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I. DISPOSICIONS GENERALS

1. PRESIDENCIA I CONSELLERIES
DE LA GENERALITAT VALENCIANA

Conselleria de Sanitat

DECRET 72/2001, de 2 d’abril, del Govern Valencia,
pel qual es regula I’atencio continuada en [’ambit de
[’atencio primaria. [2001/M3159]

El model actual d’atencio primaria vertebrat al voltant de les
arees de salut com a estructura fonamental del sistema sanitari,
aprovat pel Decret 42/1986, de 21 de marg, del Govern Valencia,
pretén la concepcid integral de la salut, incloent necessariament,
entre les seues funcions, I’atencio a la urgeéncia mitjancant I’establi-
ment de torns d’atencid continuada per part dels membres dels
equips d’Atencio Primaria (EAP).

Ordres successives de 24 de marg de 1995 i 26 de febrer de
1997 i la Resolucio de 19 de novembre de 1999, del conseller de
Sanitat, han anat suprimint els serveis especials i ordinaris d’urgén-
cies per tal d’unificar la prestacié d’aquest servei en I’ambit de
I’atenci6 primaria.

Igualment, atenent la resolucié de la Senténcia numero
13/2000, de 2 de novembre, de la Sala Social, del Tribunal Superior
de Justicia de la Comunitat Valenciana, es feia necessaria I’aprova-
ci6é d’una norma que reculla el pronunciament judicial al-ludit, que
es va fer eco del que estableix la Senténcia de 3 d’octubre de 2000
del Tribunal de Justicia de la Comunitat Europea, el qual va diluci-
dar les qliestions prejudicials plantejades sobre si 1’activitat dels
metges dels EAP estava compresa dins de 1’ambit d’aplicacio de les
directives 89/391/CE, del Consell, de 12 de juny, relativa a 1’apli-
cacié de mesures per a promoure la millora de la seguretat i de la
salut dels treballadors en el treball, 1 93/1104/CE, del Consell, de
23 de novembre, relativa a determinats aspectes d’ordenacid del
temps de treball.

Per tant, després d’haver sigut acordat en la Mesa Sectorial de
Sanitat de data 17 de novembre de 2000, d’acord amb el que dispo-
sa l’article 32.b) de la Llei 9/1987, de 12 de juny, d’Organs de
Representacid, Determinacié de les Condicions de Treball i Partici-
pacid del Personal al Servei de les Administracions Publiques, a
proposta del conseller de Sanitat i després de la deliberacid del
Govern Valencia, en la reuni6 del dia 2 d’abril de 2001,

DECRETE

Article 1. Ambit d’aplicacié

1. El present decret sera d’aplicacid als equips d’atencié prima-
ria (EAP) que fan atencié continuada.

2. El personal de quota i zona faran atencié continuada de
manera voluntaria.

Article 2. Punts d’atencid continuada. Concepte

S’entén per atencio continuada I’atencié permanent que es pres-
ta a la poblacid fora de I’horari ordinari e funcionament del centre,
que es du a terme en els punts d’atencié continuada (PAC), mit-
jancant I’establiment de torns rotatius entre els professionals de
I’EAP.

Article 3. Modalitat per a la prestacio de I’atencio continuada

Tots els punts d’atencié continuada es realitzaran en la modali-
tat de presencia fisica.

Article 4. Ambit de cobertura de I’atencié continuada

Com a regla general, la poblaci6 atesa per cada punt d’atencio
continuada sera la de la zona basica de salut. No obstant aixo, a fi
de garantir un optimitzacié dels recursos assistencials existents i
sempre que s’assegure la qualitat del servei prestat, els PAC podran
organitzar-se de manera conjunta entre els membres dels EAP de

I. DISPOSICIONES GENERALES

1. PRESIDENCIA Y CONSELLERIAS
DE LA GENERALITAT VALENCIANA

Conselleria de Sanidad

DECRETO 72/2001, de 2 de abril, del Gobierno Valen-
ciano, por el que se regula la atencion continuada en el
ambito de la atencion primaria. [2001/M3159]

El actual modelo de atencion primaria vertebrado en torno a las
areas de salud como estructura fundamental del sistema sanitario,
aprobado por el Decreto 42/1986, de 21 de marzo, del Gobierno
Valenciano, pretende la concepcion integral de la salud, incluyendo
necesariamente, entre sus funciones, la atencién a la urgencia
mediante el establecimiento de turnos de atenciéon continuada por
parte de los miembros de los Equipos de Atencion Primaria (EAP).

