia (SSPA) se organiza territorialmente para
garantizar el acceso efectivo a los servicios sanitarios y asegurar que todas las
personas reciban una atenciéon adecuada, independientemente de su lugar de
residencia. Esta estructura se complementa con herramientas de gestién como el
Contrato Programa, que alinea los objetivos de los centros sanitarios con los de la

administracion autonémica.

Asimismo, los Planes Marco y Estrategias vigentes de la Consejeria de Salud y
Consumo, como el IV Plan Andaluz de Salud o la Estrategia de Salud de Andalucia
2030, permiten afrontar los desafios actuales en materia de salud publica mediante
politicas coordinadas, evaluables y sostenibles. En conjunto, este marco normativo
y organizativo conforma un sistema sanitario moderno, participativo y orientado a

resultados.

Objetivos

Comprender la estructura normativa y organizativa del Sistema Nacional de

Salud y del Sistema Sanitario Publico de Andalucia.

Identificar los derechos y deberes de la ciudadania recogidos en la

legislacién sanitaria estatal y autonoémica.

Reconocer el papel de los planes estratégicos y del Contrato Programa en la

gestién y mejora continua del sistema sanitario andaluz.
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1. Organizacion sanitaria (l). Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad: Principios generales del
sistema de salud; competencias de las
Administraciones Publicas; estructura del sistema
sanitario publico

1.1. Introduccion

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad (en adelante LGS) establece
Sistema Nacional de Salud. Al establecerlo se han tenido bien presentes todas las
experiencias organizativas comparadas que han adoptado el mismo modelo, separandose
de ellas para establecer las necesarias consecuencias derivadas de las peculiaridades de

nuestra tradicion administrativa y de nuestra organizacién politica.

El eje del modelo que la Ley adopta son las Comunidades Auténomas,
Administraciones suficientemente dotadas y con la perspectiva territorial necesaria, para
que los beneficios de la autonomia no queden empeinados por las necesidades de eficiencia
en la gestién. El Sistema Nacional de Salud se concibe, asi como el conjunto de los servicios

de salud de las Comunidades Auténomas convenientemente coordinados.

Los servicios sanitarios se concentran, pues, bajo, la responsabilidad de las
Comunidades Auténomas y bajo los poderes de direccion, en lo basico, y la coordinacién del
Estado. La creacion de los respectivos Servicios de Salud de las Comunidades Auténomas
es, sin embargo, paulatina. Se evitan en la Ley saltos en el vacio, se procura la adopcién
progresiva de las estructuras y se acomoda, en fin, el ritmo de aplicacién de sus previsiones

a lamarcha de los procesos de transferencias de servicios a las Comunidades Auténomas.

La concentracién de servicios y su integracion en el nivel politico y administrativo
de las Comunidades Auténomas, que sustituyen a las Corporaciones Locales en algunas de
sus responsabilidades tradicionales, precisamente en aquellas que la experiencia ha
probado que el nivel municipal, en general, no es el mas adecuado para su gestién, esto no
significa, sin embargo, la correlativa aceptacién de una fuerte centralizacién de servicios

en ese nivel.
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La Ley establece que seran las Areas de Salud las piezas basicas de los Servicios de
Salud de las Comunidades Auténomas; Areas organizadas conforme a la indicada
concepcién integral de la Sanidad, de manera que sea posible ofrecer desde ellas todas las
prestaciones propias del sistema sanitario. Las Areas se distribuyen, de forma
desconcentrada, en demarcaciones territoriales delimitadas, teniendo en cuenta factores
de diversa indole. pero, sobre todo, respondiendo a la idea de proximidad de los servicios a

los usuarios y de gestién descentralizada y participativa.

La LGS tiene por objeto la regulacién general de todas las acciones que permitan
hacer efectivo el derecho a la protecciéon de la salud reconocido en el articulo 43 y

concordantes de la Constitucion.

Son titulares del derecho a la proteccién de la salud y a la atencién sanitaria todos
los espafioles y los ciudadanos extranjeros que tengan establecida su residencia en el

territorio nacional.

Los extranjeros no residentes en Espaiia, asi como los espafioles fuera del territorio
nacional, tendran garantizado tal derecho en la forma que las leyes y convenios

internacionales establezcan.

Para el ejercicio de los derechos que la LGS establece estan legitimadas, tanto en la
via administrativa como jurisdiccional, los titulares del derecho a la proteccion de la salud

y ala atencioén sanitaria.
1.2. Principios generales del sistema de salud

Los principios generales de la Ley 14/1986, de 25 de abril, se establecen entre los
articulos 3 y 17. Estos articulos se recogen en el Titulo I y Capitulo I y determinan lo

siguiente:
“Articulo 3.

1. Los medios y actuaciones del sistema sanitario estaran orientados

prioritariamente a la promocién de la salud y a la prevencién de las enfermedades.

2. La asistencia sanitaria publica se extendera a toda la poblacién espanola. El
acceso y las prestaciones sanitarias se realizardan en condiciones de igualdad

efectiva.




TEMA

Organizacion sanitaria (Il). Estructura,
organizacidén y competencias de la
Consejeria competente en materia de salud
y del Servicio Andaluz de Salud. Asistencia
sanitaria publica en Andalucia: La
estructura, organizacién y funcionamiento
de los servicios de Atencién Primaria; la
organizacion de los Hospitales y de la
Atencion Especializada; y las Areas de
Gestién Sanitarias. Areas de organizacion
especial: Salud Mental; Trasplantes;
Urgencias; Red Andaluza de Medicina
Transfusional, Tejidos y Células; Biobanco
del SSPA

Introduccioén

La organizacién sanitaria publica en Andalucia constituye uno de los pilares
esenciales del Estado del Bienestar, garantizando a la poblacién el acceso universal

a servicios de salud de calidad.



La Consejeria de Salud y Familias, junto con el Servicio Andaluz de Salud (SAS),
conforman la estructura administrativa y operativa encargada de planificar,
gestionar y evaluar todas las actuaciones relacionadas con la promocién de la salud,
la prevencién de la enfermedad y la atenciéon sanitaria. Este entramado
institucional se articula a través de o6rganos directivos especializados, redes
asistenciales interconectadas y procedimientos normativos que aseguran la

prestacion de servicios sanitarios equitativos, accesibles y eficientes.

