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Disposicion final segunda. Entrada en vigor.

La presente disposicion entrara en vigor al dia siguiente de su
publicacion en el Diario Oficial de Extremadura.

En Mérida, a 11 de julio de 2006.

El Presidente de la Junta de Extremadura,
JUAN CARLOS RODRIGUEZ IBARRA

La Consejera de Presidencia,
CASILDA GUTIERREZ PEREZ

CONSEJERIA DE SANIDAD Y CONSUMO

DECRETO 132/2006, de 1| de julio, por el
que se reducen los tiempos de espera en
determinadas especialidades en la atencion
sanitaria especializada.

La Constitucion Espafiola, en su articulo 43, reconoce el derecho a
la proteccion de la salud, y establece la atribucion de competen-
cias a los poderes piblicos para organizar y tutelar la salud
piblica a través de medidas preventivas y de las prestaciones y
SErvicios necesarios.

Para el ambito de nuestra Comunidad Autonoma, el articulo 8.4
del Estatuto de Autonomia confiere a la Comunidad Auténoma de
Extremadura competencias de desarrollo legislativo y ejecucion en
materia de sanidad e higiene, en el marco de la legislacion basica
del Estado. Y, en este sentido, la Ley 14/1986, de 25 de abril,
General de Sanidad, recoge en su articulo I8, entre las actuacio-
nes sanitarias que deben desarrollar las Administraciones Publicas
a través de sus Servicios de Salud y de los Organismos competen-
tes en cada caso, el control y mejora de la calidad de la asisten-
cia sanitaria en todos sus niveles.

En este contexto, la Ley 1/2005, de 24 de junio, de tiempos de
respuesta en la atencion sanitaria especializada del Sistema Sani-
tario Piblico de Extremadura, establece tiempos maximos de
respuesta en la atencion sanitaria especializada, de caracter
programado y no urgente, en lo referido a actividad quirirgica,
acceso a primeras consultas externas y pruebas diagnosticas/tera-
péuticas en el Sistema Sanitario Piblico de Extremadura, dispo-
niendo, a tal fin, los instrumentos necesarios para satisfacer, bajo
los principios de transparencia, eficacia, participacion, informacion,
optimizacion de recursos e inmediatez, la prioridad de dicha
atencion.

Asimismo, la citada Ley 1/2005, de 24 de junio, en su Disposi-
cion Adicional Primera, habilita al Consejo de Gobierno para,
mediante Decreto, establecer plazos maximos de respuesta de
duracion inferior a los regulados en el articulo 4 de la misma
Ley, que fija 180 dias naturales en el caso de intervenciones
quirdrgicas, 60 para acceso a primeras consultas externas y 30
para la realizacion de pruebas diagnosticas/terapéuticas. A este
respecto, la experiencia habida desde la entrada en vigor de la
Ley 172005, de 24 de junio, de tiempos de respuesta en la
atencion sanitaria especializada del Sistema Sanitario Pablico de
Extremadura, asi como los recursos técnicos y humanos disponi-
bles, permiten reducir los tiempos maximos de espera en deter-
minadas especialidades.

Por todo lo expuesto, en virtud del principio de transparencia que
rige las relaciones de las Administraciones Publicas con los ciuda-
danos, y con objeto de asegurar a los mismos un tiempo de
respuesta en la atencion sanitaria especializada cientifica y social-
mente aceptable para los problemas de salud; a propuesta del
Consejero de Sanidad y Consumo y previa deliberacion del Consejo
de Gobierno en su reunion del dia |l de julio de 2006,

DISPONGO:
Articulo |. Objeto y ambito.

. De conformidad con la Disposicion Adicional Primera de la Ley
[/2005, de 24 de junio, de tiempos de respuesta en la atencion
sanitaria especializada del Sistema Sanitario Publico de Extremadura,
el presente Decreto tiene por objeto establecer plazos maximos de
respuesta de duracion inferior a los regulados en el articulo 4 de la
citada Ley.

1. las disposiciones de la presente norma seran de aplicacion en
el ambito de la atencion sanitaria especializada del Sistema Sani-
tario Publico de Extremadura en lo relativo a las intervenciones
quirdrgicas, acceso a primeras consultas externas y realizacion de
pruebas diagndsticas/terapéuticas que se especifican en los articu-
los 2,3 y 4 del presente Decreto.

3. EI presente Decreto se dicta en el marco de la Ley 1/2005,
de 24 de junio, de tiempos de respuesta en la atencion sanita-
ria especializada del Sistema Sanitario Piblico de Extremadura, y
con sujecion a todo lo en ella dispuesto, en particular lo fijado
en sus articulos 4.3 y 5 respecto a criterios de priorizacion y
sistema de garantias.