Por sucesivas ordenes de 24 de marzo de 1995, 26 de febrero de
1997, y por Resolucion de 19 de noviembre de 1.999, del conseller
de Sanidad, se han ido suprimiendo los servicios especiales y ordi-
narios de urgencia en aras a unificar la prestacion de este servicio
en el ambito de atencion primaria.

Asimismo, atendiendo al fallo de la Sentencia numero 13/2000,
de 2 de noviembre, de la Sala de lo Social, del Tribunal Superior de
Justicia de la Comunidad Valenciana, se hacia necesaria la aproba-
cion de una norma que recogiera el aludido pronunciamiento judi-
cial, que se hizo eco de lo establecido en la Sentencia de 3 de octu-
bre de 2000, del Tribunal de Justicia de la Comunidad Europea, el
cual dilucido las cuestiones prejudiciales planteadas en torno a si la
actividad de los médicos de los EAP estaba comprendida dentro del
ambito de aplicacion de las directivas 89/391/CE, del Consejo, de
12 de junio, relativa a la aplicaciéon de medidas para promover la
mejora de la seguridad y de la salud de los trabajadores en el traba-
jo, y 93/1104/CE, del Consejo, de 23 de noviembre, relativa a
determinados aspectos de la ordenacion del tiempo de trabajo.

En su virtud, después de haber sido acordado en la Mesa Secto-
rial de Sanidad en fecha 17 de noviembre de 2000, de acuerdo con
lo previsto en el articulo 32.b) de la Ley 9/1.987, de 12 de junio, de
Organos de Representacion, Determinacion de las Condiciones de
Trabajo y Participacion del Personal al Servicio de las Administra-
ciones Publicas, a propuesta del conseller de Sanidad y previa deli-
beracion del Gobierno Valenciano, en la reunion del dia 2 de abril
de 2001,

DISPONGO

Articulo 1. Ambito de aplicacion

1. El presente decreto sera de aplicacion a los Equipos de Aten-
cion Primaria (EAP) que llevan a cabo atencion continuada.

2. El personal de cupo y zona realizaran atencion continuada de
forma voluntaria.

Articulo 2. Puntos de atencion continuada. Concepto

Se entiende por atencion continuada la atencion permanente
que se presta a la poblacion fuera del horario ordinario del funcio-
namiento del centro, llevandose a término en los Puntos de Aten-
cion Continuada (PAC), mediante el establecimiento de turnos
rotativos entre los profesionales del EAP.

Articulo 3. Modalidad para la prestacion de la atencion continuada

Todos los puntos de atencidén continuada se realizaran en la
modalidad de presencia fisica.

Articulo 4. Ambito de cobertura de la atencién continuada

Como regla general, la poblacion atendida por cada punto de
atencion continuada sera la de la zona basica de salud. No obstante,
con el objeto de garantizar una optimizacion de los recursos asis-
tenciales existente y siempre que se asegure la calidad del servicio
prestado, los PAC podran organizarse de forma conjunta entre los
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diferents zones basiques de salut limitrofes geograficament. Tan-
mateix, en el medi rural amb amplia dispersio geografica, els PAC
tindran ambit de zona de salut.

Article 5. Horari de funcionament dels PAC. Organ competent per
a fixar-lo

L’horari de funcionament dels PAC comencara quan acabe
I’horari de funcionament del centre, és a dir, a les 15 hores en els
centres que funcionen només en horari de mati i a les 21.00 hores
en els centres que funcionen en horari de mati i vesprada, segons
les caracteristiques del centre, i finalitzara a les 08.00 hores de
I’endema. Els diumenges i festius els PAC funcionaran les 24
hores.

L’organ competent per a fixar I’horari dels PAC és la direccio
de I’area, atenent les caracteristiques de la zona basica de salut.

Article 6. Exempcié de realitzar 1’atencidé continuada per rad
d’edat. Requisits

1. El personal de ’EAP major de 54 anys podra quedar exempt
de I’obligacid de realitzar atencid continuada. Per tal que 1’exemp-
ci6 al'ludida siga concedida, la persona interessada haura d’adregar,
de manera preceptiva, una sol-licitud a la direcci6 d’atenci6 prima-
ria de 1’area corresponent, havent de concedir-la en el termini
maxim de dos mesos. En el suposit que transcorrega aquest termini
sense que hi haja resposta per part de 1’administracio, 1’exempcid
s’entendra concedida per silenci administratiu, segons que disposa
I’article 43 de la Llei de Régim Juridic de les Administracions
Publiques i del Procediment Administratiu Comu.