Entender su estructura organizativa resulta fundamental para comprender cémo se
coordinan los niveles asistenciales, desde la Atencién Primaria hasta la Atencién
Especializada, pasando por dareas especificas como salud publica, cuidados
sociosanitarios, consumo o gestién farmacéutica. De igual modo, conocer la
distribucion territorial en distritos, zonas basicas de salud y areas hospitalarias
permite valorar la manera en que se planifican los recursos y se garantiza la
continuidad asistencial. Este material ofrece una visién sintética y formativa de un
sistema complejo, destacando los oOrganos, competencias y canales de

funcionamiento que sustentan la organizacion sanitaria andaluza.

Objetivos

Identificar la estructura organizativa de la Consejeria de Salud y Familias y
del Servicio Andaluz de Salud, comprendiendo las funciones de sus

principales 6rganos directivos.

Analizar el funcionamiento de los servicios asistenciales en Andalucia,
especialmente la Atencién Primaria, la Atencién Especializada y las Areas

de Gestién Sanitaria.

Aplicar los conceptos clave de organizacién territorial, funcional y
administrativa para interpretar adecuadamente los procesos de gestion

sanitaria en el sistema publico andaluz.
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1. Estructura, organizacion y competencias de la
Consejeria competente en materia de salud y del
Servicio Andaluz de Salud

La Consejeria de Salud y Familias es el organismo de la Administracién de la Junta
de Andalucia responsable de las politicas sanitarias en la comunidad auténoma, asi como
de la superior direccién de los organismos dependientes, entre los que cabe mencionar el

Servicio Andaluz de Salud.

La defensa, consolidacién y mantenimiento de los pilares del Estado del Bienestar
en su vertiente sanitaria es el eje sobre el que pivotan las actuaciones de la Consejeria de

Salud y Familias, con especial incidencia en los siguientes ambitos:

e La garantia de los derechos, prestaciones, recursos y servicios en salud.

e El avance en la eficiencia y en la sostenibilidad como una perspectiva
esencial de los servicios publicos de salud.

e El impulso al desarrollo profesional de todas las personas que trabajan
directa o indirectamente vinculados a los servicios que se prestan desde
esta Consejeria.

e Elimpulso a la investigacién, que consolide un modelo de innovacién y un
modelo productivo distinto, mas sostenible y solidario.

e Y la potenciaciéon de la transparencia, el acceso a la informaciéon y la

participacién ciudadana en un contexto de gobierno abierto.

Esta Consejeria gestiona en la actualidad, directa o indirectamente, el mayor
volumen de recursos presupuestarios de la administracién autonémica. Ello propicia el
despliegue de una amplia red de servicios a la poblacién que contribuyen, como factor
generador de riqueza, no sélo al crecimiento econémico y al empleo en Andalucia, sino a la

preservacién de valores como la solidaridad, la equidad y la cohesién social.
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1.1. Competencias de la Consejeria de Salud y Familias

Corresponde a la Consejeria de Salud las competencias generales como miembro

del Consejo de Gobierno de la Junta de Andalucia, establecidas en la Ley 9/2007, de la

Administracion de la Junta de Andalucia:

a)

b)
c)

d)

Q)
h)

)

k)

)

Ejercer la potestad reglamentaria en los términos previstos en la Ley del
Gobierno de la Comunidad Auténoma de Andalucia.

Nombrar y separar a los cargos de libre designacién de su Consejeria.

Aprobar los planes de actuacién de la Consejeria, asignando los recursos
necesarios para su ejecucion de acuerdo con las dotaciones presupuestarias.
Dirigir las actuaciones de las personas titulares de los 6rganos directivos de la
Consejeria e impartirles instrucciones.

Resolver los conflictos de atribuciones entre los 6rganos situados bajo su
dependencia que les correspondan y plantear los que procedan con otras
Consejerias.

Evaluar la realizacién de los planes y programas de actuacién de la Consejeria
por parte de los 6rganos directivos y ejercer el control de eficacia respecto de la
actuacion de dichos érganos, asi como de las entidades publicas dependientes.
Formular el anteproyecto de presupuesto de la Consejeria.

Autorizar los gastos propios de los servicios de la Consejeria no reservados a la
competencia del Consejo de Gobierno, dentro del importe de los créditos
autorizados, e interesar de la Consejeria competente la ordenacién de los pagos
correspondientes.

Suscribir contratos y convenios relativos a asuntos propios de su Consejeria,
salvo en los casos en que corresponda al Consejo de Gobierno.

Resolver los recursos administrativos, acordar y resolver la revision de oficio y
declarar la lesividad de los actos administrativos en los casos en que proceda,
salvo que corresponda al Consejo de Gobierno.

La resolucion de los procedimientos de responsabilidad patrimonial, salvo que
corresponda al Consejo de Gobierno.

Ejercer la potestad sancionadora en el ambito de sus competencias, en los casos

en que les corresponda.

m) Cuantas otras les atribuya la legislacién vigente.




TEMA 5

Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccion de Datos Personales y garantia
de los derechos digitales: Disposiciones
generales; principios de proteccidn de
datos; derechos de las personas. Ley 1/2014,
de 24 de junio, de Transparencia Publica de
Andalucia: Principios basicos; derechos y
obligaciones; la publicidad activa; el
derecho de acceso a lainformacion publica;
el fomento de la transparencia

Introduccion

La proteccién de datos personales y la transparencia en la actividad publica
constituyen dos pilares esenciales del marco juridico espaiiol contemporaneo. En
un contexto donde la informacién se convierte en un activo estratégico, las normas
que regulan su tratamiento y acceso adquieren una relevancia indiscutible. La Ley
Organica 3/2018, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos
digitales, supone la adaptacién definitiva del ordenamiento espafol al Reglamento
(UE) 2016/679 (RGPD), reforzando los mecanismos que aseguran el respeto al

derecho fundamental a la proteccién de datos.



Esta ley desarrolla principios esenciales como la exactitud, la confidencialidad, el

consentimiento, y garantiza derechos como el de acceso, rectificacién o supresion.

Paralelamente, la Ley 1/2014 de Transparencia Publica de Andalucia busca
garantizar una relacién abierta entre la ciudadania y la administracién mediante
obligaciones claras de publicidad activa, mecanismos de participacién ciudadanay
un robusto derecho de acceso a la informacién publica. Esta norma promueve la
responsabilidad y la rendicién de cuentas, asentando principios como la utilidad,

veracidad, gratuidad y accesibilidad de la informacién.