Articulo 2. Intervenciones quirirgicas.

. Los pacientes que requieran atencion sanitaria especializada a
través de intervenciones quirdrgicas programadas y no urgentes
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para los procesos indicados a continuacion, seran atendidos dentro
de un plazo maximo de 90 dias naturales:

a. Aneurismas de indicacion no urgente.

b. Patologia arterial periférica isquémica aguda.
c. Fistulas arteria-venosas para dialisis.

d. Cirugia cardiaca valvular.

e. Cirugia coronaria.

1. Los pacientes que requieran atencion sanitaria especializada a
través de intervenciones quirirgicas programadas y no urgentes
para los procesos indicados a continuacion, seran atendidos dentro
de un plazo maximo de 60 dias naturales:

a. Desprendimiento de retina.
b. Vitrectomia.

3. Los pacientes que requieran atencion sanitaria especializada a
través de intervenciones quirirgicas programadas y no urgentes
para los procesos indicados a continuacion, seran atendidos dentro
de un plazo maximo de 30 dias naturales:

a. Cirugia de exéreris de procesos tumorales malignos.
Articulo 3. Primeras Consultas Externas.

Los pacientes que requieran atencion sanitaria especializada a
través de primeras consultas externas programadas y no urgentes,
con sospecha fundamentada en criterios clinicos de enfermedad
oncologica, seran atendidos dentro de un plazo maximo de 30
dias naturales.

Articulo 4. Pruebas diagnosticas/terapéuticas.

Los pacientes que requieran atencion sanitaria especializada a
través de pruebas diagnosticas y terapéuticas programadas y no
urgentes, con sospecha fundamentada en criterios clinicos de
enfermedad oncoldgica, seran atendidos dentro de un plazo maxi-
mo de 15 dias naturales.

Disposicion Adicional Unica. Se afiade un apartado 5 al articulo
12 del Decreto 6/2006, de 10 de enero, por el que se regula el
procedimiento y los requisitos del reintegro de gastos de
productos farmacéuticos, ortoprotesis y asistencia sanitaria, asi
como de las ayudas por desplazamiento y estancia, con la
siguiente redaccion:

“5. Excepcionalmente se podran autorizar gastos de desplazamien-
tos dentro de la Comunidad Auténoma de Extremadura a aquellos
pacientes susceptibles de precisar continuidad asistencial por
haber sido sometidos a algin tipo de trasplante”.

Disposicion final primera. Se faculta a la Consejeria de Sanidad y
Consumo para dictar cuantas disposiciones fueran necesarias para
el cumplimiento de lo dispuesto en el presente Decreto.

Disposicion final segunda. EI presente Decreto entrara en vigor a los
tres meses de su publicacion en el Diario Oficial de Extremadura.

Mérida, a |1 de julio de 2006.

El Presidente de la Junta de Extremadura,
JUAN CARLOS RODRIGUEZ IBARRA

El Consejero de Sanidad y Consumo,
GUILLERMO FERNANDEZ VARA

CONSEJERIA DE HACIENDA Y PRESUPUESTO

DECRETO 133/2006, de || de julio, por el
que se modifican el Decreto 25/1994, de 22
de febrero, por el que se desarrolla el
régimen de la Tesoreria y Coordinacién
Presupuestaria de la Comunidad Auténoma
de Extremadura y el Decreto 125/1997, de
21 de octubre, por el que se constituyen
sucursales de la Caja de Depésitos.

El régimen actual del procedimiento de Anticipo de Caja Fija
viene planteando algunas dificultades a los centros gestores por
varios motivos.

En primer lugar, por el nivel de recursos monetarios requeridos
para realizar determinados pagos por el procedimiento de Anti-
cipo de Caja Fija. Para solventar estos inconvenientes, el articu-
lo 45.4. del Decreto 25/1994, de 22 de febrero, por el que se
desarrolla el régimen de la Tesoreria y Coordinacion Presupues-
taria de la Comunidad Autonoma de Extremadura ya establece
la posibilidad de elevar el porcentaje inicial de provision de
fondos que actualmente es del 7% del total de los créditos del
Capitulo Segundo, con un porcentaje que puede llegar hasta el
20% del presupuesto estimado de las unidades periféricas. A
pesar de ello, en aquellas Consejerias que no disponen de
unidades territoriales o en las que determinadas partidas de
gasto suponen en algunos momentos puntuales elevados desem-
bolsos, esta solucion resulta insuficiente, por lo que se conside-
ra necesario prever nuevas posibilidades para la realizacion
puntual de los pagos a atender por este procedimiento de Anti-
cipo de Caja Fija.





