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INFORME DE LA SECRETARIA GENERAL TECNICA DE SANIDAD, RELATIVO AL
PROYECTO DE ORDEN POR LA QUE SE REGULA LA ORGANIZACION Y
COORDINACION DE LOS SERVICIOS DE INFORMACION Y ATENCION AL
USUARIO DEL SISTEMA DE SALUD Y EL PROCEDIMIENTO DE TRAMITACION
DE QUEJAS, SUGERENCIAS, AGRADECIMIENTOS Y GESTIONES DE APOYO A
LOS USUARIOS

En aplicacidon del articulo 50.1 de la Ley 2/2009, de 11 de mayo, del Presidente y del
Gobierno de Aragdn -en adelante LPGA-, los proyectos de reglamento, antes de su
aprobacién, deberdn ser sometidos preceptivamente al informe de la Secretaria
General Técnica competente.

Segun resulta de los articulos 4 y 5 del Decreto 23/2016, de 9 de febrero, del
Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba la estructura organica del Departamento
de Sanidad y del Servicio Aragonés de Salud, corresponde a esta Secretaria General
Técnica el informe sobre el proyecto normativo indicado, al tener atribuidas las
competencias correspondientes a la materia de salud, afectando la norma elaborada a
la ordenacion de los derechos y garantias de los usuarios. Ademas, tal y como sefiala
el articulo 50 de la Ley 2/2009, de 11 de mayo, corresponde a esta Secretaria General
Técnica no sélo la coordinacidn, supervision e impulso de los proyectos normativos
elaborados por el Departamento o por los organismos publicos que tiene adscritos,
sino también la emision del preceptivo informe, que deberd referirse, como minimo, a
la correccién del procedimiento seguido y a la valoracion de las alegaciones
presentadas.

19) Correccion del procedimiento seguido.
Atendiendo a la naturaleza organizativa de la disposicién que es objeto de informe, su
elaboracién ha de ajustarse al procedimiento establecido en los articulos 47 a 50 de la

LPGA.

Un examen de la documentacion aportada con el proyecto de Decreto que se somete
a informe permite constatar:

1.1) Orden de Inicio del Procedimiento.

El procedimiento de elaboracion se inicia mediante Orden de 22 de marzo de 2016, del
Consejero de Sanidad, que acuerda el inicio del procedimiento para la elaboracion de
una norma que regule la estructura, organizacién y coordinacién de los servicios y
unidades de atencion al usuario del sistema de salud y se regula el procedimiento de
tramitacién de quejas, sugerencias, agradecimientos y gestiones de apoyo a los
usuarios.



1.2) Elaboracién del proyecto normativo, memoria justificativa y memoria econémica.

La elaboracion del proyecto normativo se ha llevado a cabo por parte de la Direccidn
General de Derechos y Garantias de los Usuarios, centro directivo al que le fue
encomendada dicha labor, todo ello de acuerdo con lo establecido en el articulo 48.1
LPGA.

Dicho proyecto de Decreto viene acompanado de la preceptiva memoria justificativa
de fecha 14 de julio de 2017, en la que se establece la necesidad de aprobacion del
proyecto, su insercién en el ordenamiento juridico, su impacto social y la estimacién
del coste. :

Consta, asimismo, una valoracion econdémica de las repercusiones presupuestarias
derivadas de la ejecucion del Decreto, senalando que no comporta incremento de
gasto alguno. Sin embargo, con fecha 9 de agosto de 2017, esta Secretaria General
Técnica emite informe en el que manifiesta que, segun el art. 7.4 del proyecto
normativo, correspondera al Servicio Aragonés de Salud dotar a los servicios de
informacion y atencién al usuario del personal sanitario y administrativo necesario
para prestar atencién directa al ciudadano, y de los recursos materiales precisos para
el desarrollo de sus funciones, sefialando que la dotacién de los medios personales y
materiales de los servicios de informacion y atencion al usuario no han sido analizados
ni cuantificados sus costes, debiendo incorporar dicha cuantificacion y su modo de
financiacion. Ademas, se sefialaba que seria preciso el informe preceptivo del
Departamento de Hacienda y Administracion Publica, tal y como se sefialaba en el art.
15.1 de la Ley 4/2017, de 10 de mayo, de Presupuestos de la Comunidad Autonoma
de Aragon para el ejercicio 2017. También se indicaba la necesidad de acreditar el
grado de participacién del Servicio Aragonés de Salud en la elaboracion del proyecto
normativo.