Ambas leyes, complementarias y necesarias, configuran un entorno normativo que
fortalece la confianza ciudadana, garantiza derechos y promueve una gestién

publica mds abierta, ética y responsable.

Objetivos

Comprender los principios fundamentales, estructura y alcance de la Ley

Organica 3/2018 y su relacién con el RGPD.

Identificar los derechos de la ciudadania en materia de proteccién de datos

y transparencia, asi como los procedimientos para su ejercicio.

Aplicar de forma adecuada los criterios de publicidad activa y las
obligaciones legales derivadas de la Ley 1/2014 de Transparencia Publica de

Andalucia.
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1. Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccién de Datos Personales y garantia de los
derechos digitales: Disposiciones generales;
principios de proteccion de datos; derechos de las
personas

1.1. Introduccion

La adaptacion a la normativa europea expresada en el Reglamento General de
Protecciéon de Datos, aplicable a partir del 25 de mayo de 2018, ha requerido la elaboracion
de una nueva ley organica que sustituya a la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccién de Datos de Caracter Personal. Esta norma ha sido la Ley Organica 3/2018, de 5
de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, que

presenta la siguiente estructura:
Preambulo
TITULO I. Disposiciones generales
TITULO II. Principios de proteccion de datos
TITULO III. Derechos de las personas
CAPITULO I. Transparencia e informacion
CAPITULO II. Ejercicio de los derechos
TITULO IV. Disposiciones aplicables a tratamientos concretos
TITULO V. Responsable y encargado del tratamiento
CAPITULO I. Disposiciones generales. Medidas de responsabilidad activa
CAPITULO II. Encargado del tratamiento

CAPITULO III Delegado de proteccién de datos




TEMA 5. LEY ORGANICA 3/2018, DE 5 DE DICIEMBRE, DE PROTECCION DE DATOS’PERSONALES Y GARANTIA DE LOS
DERECHOS DIGITALES: DISPOSICIONES GENERALES; PRINCIPIOS DE PROTECCION DE DATOS; DERECHOS DE LAS PERSONAS.
LEY 1/2014, DE 24 DE JUNIO, DE TRANSPARENCIA PUBLICA DE ANDALUCIA: PR[NCIPIQS BASICOS,‘ DERECHOS Y
OBLIGACIONES; LA PUBLICIDAD ACTIVA; EL DERECHO DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA; EL FOMENTO DE LA
TRANSPARENCIA

CAPITULO IV. Cédigos de conducta y certificacion

TITULO VI. Transferencias internacionales de datos

TITULO VII. Autoridades de proteccién de datos

CAPITULO I. La Agencia Espafiola de Proteccion de Datos

Seccidn 1.2 Disposiciones generales

Seccidén 2.2 Potestades de investigacion y planes de auditoria preventiva

Seccidn 3.2 Otras potestades de la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos

CAPITULO II. Autoridades autonémicas de proteccion de datos

Seccioén 1.2 Disposiciones generales

Seccién 2.2 Coordinacién en el marco de los procedimientos establecidos en el RGPD

TITULO VIIL Procedimientos en caso de posible vulneracién de la normativa de

proteccion de datos
TITULO IX. Régimen sancionador
TITULO X. Garantia de los derechos digitales
Disposiciones adicionales (23)
Disposiciones transitorias (6)
Disposicion derogatoria (1)

Disposiciones finales (16)




TEMA

Prevencion de riesgos laborales. Ley
31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion
de Riesgos Laborales: Derechosy
obligaciones; consulta y participacidn de
los trabajadores. Organizacion de la
prevencion de riesgos laborales en el
Servicio Andaluz de Salud: Las Unidades de
Prevencidén en los Centros Asistenciales del
Servicio Andaluz de Salud

Introduccién

La Prevencién de Riesgos Laborales constituye uno de los pilares esenciales para
garantizar condiciones de trabajo seguras y saludables dentro de cualquier
organizacion, especialmente en el ambito sanitario. La Ley 31/1995 establece el
marco juridico basico para proteger a las personas trabajadoras frente a los riesgos
derivados de su actividad profesional, integrando un enfoque preventivo basado en
la planificacién, la participacién y la mejora continua. Esta normativa no solo recoge
los derechos fundamentales de los trabajadores en materia de informacion,
formacion, consulta y vigilancia de la salud, sino también las obligaciones del
empresariado para implementar medidas efectivas que minimicen o eliminen los

riesgos presentes en cada puesto de trabajo.



En el caso del Servicio Andaluz de Salud (SAS), la prevenciéon adquiere una
dimensiéon aun mas relevante debido a la naturaleza asistencial de sus centros,
donde las actividades sanitarias implican una amplia variedad de riesgos fisicos,
quimicos, biolégicos y psicosociales. Para ello, el SAS cuenta con una estructura
organizativa especifica regulada por el Decreto 304/2011 y la Orden de 11 de marzo
de 2004, mediante la cual se articulan las Unidades de Prevencién en sus distintos
niveles. Estas unidades proporcionan apoyo técnico especializado, evalian riesgos,
coordinan actuaciones y garantizan la correcta implantacién de los principios
preventivos establecidos en la legislaciéon vigente. Comprender este marco
normativo y organizativo permite al personal mejorar su desempefio y contribuir

activamente a un entorno laboral mas seguro y saludable.

Objetivos

Identificar los derechos y obligaciones establecidos en la Ley 31/1995 en

materia de seguridad y salud laboral.

Analizar los mecanismos de consulta y participacién de los trabajadores

dentro de la organizacién preventiva.

Reconocer la estructura y funciones de las Unidades de Prevencion del SAS

segun el Decreto 304/2011 y la Orden de 11 de marzo de 2004.