2. L’obligacio de fer atencié continuada s’anira rebaixant de
manera progressiva fins a arribar al limit de 45 anys. La rebaixa
esmentada es fara a partir de 1’1 de gener de cada any, comengant
el 2002 i acabant el 2005, de manera que 1’1 de gener de 2002 el
limit estara fixat en els 52 anys, i 1’1 de gener de 2005 en els 46
anys d’edat.

Tot aix0, pero, quedara supeditat al fet que es garantisca
I’assisténcia sanitaria de la poblacio.

Article 7. Altres suposits d’exempcio de 1’atenci6 continuada

Es poda sol‘licitar I’exempci6 de ’atencioé continuada en els
suposits segiients:

— Per embaras.

— Per periode de lactancia.

— Per problemes de salut que impossibiliten 1’exercici de 1’aten-
ci6 continuada. Per tal que es concedisca ’exempcid en aquest
suposit sera preceptiu que la persona interessada presente informe
medic justificatiu. Una vegada presentat 1’informe al-ludit, el direc-
tor d’Atencidé Primaria de 1’area corresponent sera el competent per
a valorar-lo i, en el seu cas, concedir ’exempcio sol-licitada.

En els tres suposits al-ludits, la sol-licitud haura d’adregar-se
per part de la persona interessada a la direccido d’Atencié Primaria
de I’area corresponent.

Article 8. Incorporaci6 de la persona exempta al torn d’atencié con-
tinuada

En el suposit que la persona exempta de la prestacio del servei
d’atencié continuada desitjara incorporar-s’hi novament, haura de
comprometre’s a estar, com a minim, un any natural prestant servei
en atencid continuada abans de sol-licitar de nou I’exempcio.

Article 9. Nombre d’hores en atencio continuada

El nombre maxim d’hores d’atenci6 continuada que es faran en
Atencid Primaria sera de 425 hores/any, i es podra ampliar de
manera voluntaria fins a 850 hores/any.

En cap cas la jornada de treball no excedira les 48 hores, inclos
el temps de treball dedicat a atencié continuada, per cada periode
de set dies, en comput de 12 mesos.

miembros de los EAP de varias zonas basicas de salud limitrofes
geograficamente. Sin embargo, en medio rural con amplia disper-
sion geografica, los PAC tendran ambito de zona de salud.

Articulo 5. Horario de funcionamiento de los PAC. Organo compe-
tente para fijarlo

El horario de funcionamiento de los PAC comenzara cuando
finalice el horario de funcionamiento del centro, es decir, a las 15
horas en los centros que funcionen solo en horarios de mafiana y a
las 21 horas en los centros que funcionen en horario de mafiana y
tarde, seglin las caracteristicas del centro, y finalizarad a las 8 horas
del dia siguiente. Los domingos y festivos los PAC funcionaran las
24 horas.

El organo competente para fijar el horario de los PAC es la
Direccion del Area, atendiendo a las caracteristicas de la zona basi-
ca de salud.

Articulo 6. Exencion de realizar la atencion continuada por razéon
de edad. Requisitos

1. El personal del EAP mayor de 54 afios podra quedar exento
de la obligacion de realizar atencion continuada. Para que la aludi-
da exencion sea concedida, la persona interesada debera dirigir, de
forma preceptiva, una solicitud a la Direccion de Atencion Primaria
del Area correspondiente, debiendo concederla en el plazo maximo
de dos meses. En el supuesto de que transcurra este plazo sin que
haya contestacion por parte de la administracion, la exencion se
entendera concedida por silencio administrativo, en virtud de los
dispuesto en el articulo 43 de la Ley de Régimen Juridico de las
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun.

2. La obligacion para realizar la atencion continuada se ira
rebajando de forma paulatina hasta alcanzar el tope de los 45 afios.
Dicha rebaja se realizara a partir del 1 de enero de cada afno, empe-
zando en el 2002 y finalizando en el 2005, de forma que el 1 de
enero del ano 2002 el tope estara fijado en los 52 afios, y el 1 de
enero de 2005 en los 46 afios de edad.