En virtud de lo expuesto, con fecha 17 de noviembre de 2017, se remite nueva
memoria justificativa en la que se valora la necesidad de promulgacion de la norma, la
insercién en el ordenamiento juridico, el impacto social, la estimaciéon del coste por
importe de doscientos tres mil setecientos veintidés euros con ochenta y cinco
céntimos (203.722,85€) y la remisién del borrador del proyecto al Servicio Aragones
de Salud y a los representantes de los servicios y unidades de atencion al usuario de
atencién especializada y a los representantes de atencion primaria.

Con fecha 9 de enero de 2018, se reitera por esta Secretaria General Técnica, a la
citada Direccion General, la necesidad de recabar informe del Departamento de
Hacienda y Administracién Publica, dado que la aplicacion de la Orden implica un
incremento de gasto en materia de personal.

Con fecha 20 de febrero de 2018, la Secretaria General Técnica del Departamento de
Hacienda y Administracion Publica sefiala la necesidad de remision de la memoria
econémico financiera debido a que el proyecto normativo conlleva un incremento de
gasto.

El 8 de marzo, se reitera a la citada Direccién General la necesidad de elaborar
conjuntamente con el Servicio Aragonés de Salud la memoria que refleje los costes
derivados de la aplicacion de la norma proyectada y la remisién al citado
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Departamento de Hacienda y Administracién Plblica con el objeto de que éste pueda
emitir el preceptivo informe.

El 15 de marzo de 2018, la Direccion General de Derechos y Garantias de los Usuarios
y el Servicio Aragonés de Salud emiten memoria economica del proyecto de Orden, en
la que se produce una minoracién de sus costes, fijados ahora en veintitrés mil
trescientos setenta y siete euros con cuarenta céntimos (23.377, 40€).

El 26 de marzo, esta Secretaria General Técnica sefiala en relacion a la memoria
econdmica que en la misma no se indica la forma de financiacion, aspecto exigido en
el articulo 48.3 de la LPGA, sefialando que el mismo es necesario para recabar el
informe del Departamento de Hacienda y Administracion Publica. Asimismo, remite a
la citada Direccion General, para que sean valoradas, las alegaciones recibidas por los
distintos Departamentos.

El 3 de abril, dicha Direccion General y el Servicio Aragonés de Salud sefialan que la
financiacion del coste de la norma corresponde a este ultimo, a través de los recursos
propios previstos sus créditos presupuestarios, con cargo a la partida presupuestaria
G/4121/180100/91002 Complemento de Destino de Personal Estatutario

Con fecha 10 de abril de 2018, esta Secretaria General remite a la Secretaria General
de Hacienda y Administracién Publica la citada memoria econdmica, con el texto del
proyecto normativo y la memoria justificativa, con el fin de que pueda emitirse el
informe preceptivo.

Con fecha 24 de mayo de 2018, se emite por parte de dicha Secretaria General
informe en el que se sefala que debe existir crédito suficiente en los anexos de
personal del Servicio Aragonés de Salud, para dar cobertura al gasto que se pueda
derivar de la aprobacion de la norma que se somete a informe.

Por ello, con fecha 31 de mayo de 2018, esta Secretaria General emite informe en el
gue sefala que se va a proseguir la tramitacién del proyecto normativo con la cautela
derivada del informe emitido por el Departamento de Hacienda y Administracion
Publica, por lo que la aplicacién de la citada Orden no podréa conllevar, en ningun caso,
incremento del capitulo de gastos de personal del Servicio Aragonés de Salud.

Por dltimo, el 14 de junio, la citada Direccion General remite, con objeto de continuar
la tramitacion del procedimiento, el texto definitivo del proyecto de Orden junto con el
informe relativo a las alegaciones presentadas por parte de las Secretarias Generales
Técnicas de los distintos Departamentos, si bien no se hace mencién expresa a la
cautela senalada de no incremento de gasto.

1.3) Tramite de audiencia e informacion publica.

Debido a la naturaleza y contenido del proyecto normativo, se hacia precisa la
realizacion del tramite de audiencia e informacion publica para tener la oportunidad de
recoger las posibles aportaciones de quienes pudieran verse afectados por su futura



aplicacion, tal y como se sefialaba en el informe de 9 de enero de 2018 emitido por
esta Secretaria General Técnica.