TEMA 6. PREVENCION DE RIESGOS LABORALES. LEY 31/1995, DE 8 DE NOVIEMBRE, DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES:
DERECHOS Y OBLIGACIONES; CONSULTA Y PARTICIPACION DE LOS TRABAJADORES. ORGANIZACION DE LA PREVENCION DE
RIESGOS LABORALES EN EL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD: LAS UNIDADES DE PREVENCION EN LOS CENTROS
ASISTENCIALES DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

Mapa Conceptual
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TEMA 6. PREVENCION DE RIESGOS LABORALES. LEY 31/1995, DE 8 DE NOVIEMBRE, DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES:
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1. Prevenciodn de riesgos laborales

El articulo 40.2 de la Constitucion Espaiiola encomienda a los poderes publicos,
como uno de los principios rectores de la politica social y econémica, velar por la seguridad
e higiene en el trabajo. Este mandato constitucional conlleva la necesidad de desarrollar
una politica de proteccién de la salud de los trabajadores mediante la prevencién de los
riesgos derivados de su trabajo y encuentra en la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales
su pilar fundamental. En la misma se configura el marco general en el que habran de
desarrollarse las distintas acciones preventivas, en coherencia con las decisiones de la
Unidén Europea que ha expresado su ambicién de mejorar progresivamente las condiciones
de trabajo y de conseguir este objetivo de progreso con una armonizaciéon paulatina de esas

condiciones en los diferentes paises europeos.

De la presencia de Espana en la Unién Europea se deriva, por consiguiente, la
necesidad de armonizar nuestra politica con la naciente politica comunitaria en esta
materia, preocupada, cada vez en mayor medida, por el estudio y tratamiento de la
prevencion de los riesgos derivados del trabajo. Buena prueba de ello fue la modificacion
del Tratado constitutivo de la Comunidad Econémica Europea por la llamada Acta Unica, a
tenor de cuyo articulo 118 A) los Estados miembros vienen, desde su entrada en vigor,
promoviendo la mejora del medio de trabajo para conseguir el objetivo antes citado de
armonizacién en el progreso de las condiciones de seguridad y salud de los trabajadores.
Este objetivo se ha visto reforzado en el Tratado de la Unién Europea mediante el
procedimiento que en el mismo se contempla para la adopcion, a través de Directivas, de

disposiciones minimas que habran de aplicarse progresivamente.

Consecuencia de todo ello ha sido la creacién de un acervo juridico europeo sobre
proteccioén de la salud de los trabajadores en el trabajo. De las Directivas que lo configuran,
la mas significativa es, sin duda, 1a 89/391/CEE, relativa a la aplicacién de las medidas para
promover la mejora de la seguridad y de la salud de los trabajadores en el trabajo, que

contiene el marco juridico general en el que opera la politica de prevencién comunitaria.
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La Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de Riesgos Laborales (en adelante
LPRL) transpone al Derecho espaiiol la citada Directiva, al tiempo que incorpora al que sera
nuestro cuerpo basico en esta materia disposiciones de otras Directivas cuya materia exige
o aconseja la transposicién en una norma de rango legal, como son las Directivas 92/85/CEE,
94/33/CEE y 91/383/CEE, relativas a la proteccién de la maternidad y de los jévenes y al
tratamiento de las relaciones de trabajo temporales, de duraciéon determinada y en
empresas de trabajo temporal. Asi pues, el mandato constitucional contenido en el articulo
40.2 de nuestra ley de leyes y la comunidad juridica establecida por la Unién Europea en
esta materia configuran el soporte basico en que se asienta la LPRL. Junto a ello, los
compromisos contraidos con la Organizacién Internacional del Trabajo a partir de la
ratificacién del Convenio 155, sobre seguridad y salud de los trabajadores y medio ambiente
de trabajo, enriquecen el contenido del texto legal al incorporar sus prescripciones y darles

el rango legal adecuado dentro de nuestro sistema juridico.

La proteccion del trabajador frente a los riesgos laborales exige una actuacioén en la
empresa que desborda el mero cumplimiento formal de un conjunto predeterminado, mas
o menos amplio, de deberes y obligaciones empresariales y, mdas aun, la simple correccién
a posteriori de situaciones de riesgo ya manifestadas. La planificacién de la prevencién
desde el momento mismo del disefio del proyecto empresarial, la evaluacién inicial de los
riesgos inherentes al trabajo y su actualizacién peridédica a medida que se alteren las
circunstancias, la ordenaciéon de un conjunto coherente y globalizador de medidas de
acciéon preventiva adecuadas a la naturaleza de los riesgos detectados y el control de la
efectividad de dichas medidas constituyen los elementos basicos del nuevo enfoque en la
prevencion de riesgos laborales que la Ley plantea. Y, junto a ello, claro est4, la informacion
y la formacién de los trabajadores dirigidas a un mejor conocimiento tanto del alcance real
de los riesgos derivados del trabajo como de la forma de prevenirlos y evitarlos, de manera
adaptada a las peculiaridades de cada centro de trabajo, a las caracteristicas de las personas

que en él desarrollan su prestacion laboral y a la actividad concreta que realizan.




TEMA

Ley 12/2007, de 26 de noviembre, para la
promocion de laigualdad de género en
Andalucia: Objeto, ambito de aplicacion;
principios generales; politicas publicas para
la promocidn de la igualdad de género. Ley
13/2007, de 26 de noviembre, de medidas de
prevencion y proteccién integral contra la
violencia de género: Objeto, ambito de
aplicacioén; principios rectores; formacién a
profesionales de la salud. El Plan de
lgualdad de la Administracidén General de la
Junta de Andalucia

Introduccion

Laigualdad de género constituye uno de los pilares fundamentales sobre los que se
sostiene una sociedad democratica moderna, justa y cohesionada. En Andalucia,
este compromiso se refleja en un marco normativo robusto que impulsa politicas
publicas orientadas a garantizar los derechos de las mujeres y a promover

relaciones sociales basadas en la equidad, la no discriminacién y el respeto mutuo.



Normas como la Ley 12/2007, destinada a fomentar la igualdad entre mujeres y
hombres, y la Ley 13/2007, destinada a prevenir y proteger integralmente frente a la
violencia de género, articulan una respuesta institucional firme frente a
desigualdades histéricas y estructuras de poder que han generado discriminaciones

persistentes.

Eldisefo e implementacion del Plan de Igualdad de la Administracién General de la
Junta de Andalucia (2023-2027) constituye una herramienta estratégica para
afrontar retos actuales en el empleo publico, integrando la transversalidad de
género y fomentando la participacion igualitaria en todos los ambitos de decisioén.
Comprender estas normativas permite interpretar de manera critica el alcance de
las politicas publicas y valorar su impacto real en la vida de las mujeres andaluzas.
Este material ofrece una exposicién clara y didactica de los aspectos esenciales de
este marco juridico, facilitando el analisis, la reflexién y el aprendizaje auténomo

sobre un tema clave para el desarrollo social sostenible.