No obstante, todo ello quedara supeditado a que se garantice la
asistencia sanitaria a la poblacion.

Articulo 7. Otros supuestos de exencion de atencion continuada

Se podra solicitar la exencion a realizar la atencion continuada
en los siguientes supuestos:

— Por embarazo.

— Por periodo de lactancia.

— Por problemas de salud que imposibilitan el ejercicio de la
atencion continuada. Para que se conceda la exencion en este
supuesto sera preceptivo que el interesado presente informe médico
justificativo. Una vez presentado el aludido informe, el director de
Atencién Primaria del Area correspondiente sera el competente
para valorarlo y, en su caso, conceder la exencion solicitada.

En los tres supuestos aludidos, la solicitud debera dirigirse por
la persona interesada a la Direccion de Atencion Primaria del Area
correspondiente.

Articulo 8. Incorporacion de la persona exenta al turno de atencion
continuada

En el supuesto de que la persona exenta de la prestacion del ser-
vicio de atencion continuada deseara reincorporarse nuevamente al
mismo, deberda comprometerse a permanecer, como minimo, un
afio natural prestando servicio en atencion continuada antes de soli-
citar de nuevo la exencion.

Articulo 9. Numero de horas a realizar en atenciéon continuada

El nimero maximo de horas de atencion continuada a realizar
en Atencion Primaria sera de 425 horas/afio, pudiendo ampliarse de
forma voluntaria hasta 850 horas/afo.

En ningin caso la jornada de trabajo excedera de 48 horas,
incluido el tiempo de trabajo dedicado a atencion continuada, por
cada periodo de siete dias, en computo de 12 meses.
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Article 10. Contractacid de reforgos externs d’EAP

En el suposit que foren necessaris reforgos externs de I’EAP,
per a la cobertura s’atendra 1’ordre jerarquic segiient:

1. Personal voluntari de la mateixa area de salut, sempre que no
excedisca el nombre d’hores assenyalat en 1’article 9.

2. Personal contractat de la borsa de treball, segons que preveu
la normativa vigent.

3. Personal voluntari d’altres arees, sempre que no excedisca el
nombre d’hores assenyalat en 1’article 9.

Article 11. Lliuranga i compensacio de dies

L’endema d’haver fet atenci6é continuada, de manera obligato-
ria, sera dia de descans remunerat.

En el suposit que I’atencié continuada s’efectue en diumenge,
el dia de descans corresponent sera el dilluns i, a més, donara lloc a
un dia de compensaci6 que se sumara als periodes de vacances.

Els dies 24 i 31 de desembre, i tamb¢ el 5 de gener, es conside-
raran festius pel que fa a les retribucions, amb una remuneracio
equivalent a 24 hores d’atencié continuada.

Els dies 1 i 6 de gener, el 9 d’octubre i el 25 de desembre tin-
dran el tractament de diumenges, i per tant donaran lloc a un dia de
compensacié que se sumara als periodes de vacances.

En atencio6 a la regulacié fixada en aquest article, les direccions
d’atencid primaria podran arbitrar mesures organitzatives necessa-
ries per a garantir 1’atencid sanitaria adequada a la poblacio,
després de 1’autoritzacio de la Conselleria de Sanitat.

Article 12. Dietes

Es retribuira, en concepte de restauracio, el personal facultatiu i
el d’infermeria que preste serveis d’atencié continuada amb les
quantitats segiients:

—1.500 pessetes en dies laborables.

—3.000 pessetes en diumenges i festius.

Aquestes quantitats es revisaran anualment, atenent I’IPC.

DISPOSICIO FINAL

El present decret tindra efecte retroactiu, aplicant-se el mateix a
partir de I’1 de gener de 2001.

Valéncia, 2 d’abril de 2001

El president de la Generalitat Valenciana,
EDUARDO ZAPLANA HERNANDEZ-SORO

El conseller de Sanitat, i
SERAFIN CASTELLANO GOMEZ

DECRET 73/2001, de 2 d’abril, del Govern Valencia,
pel qual es fixen normes relatives a la formacio de
manipuladors d’aliments i el procediment d’autoritza-
cio d’empreses i entitats de formacio. [2001/X3168]

El Reial Decret 2.505/1983, de 4 d’agost, pel qual s’aprova el
Reglament de Manipuladors d’Aliments, va establir les condicions
que havien de complir els manipuladors d’aliments, tant pel que fa
a les practiques de manipulaci6 i higiene com pel que fa a I’expedi-
ci6 dels carnets de manipuladors.