La Direccion General de Derechos y Garantias de los Usuarios cumplimento el tramite
de audiencia mediante escritos de 16 de enero de 2018 -via mail-, a la Direcciéon
Gerencia del Salud, Gerencia Sector Sanitario Teruel y Alcahiz, Gerencia Sector
Sanitario Zaragoza I, Gerencia Sector Sanitario Zaragoza 1I, Gerencia Sector Sanitario
Zaragoza III y Calatayud, Gerencia Sector Sanitario Huesca, Direccion General
Asistencia Sanitaria y Direccion General Salud Publica.

Conforme a lo previsto en el articulo 49 de la LPGA, el tramite de audiencia puede
ampliarse con el de informacion publica. Por ello, mediante Resolucién de 16 de enero
de 2018, de la Direccidon General de Derechos y Garantias de los Usuarios, se somete
a informaciéon publica el proyecto normativo elaborado, presentado alegaciones el
Colegio de Trabajadores Sociales y D. Miguel Angel Lorente Lopez.

Ademas, en el expediente consta el informe de 15 de marzo de 2018, de la Direccion
General de Derechos y Garantias de los Usuarios, en el que se constata la realizacion
de los mismos. Dicho informe-memoria contiene la valoracion de las alegaciones
recibidas. Las observaciones realizadas, tras su analisis por parte de la citada
Direccion General, han dado lugar a una nueva version del Proyecto de Orden, sobre
la que se emite el presente informe.

Asimismo, el texto del proyecto normativo fue remitido a informe del conjunto de las
Secretarias Generales Técnicas de los diferentes Departamentos de la Administracion
de la Comunidad Auténoma, con el fin de asegurar la deseable coordinacion
interdepartamental en el ejercicio de la potestad reglamentaria. Han formulado
observaciones al mismo las Secretarias Generales Técnicas de Presidencia, de
Hacienda y Administracion Publica, de Innovacion, Investigacion y Universidad, de
Educacion, Cultura y Deporte y de Ciudadania y Derechos Sociales. Sus
observaciones, una vez analizadas por la Direccion General impulsora del texto
normativo, se recogen también en la nueva version del proyecto de Orden.

No resulta necesaria la cumplimentacion del tramite de consulta pablica previa, ya que
a la fecha de inicio del procedimiento, acordado por Orden de 22 de marzo de 2016,
del Consejero de Sanidad, no se habia producido todavia la entrada en vigor de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas.

Por ultimo, sefalar que se ha procedido a cumplimentar la obligacién de transparencia
activa prevista en el articulo 15 de la Ley 8/2015, de 25 de marzo, de Transparencia
de la Actividad Publica y Participacion Ciudadana de Aragon.

1.4) Emisién de informes preceptivos.

Tal y como se ha sefialado en el apartado 1.2), “Elaboraciéon del proyecto normativo,
memoria justificativa y memoria econdémica”, a la vista del informe preceptivo emitido
por la Secretaria General Técnica del Departamento de Hacienda y Administracion
Publica, se remite informe por parte de esta Secretaria General Técnica a la Direccidon
General de Derechos y Garantias de los usuarios en los términos expuestos en dicho
apartado.
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Tras la emisién del informe por parte de esta Secretaria General Técnica, no se
considera que haya de recabarse ningun otro informe, habida cuenta de que se trata
de un Proyecto de Orden de naturaleza organizativa, tal y como se fundamenta en el
apartado 1.5) del presente informe, por lo que no resultan preceptivos ni el informe
de la Direccién General de Servicios Juridicos ni el dictamen del Consejo Consultivo de
Aragon, conforme a lo previsto en el articulo 50.1 de la LPGA.

1.5) Competencia para la aprobacién.

Su contenido material es de naturaleza organizativa ya que tiene por objeto la
organizacion de los servicios de informacion y atencién al usuario, no incidiendo en
aspectos relativos a derechos o deberes de terceros, pero alcanzando en su
regulacion a las relaciones con los administrados en la medida en que es
instrumentalmente necesario para integrarlos en la organizacion administrativa.

La titularidad de la potestad reglamentaria queda determinada en el articulo 10.4
de la LPGA, correspondiendo dicha potestad en materias propias de su
Departamento al Consejero, sin perjuicio de que su dictado pueda verse amparado
por las diferentes habilitaciones normativas a favor del titular del Departamento de
Sanidad para desarrollar la estructura admlnlstratlva del Departamento y del
Servicio Aragonés de Salud.