Objetivos

Analizar el marco normativo andaluz relativo a la igualdad de géneroy a la
prevencién de la violencia de género, identificando sus elementos

esenciales.

Comprender las politicas publicas recogidas en las leyes 12/2007 y 13/2007,

asi como su aplicacion practica en la Administraciéon andaluza.

Reconocer los objetivos y lineas estratégicas del Plan de Igualdad de la
Administracién General de la Junta de Andalucia 2023-2027 y su relacién

con la mejora de la equidad en el empleo publico.



TEMA 7. LEY 12/2007, DE 26 DE NOVIEMBRE, PARA LA PROMOCION DE LA IGUALDAD DE GENERO EN ANDALUCIA: OBJETO,
AMBITO DE APLICACION; PRINCIPIOS GENERALES; POLITICAS PUBLICAS PARA LA PROMOCION DE LA IGUALDAD DE
GENERO. LEY 13/2007, DE 26 DE NOVIEMBRE, DE MEDIDAS DE PREVENCION Y PROTECCION INTEGRAL CONTRA LA VIOLENCIA
DE GENERO: OBJETO, AMBITO DE APLICACION; PRINCIPIOS RECTORES; FORMACION A PROFESIONALES DE LA SALUD. EL
PLAN DEIGUALDAD DE LA ADMINISTRACION GENERAL DE LA JUNTA DE ANDALUCIA

Mapa Conceptual

LEY 12/2007, DE 26 DE
NOVIEMBRE, PARA LA
PROMOCION DE LA
IGUALDAD DE GENERO
EN ANDALUCIA:
OBJETO, AMBITO DE
APLICACION;
PRINCIPIOS
GENERALES;
POLITICAS PUBLICAS
PARA LA PROMOCION
DE LA IGUALDAD DE
GENERO. LEY 13/2007,
DE 26 DE NOVIEMBRE,
DE MEDIDAS DE
PREVENCION Y
PROTECCION
INTEGRAL CONTRA LA
VIOLENCIA DE
GENERO: OBIJETO,
AMBITO DE
APLICACION;
PRINCIPIOS
RECTORES;
FORMACION A
PROFESIONALES DE LA
SALUD. EL PLAN DE
IGUALDAD DE LA
ADMINISTRACION
GENERAL DE LA JUNTA
DE ANDALUCIA

Ley 12/2007, de 26 de
noviembre, parala
promocion de la igualdad
de género en Andalucia:
Objeto, ambito de
aplicacion; principios
generales; politicas
publicas para la promocion
de la igualdad de género

Ley 13/2007, de 26 de
noviembre, de medidas de
prevencion y proteccion
integral contra la violencia
de género: Objeto, ambito
de aplicacion; principios
rectores; formacion a
profesionales de la salud

El Plan de Igualdad de la

Administracion General de
la Junta de Andalucia

La igualdad de género en el
Estatuto de Autonomia para
Andalucia

La Ley para la Promocion de
lalgualdad de Género en
Andalucia

Objeto, ambito de aplicacion
y principios generales de la
Ley 12/2007, de 26 de

noviembre
* Integracion de |a perspectiva

de génera en las politicas

Politicas publicas para la
promocionde laigualdadde ——
género

publicas
* Promocion de laigualdad de
género por la Junta de

Andalucia

Introduccion

— Objeto y ambito de aplicacion

Principios rectores

Formacion a profesionales de
|z salud







TEMA 7. LEY 12/2007, DE 26 DE NOVIEMBRE, PARA LA PROMOCION DE LA IGUALDAD DE GENERO EN ANDALUCIA: OBJETO,
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1. Ley 12/2007, de 26 de noviembre, para la
promocion de la igualdad de género en Andalucia:
Objeto, ambito de aplicacion; principios
generales; politicas publicas para la promocioén de
la igualdad de género

1.1. La igualdad de género en el Estatuto de Autonomia para

Andalucia

El proceso de descentralizacion, que a partir del texto constitucional conduce al
Estado autonémico, conlleva que sean diversos los poderes publicos que tienen que
proyectar y desarrollar politicas de promocion de la igualdad de oportunidades. La
Comunidad Auténoma de Andalucia asume en el Estatuto de Autonomia para Andalucia un
fuerte compromiso en esa direccién, cuando en su articulo 10.2 afirma que la Comunidad
Auténoma propiciara la efectiva igualdad del hombre y de la mujer andaluces, promoviendo
la democracia paritaria y la plena incorporacién de aquélla en la vida social, superando

cualquier discriminacién laboral, cultural, econémica, politica o social.

Asimismo, en su articulo 15 se garantiza la igualdad de oportunidades entre
hombres y mujeres en todos los ambitos. Finalmente, el articulo 38 del Estatuto de
Autonomia para Andalucia establece la prohibicién de discriminacién del articulo 14 y los
derechos reconocidos en el Capitulo II vinculan a todos los poderes publicos andaluces y,
dependiendo de la naturaleza de cada derecho, a los particulares, debiendo de ser

interpretados en el sentido mas favorable a su plena efectividad.

En consecuencia, los poderes publicos de la Comunidad Autonoma de Andalucia
estan vinculados a lo establecido en los tratados y en las normas constitucionales y
estatutarias relacionadas, teniendo la obligacién de adoptar las medidas necesarias para
promover la igualdad de derechos de las mujeres y de los hombres. Para ello, deben ejercitar
las competencias que les corresponden desde una perspectiva de género, formulando y
desarrollando una politica global de proteccion de los derechos de las mujeres. La igualdad
formal debe llenarse de contenido a través de una actuacion decidida de todos los poderes

publicos y de una progresiva concienciacion social e individual.
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Esa es la finalidad esencial de esta Ley, que pretende contribuir a la superacién
histérica de la desigualdad de la mujer en Andalucia; desigualdad que presenta la
singularidad de que afecta a mas de la mitad de la poblacién, por lo que exige un mayor
compromiso de los poderes publicos en el marco de un Estado social y democratico de

Derecho.

1.2. La Ley para la Promocion de la Igualdad de Género en

Andalucia

La Ley 12/2007, de 26 de noviembre, para la promocién de la igualdad de género en
Andalucia, tiene como objetivo la consecucion de la igualdad real y efectiva entre mujeres

y hombres.