El reial decret destaca, entre les seues prioritats, fomentar i dur
a terme programes de formacio en higiene alimentaria al col-lectiu
de manipuladors, i va ressaltar aixi la importancia de I’educacio
sanitaria i d’uns habits d’higiene adequats com a factors més efec-
tius en la prevencié de les malalties transmeses pels aliments, en
detriment dels examens medics periodics, cosa que per la seua
banda recomana, amb posterioritat, I’Organitzacié Mundial de la
Salut en el document metodes de vigilancia sanitaria i de gestio per
a manipuladors d’aliments de 1989.

Articulo 10. Contratacion de refuerzos externos de EAP

En el supuesto de que fueran necesarios refuerzos externos al
EAP, para su cobertura se atendera al siguiente orden jerarquico:

1. Personal voluntario de la misma area de salud, siempre y
cuando no exceda el numero de horas sefialado en el articulo 9.

2. Personal contratado de la bolsa de empleo, segun lo previsto
en la normativa vigente.

3. Personal voluntario de otras areas, siempre y cuando no
exceda el numero de horas sefialado en el articulo 9.

Articulo 11. Libranza y compensacion de dias

El dia siguiente de haber realizado atencién continuada, de
forma obligatoria, sera dia de descanso remunerado.

En el supuesto de que la atencion continuada se efectie en
domingo, el dia de descanso correspondiente sera el lunes y,
ademas, dard lugar a un dia de compensacion que se adicionara a
los periodos vacacionales.

Los dias 24 y 31 de diciembre, asi como el 5 de enero, se consi-
deraran festivos a efectos retributivos, con una remuneracion equi-
valente a 24 horas de atencion continuada.

Los dias 1 y 6 de enero, el 9 de octubre y el 25 de diciembre
tendran el tratamiento de domingo, por lo que daran derecho a un
dia de compensacion que se adicionara a los periodos vacacionales.

En atencion a la regulacion fijada en este articulo, las direccio-
nes de Atencion Primaria podran arbitrar medidas organizativas
necesarias para garantizar la adecuada atencion sanitaria a la pobla-
cion, previa autorizacion de la Conselleria de Sanidad.

Articulo 12. Dietas

Se retribuira, en concepto de restauracion, al personal facultati-
vo y al de enfermeria que preste servicios de atencion continuada
con las siguientes cantidades:

—1.500 pesetas en dias laborables.

—3.000 pesetas en domingos y festivos.

Estas cantidades se revisaran anualmente, atendiendo al IPC.

DISPOSICION FINAL

El presente decreto tendra efectos retroactivos, aplicandose el
mismo a partir de 1 de enero de 2001.

Valencia, 2 de abril de 2001

El presidente de la Generalitat Valenciana,
EDUARDO ZAPLANA HERNANDEZ-SORO

El conseller de Sanidad, ,
SERAFIN CASTELLANO GOMEZ

DECRETO 73/2001, de 2 de abril, del Gobierno Valen-
ciano, por el que se fijan normas relativas a la forma-
cion de manipuladores de alimentos y el procedimiento
de autorizacion de empresas y entidades de formacion.
[2001/X3168]

El Real Decreto 2.505/1983, de 4 de agosto, por el que se
aprueba el Reglamento de Manipuladores de Alimentos, vino a
establecer las condiciones que debian cumplir los manipuladores de
alimentos, tanto en lo relativo a las practicas de manipulacion e
higiene como a la expedicion de los carnets de manipuladores.

Dicho Real Decreto destaco, entre sus prioridades, el fomentar y
desarrollar programas de formacion en higiene alimentaria al colecti-
vo de manipuladores, resaltando asi la importancia de la educacion
sanitaria y de unos habitos de higiene adecuados como factores mas
efectivos en la prevencion de las enfermedades transmitidas por los
alimentos, en detrimento de los exdmenes médicos periodicos, extre-
mo que por su parte recomendd, con posterioridad, la Organizacion
Mundial de la Salud en el documento Métodos de Vigilancia Sanitaria
y de Gestion para Manipuladores de Alimentos de 1989.