Como se sefala en la memoria justificativa que acompafia al proyecto normativo
debe entenderse facultado el Consejero de Sanidad para su aprobacién, de acuerdo
con lo sefalado en los articulos 10 y 43.4 de la LPGA, el articulo 60.2 de la Ley
6/2002, de 15 de abril, de Salud de Aragén, vy las competencias atribuidas al
Departamento por los articulos 20, 21 y 22 del Decreto 23/2016, de 9 de febrero,
del Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba la estructura organica del
Departamento de Sanidad y del Servicio Aragonés de Salud, donde se atribuye a la
Direccion General de Derechos y Garantias de los Usuarios, proponer las tutelas y
evaluar la salud planificando, organizando y coordinando funcionalmente las
actuaciones de los servicios de atencion al usuario para su aprobaciéon por el
Consejero de Sanidad.

A todo ello, y como elemento habilitante para la aprobacién de la Orden por parte
del Consejero, ha de afadirse la prevision contenida en la Disposicion final primera
del Decreto 174/2010, de 21 de septiembre, del Gobierno de Aragon, por el que se
aprueba el reglamento y la estructura de las areas y sectores del Sistema de Salud
de Aragdn. En concreto, la norma elaborada vendria a dar desarrollo a la prevision
establecida en el articulo 4 de dicho Reglamento, en cuanto a la informacion y
garantia de los derechos de los usuarios del Sistema de Salud de Aragén, lo que, al
margen de ser un principio que ha de informar la actividad de todos los servicios
asistenciales propios del Servicio Aragonés de Salud, justifica de manera suficiente
el establecimiento de unos dispositivos especificos de informacién y atencion a los
usuarios como los regulados en la Orden elaborada.

2) Valorécién de las alegaciones presentadas.



La segunda parte del presente informe viene a recoger y analizar las alegaciones
realizadas por diferentes entidades, en el curso del tramite de audiencia e informacion
plblica al que se ha sometido el proyecto normativo elaborado, de conformidad con lo
previsto en el articulo 49 de la LPGA.

Las citadas alegaciones han sido objeto de valoracién por parte de la Direccién
General de Derechos y Garantias de los Usuarios, en informe relativo al tramite de
audiencia e informacion publica emitido con fecha 21 de marzo de 2017 y en informe
relativo a las alegaciones remitidas por las Secretarias Generales Técnicas de los
Departamentos de 14 de junio de 2018, cuyas conclusiones se comparten
sustancialmente por esta Secretaria General Técnica, siendo el cuidado estudio de las
mismas por parte de la Direccion General de Derechos y Garantias de los Usuarios, el
que permite determinar y conocer tanto el origen de la alegacion y su contenido como
las razones que llevan a aceptar o rechazar las respectivas propuestas.

Se pasa, a continuacién, a resumir las observaciones y s_ugerencias realizadas,
efectuando una sintesis de su contenido, e incorporando con relacion a cada una de
ellas la oportuna valoracion o analisis.

Las alegaciones correspondientes al tramite de audiencia proceden de la Gerencia del
Sector Sanitario’ Zaragoza III y Calatayud y del Servicio Aragonés de Salud
compartiendo este Ultimo las alegaciones del primero respecto a los articulos 3.1 b),
3.2 y 3.3, pasando este articulo 3 a tener dos apartados en la nueva redaccion.

Sintesis de las alegaciones y valoracion de la mismas:

En las alegaciones realizadas se sugiere que la Administracion sustituya la
denominacion oficinas de clientes por otra que haga referencia a usuarios,
proponiendo una nueva redaccion al articulo 3.1 b).

Se estima parcialmente la alegacion presentada en el sentido de considerar
mds apropiado hablar de usuarios que de clientes, modificando la redaccion
inicial.

Asimismo, manifiestan que no debe existir una dependencia funcional de la
citada Direccién General por lo que solicitan la modificacion del articulo 3.2.
En este sentido, el citado articulo deriva de las competencias atribuidas por
el Decreto de estructura del Departamento, por lo que no procede la citada
modificacién. Se considera -adecuado mantener la redaccion inicial
establecida en el articulo 3.2 “Los servicios de informacion y atencién al
usuario dependeran funcionalmente de la Direccion General competente en
materia de derechos y garantias de los usuarios y organicamente del
Gerente del sector correspondiente del Servicio Aragonés de Salud”, doble
dependencia que, a su vez, tiene desarrollo en los articulos 8 y 9 del
proyecto normativo.