La Ley 12/2007 se estructura en un Titulo Preliminar, cinco Titulos, una disposicion
adicional, una disposicién transitoria, una disposicién derogatoria y dos disposiciones

finales.

El Titulo Preliminar establece los conceptos esenciales en materia de igualdad de
género y los principios generales que han de presidir la actuacién de los poderes publicos

en relacién con la igualdad de género.

El Titulo I recoge, en su Capitulo I, las acciones para garantizar la integracion de la
perspectiva de género en las politicas publicas: el informe de evaluacién de impacto de
género, los presupuestos publicos con enfoque de género, el Plan estratégico para la
igualdad de mujeres y hombres, el lenguaje no sexista e imagen publica y las estadisticas e
investigaciones con perspectiva de género. Su Capitulo II establece las medidas para la
promocion de laigualdad de género en el ambito de competencias de la Junta de Andalucia,
entre las que se adopta el principio de representacion equilibrada de mujeres y hombres en

los nombramientos de los érganos directivos y colegiados.




TEMA

Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del
Estatuto Marco del personal estatutario de
los servicios de salud: Clasificacion del
personal estatutario; derechos y deberes;
adquisicion y pérdida de la condicion de
personal estatutario fijo; provision de
plazas, selecciony promocidn interna;
movilidad del personal; carrera profesional;
retribuciones; jornadas de trabajo, permisos
y licencias; situaciones del personal
estatutario; régimen disciplinario;
incompatibilidades; representacidn,
participacion y negociacién colectiva

Introduccién

La Ley 55/2003, conocida como Estatuto Marco del personal estatutario de los
servicios de salud, constituye la normativa basica que regula la relacién profesional

del personal que presta servicios en las instituciones sanitarias publicas.



Este marco juridico es esencial para garantizar una organizaciéon coherente,
eficiente y homogénea en el conjunto del Sistema Nacional de Salud (SNS).
La norma define aspectos clave como la clasificacién del personal, los derechos y
deberes, los procedimientos de seleccién y promocién interna, la movilidad
profesional, asi como el régimen de jornada, descansos y permisos. Ademas, regula
materias tan determinantes como el régimen disciplinario, las diferentes
situaciones administrativas del personal y el sistema de negociacion colectiva entre

administraciones y organizaciones sindicales.

La Ley 55/2003 destaca por su capacidad para integrar la diversidad organizativa de
las comunidades auténomas bajo unos criterios comunes que aseguren la
estabilidad laboral, la equidad en el acceso, la calidad del servicio y la proteccién de
los profesionales. Por ello, comprender su contenido no solo es imprescindible para
quienes trabajan en el ambito sanitario, sino también para quienes desempefian
funciones de apoyo técnico y administrativo relacionadas con la gestién de recursos
humanos en un contexto sanitario. La lectura de este contenido permitira al
alumnado obtener una visién clara, estructurada y completa de un texto normativo

que sigue siendo eje central del empleo publico sanitario en Espafa.

Objetivos

Identificar y comprender los elementos fundamentales de la Ley 55/2003
relacionados con la clasificacién, derechos y deberes del personal

estatutario.

Analizar los procedimientos de seleccién, provision, movilidad y carrera

profesional regulados en el Estatuto Marco.

Reconocer las distintas situaciones administrativas, el régimen
disciplinario y las normas de incompatibilidad aplicables al personal

estatutario.
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1. Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto
Marco del personal estatutario de los servicios de
salud: Clasificacion del personal estatutario;
derechos y deberes; adquisicion y pérdida de la
condicion de personal estatutario fijo; provision
de plazas, seleccién y promocion interna;
movilidad del personal; carrera profesional;
retribuciones; jornadas de trabajo, permisosy
licencias; situaciones del personal estatutario;
régimen disciplinario; incompatibilidades;
representacion, participacién y negociacion
colectiva

1.1. Introduccion

La Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del Personal Estatutario de
los Servicios de Salud, tiene por objeto establecer las bases reguladoras de la relacion
funcionarial especial del personal estatutario de los servicios de salud que conforman el

Sistema Nacional de Salud, a través del Estatuto Marco de dicho personal.

En el capitulo I se establece con nitidez el caracter funcionarial de la relacion
estatutaria, sin perjuicio de sus peculiaridades especiales, que se sefialan en la propia ley y
que deberan ser desarrolladas en cada una de las comunidades auténomas respecto de su
propio personal. Los criterios para la clasificacién del personal estatutario, basados en las
funciones a desarrollar y en los niveles de titulacién, figuran en su capitulo I, que también
regula la figura del personal temporal, cuya importancia y necesidad en el sector sanitario
deriva de la exigencia de mantener permanente y constantemente en funcionamiento los

distintos centros e instituciones.
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El capitulo IIl enumera los mecanismos de ordenacién y planificacién del personal
de cada uno de los servicios de salud, entre los que cabe destacar la existencia de registros
de personal que se integraran en el Sistema de Informacién Sanitaria que establece la Ley

de Cohesion y Calidad del Sistema Nacional de Salud.

Los requisitos y condiciones para la adquisicién de la condicién de personal
estatutario, los supuestos de su pérdida, la provisién de plazas, la seleccién de personal y la
promocioén interna se regulan en los capitulos V y VI de la ley, en cuyo capitulo IV se
enumeran los derechos y deberes de este personal, determinados desde la perspectiva de la

esencial funcién de proteccién de la salud que desempenan.

El principio de libre circulacion y la posibilidad de movilidad del personal en todo
el Sistema Nacional de Salud, se consagra en el capitulo VIIL Esta movilidad general, basica
para dotar al Sistema Nacional de Salud de cohesién y coordinacion, es también un
mecanismo para el desarrollo del personal, que se complementa con la regulacién de la
carrera que se contiene en el capitulo VIII y con el régimen retributivo que se fija en el

capitulo IX.

Consideracion especial merece la seccién 1.a del capitulo X, pues en ella se lleva a
cabo la transposicién al sector sanitario de dos directivas de la Comunidad Europea
relativas a la proteccion de la seguridad y salud de los trabajadores a través de la regulacion
de los tiempos de trabajo y del régimen de descansos, las Directivas 93/104/CE del Consejo,

y 2000/34/CE del Parlamento Europeo y del Consejo.

