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ORDEN DE 29 DE NOVIEMBRE DE 1993, DE LA CONSEJERÍA DE SANIDAD Y BIENESTAR SOCIAL POR LA QUE SE REGULA LA ESTRUCTURA DE COORDINACIÓN DEL PNA SECTORIAL DE PREVENCIÓN Y CONTROL DEL SIDA Y DE LA INFECCIONES RELACIONADAS CON EL VIH

Texto :

Actualmente la infección por VIH constituye una pandemia de la que pocos paises escapan, continuando su rápida extensión tanto geográfica como en la magnitud de afectados.

 La magnitud creciente de las infecciones relacionadas con el VIH, el carácter de alta letalidad de la enfermedad SIDA, la ausencia de medidas profilácticas y terapéuticas especificas, asi como el tremendo impacto económico y social que provoca, hacen necesaria la intensificación de esfuerzos en la prevención y control de la infección por VIH.

 Por otra parte, el Decreto 68/1991, por el que se aprobó el Plan Estratégico de Salud para Castilla y León, fijó entre sus áreas de interés el SIDA y formuló los objetivos generales y de proceso en relación con esta patologia.

 En consecuencia, y para alcanzar estos objetivos, se hace preciso dotar a esta Comunidad Autónoma de una estructura organizativa que permita, desde sus actuaciones, hacer frente al reto sanitario y social que representan el SIDA y las infecciones relacionadas con el VIH.

 En virtud de lo expuesto, y en base a las atribuciones que me confiere el artículo 21 de la Ley de Gobierno y de la Administración de Castilla y León.

DISPONGO:

PRINCIPIOS GENERALES

 Articulo 1º.- 

El objeto de la presente Orden es la definición del Plan Sectorial de Prevención y Control del SIDA y de las infecciones relacionadas con el VIH, asi como regular la estructura de coordinación para la puesta en marcha del mismo.

 Artículo 2º.- 

El Plan Sectorial tiene como finalidades las de planificar, coordinar, promover y evaluar las actuaciones relacionadas con la prevención y control de las infecciones producidas por el VIH en los ámbitos de la vigilancia epidemiológica, de la formación del personal sanitario y otras profesiones relacionadas estratégicamente, de la educación sanitaria, de la información, de la planificación y coordinación de los servicios y actividades de asistencia médica y social, de la organización de medidas preventivas que puedan determinarse y de la investigación cientifica y técnica.

 Artículo 3º.- 

En consecuencia con el Plan Estratégico de Salud para Castilla y León son óbjetivos prioritarios de este Plan Sectorial: La evaluación permanente del impacto del SIDA e infecciones relacionadas mediante vigilancia epidemiológica.

 La formación e información de los profesionales sanitarios en relación a estas afecciones.

 La información a los ciudadanos y a otros profesionales en relación con este problema, mediante las adecuadas actuaciones de educación sanitaria.

 El adecuado despliegue de los servicios de asistencia sanitaria y social para la prevención y asistencia de dicha patologia.

 Artículo 4º.-

 El Plan Sectorial de Prevención y Control del SIDA y de las infecciones relacionadas con el VIH queda adscrito a la Consejería de Sanidad y Bienestar Social.

 Artículo 5º.- 

Al efecto de coordinar las actuaciones en materia de prevención y control del SIDA e infecciones relacionadas con el VIH se crean las siguientes estructuras:

- Comisión Ejecutiva Regional.

 - Comisión Técnica Regional.

 - Coordinador Regional del Plan Sectorial.

 - Comisión de Coordinación Provincial.

CAPITULO I

De la Comisión Ejecutiva Regional

 Artículo 6º.- 

La Comisión Ejecutiva Regional tiene como funciones la elaboración de las directrices del Plan Scctorial y el estudio y ejecución de las propuestas de la Comisión Técnica Regional y de las Comisiones de Coordinación Provinciales.