Esta ley se completa con la regulacién de las situaciones del personal, el régimen
disciplinario, las incompatibilidades y los sistemas de representaciéon del personal, de
participacién y de negociacién colectiva en sus capitulos XI a XIV, con previsiones
especificas en relacion con situaciones determinadas en sus disposiciones adicionales, con
las necesarias determinaciones para su progresiva aplicacién en las disposiciones
transitorias, con la derogacién de las normas afectadas por su entrada en vigor y con las

disposiciones finales.

Ambito de aplicacién.- La Ley 55/2003 es aplicable al personal estatutario que
desempeiia su funcién en los centros e instituciones sanitarias de los servicios de salud de
las comunidades auténomas o en los centros y servicios sanitarios de la Administracién

General del Estado.




TEMA

Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica
reguladora de la autonomia del paciente y
de derechos y obligaciones en materia de
informacién y documentacion clinica:
Principios generales; el derecho de
informacién sanitaria; derecho a la
intimidad; el respeto de la autonomia del
paciente y el consentimiento informado; la
historia clinica; el informe de altay otra
documentacion clinica. La tarjeta sanitaria
de Andalucia

Introduccién

La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, constituye un pilar fundamental dentro del
marco normativo espafnol que regula la autonomia del paciente, los derechos y
obligaciones en materia de informacién clinica y la correcta gestién de la
documentacién sanitaria. Esta norma establece los principios que deben guiar la
relacion entre profesionales sanitarios y personas usuarias, con especial atencién
al respeto de la dignidad humana, la libertad individual y la proteccién de la

intimidad.



Del mismo modo, define criterios homogéneos para garantizar el consentimiento
informado, el acceso a la historia clinica y la seguridad en el tratamiento de datos

sensibles.

En paralelo, la regulacién relativa a la tarjeta sanitaria individual, tanto en la
normativa estatal como en la especifica de Andalucia, asegura la identificacién
correcta de la ciudadania dentro del Sistema Nacional de Salud y facilita el acceso
a la informacioén clinica y a los servicios asistenciales. La tarjeta sanitaria se ha
convertido en un instrumento esencial para promover la continuidad asistencial, la
interoperabilidad entre comunidades auténomas y la calidad de la atencién

sanitaria.

Comprender este marco legal resulta imprescindible para cualquier profesional
sanitario o administrativo, ya que permite ofrecer una atencién mads segura,

respetuosa y acorde con los derechos de las personas.

Objetivos

Identificar los principios basicos de la Ley 41/2002 y su aplicacién en la

relacion asistencial.

Reconocer los derechos de informacién, autonomia y acceso a la

documentacién clinica de los pacientes.

Comprender la funcién, requisitos y gestiéon de la tarjeta sanitaria en

Andalucia.
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1. Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica
reguladora de la autonomia del paciente y de
derechos y obligaciones en materia de
informacion y documentacion clinica: Principios
generales; el derecho de informacion sanitaria;
derecho a la intimidad; el respeto de la autonomia
del paciente y el consentimiento informado; la
historia clinica; el informe de alta y otra
documentacion clinica

La importancia que tienen los derechos de los pacientes como eje basico de las
relaciones clinico asistenciales se pone de manifiesto al constatar el interés que han
demostrado por los mismos casi todas las organizaciones internacionales con competencia
en lamateria. Ya desde el fin de la Sequnda Guerra Mundial, organizaciones como Naciones
Unidas, UNESCO o la Organizacién Mundial de la Salud, o, mas recientemente, la Union
Europea o el Consejo de Europa, entre muchas otras, han impulsado declaraciones o, en
algin caso, han promulgado normas juridicas sobre aspectos genéricos o especificos
relacionados con esta cuestion. En este sentido, es necesario mencionar la trascendencia
de la Declaracién universal de derechos humanos, del afio 1948, que ha sido el punto de
referencia obligado para todos los textos constitucionales promulgados posteriormente o,
en el ambito mas estrictamente sanitario, la Declaracion sobre la promocién de los derechos
de los pacientes en Europa, promovida el afio 1994 por la Oficina Regional para Europa de la
Organizacién Mundial de la Salud, aparte de multiples declaraciones internacionales de

mayor o menor alcance e influencia que se han referido a dichas cuestiones.
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Es preciso decir, sin embargo, que la regulacién del derecho a la proteccion de la
salud, recogido por el articulo 43 de la Constitucién de 1978, desde el punto de vista de las
cuestiones mas estrechamente vinculadas a la condicién de sujetos de derechos de las
personas usuarias de los servicios sanitarios, es decir, la plasmacién de los derechos
relativos a la informacioén clinica y la autonomia individual de los pacientes en lo relativo a
su salud, ha sido objeto de una regulacion basica en el ambito del Estado, a través de la Ley

General de Sanidad.

De otra parte, 1a Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia
del paciente y de derechos y obligaciones en materia de informaciéon y documentacion
clinica, a pesar de que fija basicamente su atencién en el establecimiento y ordenacién del
sistema sanitario desde un punto de vista organizativo, dedica a esta cuestiéon diversas
previsiones, entre las que destaca la voluntad de humanizacién de los servicios sanitarios.
Asimantiene el maximo respeto a la dignidad de la persona y a la libertad individual, de un
lado, y, del otro, declara que la organizacién sanitaria debe permitir garantizar la salud como
derecho inalienable de la poblaciéon mediante la estructura del Sistema Nacional de Salud,
que debe asegurarse en condiciones de escrupuloso respeto a la intimidad personal y a la
libertad individual del usuario, garantizando la confidencialidad de la informacion

relacionada con los servicios sanitarios que se prestan y sin ningun tipo de discriminacién.