 Artículo 7º.- 

1. La Comisión Ejecutiva Regional estará presidida por el Consejero de Sanidad y Bienestar Social y de ella formarán parte los siguientes miembros:

 a) El Director General de Salud Pública y Asistencia.

 b) El Director General de Servicios Sociales.

 c) El Director Territorial del Insalud.

 d) El Comisionado Regional para la Droga.

 e) El Presidente de la Asamblea Autonómica de Cruz Roja de Castilla y León.

 f) El Coordinador Regional del Plan Sectorial.

 g) Un representante de los Comités Ciudadanos Anti-SIDA, a propuesta de los mismos, nombrado por el Consejero.

 h) Un miembro del Consejo Autonómico de Colegios Oficiales de Médicos de Castilla y León, a propuesta del mismo, nombrado por el Consejero de Sanidad y Bienestar Social.

 i) Un miembro del Consejo Autonómico de Colegios Oficiales de Enfermeria de Castilla y León, a propuesta del mismo, nombrado por el Consejero de Sanidad y Bienestar Social.

 j) Actuará como Secretario, con voz pero sin voto, un técnico de la Dirección General de Salud Pública y Asistencia, con rango de Jefe de Servicio.

 Todos los miembros de la mencionada comisión podrán ser delegables.

 2. La Comisión Ejecutiva Regional se reunirá de forma ordinaria cada seis meses y de forma extraordinaria cuando lo soliciten al menos un tercio de sus miembros, convocada siempre por su Presidente.

 La primera convocatoria anual deberá realizarse deniro del primer trimestre del año.

CAPITULO II

De la Comisión Técnica Regional

 Artículo 8º.- 

Son sus funciones:

 a) Orientación técnica y científica al Comité Ejecutivo sobre los siguientes aspectos:

 - Adelantos diagnósticos y terapéuticos.

 - Aspectos psicológicos de la atención a afectados.

 - Adelantos sobre Conocimiento de la historia natural y epidemiologia.

 - Aspectos biológicos.

 - Aspectos de organización de la asistencia sanitaria.

 - Aspectos de la asistencia social.

 - Aspectos de comunicación social.

 - Aspectos de información, divulgación y educación sanitaria.

 - Aspectos de seguimiento y evaluación epidemiológica.

 - Participación Ciudadana y voluntariado social.

 - Cualquier otro que la Comisión Ejecutiva Regional proponga.

 b) Evaluar e informar a la Comisión Ejecutiva Regional del grado de consecución de los objetivos y actividades previstos en el Plan Sectorial.

 c) Promover el desarrollo de actividades docentes e investigadoras.

 Artículo 9º.- 

1. La Comisión Técnica Regional estará presidida por el Direcior General de Salud Pública y Asistencia o persona en quien delegue y de ella formarán parte lo siguientes miembros:

 a) El Coordinador Regional, que actuará como secretario.

 b) Dos técnicos de la Dirección General de Salud Pública y Asistencia.

 c) Un técnico de la Oficina del Comisionado para la Droga.

d) Un número máximo de diez profesionales sanitarios de reconocido prestigio, nombrados por el Consejero de Sanidad y Bienestar Social.

 La Comisión para su mejor funcionamiento puede crear grupos especificos de trabajo, pudiendo acudir a sus reuniones otros técnicos o expertos que se considere convenientes en función de la materia a tratar.

 2. La Comisión Técnica Regional se reunirá de forma ordinaria al menos dos veces al año y de forma extraordinaria cuando lo solicite al menos un tercio de sus miembrós, convocada siempre por su presidente.

 La primera convocatoria anual deberá realizarse dentro del primer trimestre del año.

 3. Los informes emitidos por la Comisión Técnica Regional no serán vinculantes para la Comisión Ejecutiva Regional ni para la Consejería de Sanidad y Bienestar Social.