A partir de dichas premisas, la Ley 41/2002 completa las previsiones que la Ley
General de Sanidad enuncié como principios generales. En este sentido, refuerza y da un
trato especial al derecho a la autonomia del paciente. En particular, merece mencién
especial la regulacién sobre instrucciones previas que contempla, de acuerdo con el criterio
establecido en el Convenio de Oviedo, los deseos del paciente expresados con anterioridad
dentro del ambito del consentimiento informado. Asimismo, la Ley trata con profundidad
todo lo referente a la documentacién clinica generada en los centros asistenciales,
subrayando especialmente la consideracion y la concrecién de los derechos de los usuarios

en este aspecto.
La Ley 41/2002 cuenta con 6 Capitulos segun la siguiente estructura:
Preambulo
CAPITULO 1. Principios generales

CAPITULO II. El derecho de informacién sanitaria




TEMA 10

Las tecnologias de la informaciény
comunicaciones en el Servicio Andaluz de
Salud. Los sistemas de informacién
corporativos. El puesto de trabajo digital.
Ayuda Digital. Ciberseguridad. El Codigo de
Conducta en el uso de las Tecnologias de la
Informacioén y la Comunicacion para
profesionales publicos de la Administracion
de la Junta de Andalucia

Introduccién

Las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién (TIC) han transformado de
manera profunda la organizacién y el funcionamiento del Servicio Andaluz de Salud
(SAS). La digitalizacion sanitaria ha permitido optimizar procesos asistenciales,
mejorar la sequridad del paciente y facilitar la coordinaciéon entre los diferentes
niveles de la estructura sanitaria publica de Andalucia. La implantacién de sistemas
de informacién como DIRAYA, el desarrollo del Puesto de Trabajo Digital o la
existencia de herramientas de apoyo como la Ayuda Digital representan avances

esenciales para garantizar una atencién moderna, eficiente y conectada.



Dentro de este escenario, todos los profesionales del SAS, incluidos los Técnicos en
Cuidados Auxiliares de Enfermeria (TCAE), desempeian un papel clave como

usuarios activos de las herramientas tecnolégicas.

Su acceso a la informacién sanitaria, la necesidad de mantener la confidencialidad
y el uso adecuado de los sistemas digitales convierten a las TIC en un elemento
imprescindible de su practica profesional. Ademas, la ciberseguridad y el Cédigo de
Conducta en el Uso de las TIC constituyen pilares normativos que refuerzan la
responsabilidad profesional en la gestiéon de la informacién y en el uso ético y

seguro de los recursos tecnolégicos.

Este material proporciona una visién completa del papel de las TIC en el SAS, su
impacto en la labor asistencial del TCAE y las normas que deben guiar su uso

responsable y seguro.

Objetivos

Comprender la importancia de las TIC en el funcionamiento del SAS y su

relacion con la practica profesional del TCAE.

Identificar los principales sistemas de informacién corporativos y reconocer

su aplicacién en el entorno sanitario.

Aplicar buenas practicas en el uso de herramientas digitales, respetando la

ciberseguridad y el Cédigo de Conducta en el uso de las TIC.
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1. Las tecnologias de la informaciény
comunicaciones en el Servicio Andaluz de Salud

Las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién (TIC) tienen un papel
fundamental en la organizacion y el funcionamiento del Servicio Andaluz de Salud (SAS), y
su uso afecta de manera directa al trabajo diario del personal Técnico en Cuidados
Auxiliares de Enfermeria (TCAE). Estas tecnologias contribuyen a mejorar la eficiencia, la
seguridad del paciente y la calidad de los cuidados, facilitando tanto la gestién de la

informacién como la coordinacién entre los distintos profesionales sanitarios.

La transformacién digital en el ambito sanitario ha permitido agilizar tareas
administrativas y asistenciales, reducir errores y mejorar la comunicacién con pacientes y
profesionales. En este contexto, los TCAE utilizan las TIC como una herramienta de apoyo
esencial en su labor asistencial, ayudando a ofrecer una atencién mas segura, organizada y

centrada en el paciente.

EISAS, como organismo publico responsable de la asistencia sanitaria en Andalucia,
ha incorporado progresivamente las TIC para mejorar la gestién de los servicios y la
atencién sanitaria. Estas tecnologias abarcan sistemas informaticos, aplicaciones y
plataformas digitales que permiten la automatizacién de procesos, la digitalizacién de datos

clinicos y una mejor coordinacioén del trabajo en los centros sanitarios.

AREAS DE APLICACION DE LAS TIC RELEVANTES PARA LOS TCAE

En el ambito del SAS, las TIC se aplican en diferentes areas que afectan

directamente al trabajo del personal TCAE, entre las que destacan:

e Gestién y consulta de la informacién sanitaria del paciente.
e Digitalizacion de procesos asistenciales y administrativos.
e Coordinacién entre los distintos niveles asistenciales.

¢ Formacién continua y actualizacién profesional en entornos digitales.

Todo ello contribuye a optimizar el trabajo diario, mejorar la sequridad del paciente

y reducir errores derivados del manejo manual de la informacion.
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SISTEMAS DE INFORMACION SANITARIA Y PAPEL DEL TCAE

Los sistemas de informacion sanitaria son una pieza clave en la integracién de las
TIC en el SAS. Estos sistemas permiten recoger, almacenar y gestionar los datos clinicos de

los pacientes de forma segura y accesible.

La Historia Clinica Digital (HCD) facilita que los profesionales sanitarios dispongan
de la informacién necesaria para prestar una atencién adecuada. En el caso de los TCAE, el
acceso a determinados datos les permite conocer aspectos relevantes para los cuidados
basicos, la movilizacién, la higiene, la alimentacién o la preparacién del paciente para

pruebas diagnoésticas o intervenciones.

Sistema DIRAYA

DIRAYA es el sistema de historia clinica electrénica del SAS y uno de los pilares
fundamentales del uso de las TIC en Andalucia. A través de DIRAYA, los TCAE pueden
consultar informacién necesaria para el desarrollo de sus funciones, como datos
identificativos del paciente, ubicacién, cuidados pautados o registros relacionados con la

atencion prestada, siempre dentro de sus competencias y nivel de acceso autorizado.

El uso de DIRAYA mejora la continuidad asistencial, facilita la comunicacién con el

resto del equipo sanitario y contribuye a una atencién mas segura y coordinada.

Sistemas de Gestion Hospitalaria

Los sistemas de gestién hospitalaria permiten organizar y coordinar procesos como
la gestién de camas, traslados de pacientes, citas o pruebas diagnoésticas. Para los TCAE,
estos sistemas son de gran utilidad en tareas como la movilizacién y el acompanamiento
de pacientes, la preparacién de unidades o la colaboracién en la organizacién del trabajo

diario.

INTEROPERABILIDAD Y CONTINUIDAD ASISTENCIAL

La interoperabilidad de los sistemas de informacién es esencial para garantizar que
los datos del paciente puedan compartirse entre distintos centros y niveles asistenciales.
En el SAS, la interoperabilidad permite que la informacién clinica esté disponible tanto en

atencién primaria como en atenciéon hospitalaria.