CAPITULO III

Del Coordinador Regional

 Artículo 10.- 

Con el fin de coordinar, a nivel regional, las lineas de actuación propuestas por la Comisión Ejecutiva Regional, se crea la figura del Coordinador Regional del Plan Sectorial, siendo sus funciones:

 a) Impulsar, seguir y evaluar las acciones propuestas por la Comisión Ejecutiva Regional.

 b) Coordinar las actuaciones de las Comisiones de Coordinación Provinciales a través de reuniones con los coordinadores provinciales.

 c) Promover e impulsar los encuentros técnicos entre organismos de todo tipo, implicados en la lucha contra el SIDA.

 d) Participar en la Comisión Ejecutiva Regional.

 Artículo 11.- 

El Coordinador Regional será nombrado por el Consejero de Sanidad y Bienestar Social a propuesta del Director General de Salud Pública y Asistencia entre profesionales de la Comunidad Autónoma de especial cualificación técnica en este campo.

 EI nombramiento se hará por periodos de dos años, siendo revocable en cualquier momento previo informe de la Comisión Ejecutiva Regional.

CAPITULO IV

De las Comisiones de Coordinación Provinciales

 Artículo 12.- 

Son sus funciones:

 a) Coordinar, impulsar y ejecutar a nivel provincial las directrices emanadas de la Comisión Ejecutiva Regional.

 b) Elevar anualmente a la Comisión Ejecutiva Regional la memoria de actividades realizadas.

 c) Procurar la coordinación entre los distintos organismos u organizaciones implicados.

 d) Proponer a la Comisión Ejecutiva Regional posibles objetivos y prioridades a incluir en el Plan Sectorial.

 Artículo 13.- La Comisión de Coordinación Provincial estará presidida por el Delegado Territorial de la Junta de Castilla y León o persona en qien delegue, y serán sus miembros los siguientes:

 - EI Jefe del Servicio Territorial de Sanidad y Bienestar Social.

 - Un técnico del Insalud.

 - EI Coordinador provincial de Drogodependencias.

 - Un miembro de los Comités Ciudadanos Anti-SIDA de la provincia (si lo hubiere).

 - Un miembro de las Asociaciones de Autoayuda de drogodependientes de la provincia (si las hubiere).

 - Un técnico de Servicios Sociales del Servicío Territorial de Sanidad y Bienestar Social.

 - Dos médicos designados por el Colegio provincial (del ámbito hospitalario y extrahospitalario respectivamente).

 - Dos ATS/DUE designados por el Colegio provincial (del ámbito hospitalario y extrahospitalario respectivamente).

 El Jefe de la Sección de Epidemiologia del Servicio Territorial de Sanidad y Bienestar Social que hará las veces de secretario de la Comisión y de Coordinador Provincial del Programa.

 La Comisión de Coordinación Provincial para su mejor funcionamiento podrá constituirse en grupos especificos de trabajo, pudiendo acudir a sus reuniones otros técnicos expertos que se considere conveniente en función de las materias a tratar.

Artículo 14.- 

La Comisión de Coordinación Provincial se reunirá de forma ordinaría una vez al semestre y de forma extraordinaria cuando lo solicita al menos un tercio de sus miembros, convocada siempre por el presidente.

DISPOSICIONES FINALES

 Primera.- 

Se faculta al Director General de Salud Pública y Asistencia para dictar cuantas resoluciones sean necesarias para el desarrollo y ejecución de la presente Orden.

 Segunda.-

 Queda derogada la Orden de 15 de noviembre de 1985, de la extinta Consejería de Bienestar Social, y en consecuencia suprimido el Comité Regional de Expertos para el Estudio del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

 Tercera.-

 La presente Orden entrará en vigor el dia siguiente de su publicación en el «Bolettin Oficial de Castilla y León».

 Valladolid, 29 de noviembre de 1991.

 El Consejero de Sanidad y Bienestar Social,

 Fdo: JOSE MANUEL FERNANDEZ SANTIAGO
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