En cuanto a la posibilidad de modificar la redaccién del articulo 3.3, se
procede a su supresién y a su incorporacioén en el articulo 9.2, considerando
mas apropiada la ubicacién propuesta por cuanto este articulo es el que
matiza que las oficinas de informaciéon y atencién al usuario dependen
organica y jerarquicamente del gerente del sector.
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También se plantea en el articulo 3 apartado 5 la posibilidad de incorporar
los servicios de informacion y atencién al usuario de centros concertados o
privados que lo soliciten. No queda clarificado cémo podra producirse dicha
incorporacion, dado que los servicios de informacion y atencion al usuario
que regula la presente disposicion se refieren al ambito organizativo interno
de esta Administracion que en nada afecta a los centros privados o
concertados, .por lo que se propone la supresion no solo de este apartado
sino de todas las menciones realizadas a centros privados que se producen
a lo largo del articulado.

Por ello, se debe eliminar en la redaccion final del articulo 2.2 del proyecto
normativo, “Ambito de aplicacién”, lo relativo a los derechos de los usuarios
de los servicios sanitarios del sector privado.

Se considera que la coordinacién de los cuidados no es un método de
trabajo de los servicios de informacion y atencién al usuario, por lo que se
procede a su supresion en el articulo 4.3

No se hace mencién a la alegacion formulada respecto al articulo 4.2 (actual
redaccion articulo 5) relativa a que se contribuira a la mejora de los
servicios de informacién y atencién al usuario mediante una serie de valores
(trato digno, accesibilidad...) considerando que no se establece un plan de
formacion especifico al respecto. En este sentido ha de sefalarse que no
resulta necesaria su incorporacién por cuanto dentro de la linea de
planificacién del Instituto Aragonés de Administracion Publica y de los planes
de formacion en el ambito sanitario existen mecanismos para formar a los
empleados publicos en sus respectivos ambitos de actuacibn y mas
concretamente si estos vienen establecidos y determinados en el ambito
normativo. Ademas, el articulo 8.e) hace referencia a la planificacion anual
de la formacion de los profesionales de atencion al usuario, de acuerdo con
las necesidades detectadas e incorporadas a los planes de formacion del
Servicio Aragonés de Salud y el articulo 10.2 e) -en la redaccion inicial 12
f)- afiade que corresponde al coordinador de sector de atencién al usuario el
“establecer el plan de formacién especifico, asi como favorecer y fomentar
la formacion de los profesionales de los servicios de informacién y atencion
al usuario”. En este sentido queda clarificado que existen planes de
formacion para el personal que mejoraran los servicios de informacion y
atencién al usuario.

Se cuestiona la existencia prevista en los articulos 5.2 y 10.1 e) de un
responsable de coordinacion funcional de los servicios de informacion y
atencion al usuario de la citada Direccion General, considerando que sus
funciones se pueden ejercer por el Jefe de Servicio. Asimismo, sefialan que
deberia estar regulada tal funcion en la relaciéon de puestos de trabajo. A
este respecto, tal y como sefala el informe de la Direccién General, dicha
figura ya esta creada en la actual relacién de puesto de trabajo



Proponen suprimir el articulo 6.1.c) por cuanto consideran que la
comunicacién interna entre profesionales y la organizacién no es una de las
funciones de los servicios de informacion y atencion a los usuarios. Se
comparte el criterio de la Direccién General en el sentido de concretar la
citada funcién, ya que dichos servicios deben ser los encargados de
proporcionar informacién a los responsables de la gestién sanitaria de las
incidencias reiteradamente manifestadas, tal y como aparece en la nueva
redaccion del articulado.

Proponen que el coordinador de informacion y atencién al usuario tenga una
titulacion mas genérica y abierta, con el fin de permitir otro tipo de perfiles
profesionales. La Direccidn General acepta parcialmente la propuesta
realizada, ampliando la titulacibn a enfermeria o medicina. Dicho perfil
aparece posteriormente reflejado en el texto definitivo del proyecto
normativo en el articulo 10 cambiando la denominacion de “mecanismos de
coordinacion” a “coordinador de sector de atencién al usuario”, en el que se
fija el perfil propuesto y se delimitan sus funciones que en el texto inicial
aparecian en los articulos 11 y 12, considerando esta Secretaria General
Técnica mucho mas clarificadora la nueva propuesta y compartiendo los
criterios de titulacion exigidos.

Se propone la supresion del nombramiento de un supervisor, regulado en
los articulos 7.2, 11.3 y 13.1 (articulo 11 en la nueva redaccion), en los
hospitales y en los centros médicos de especialidades y, por tanto, de la
titulacién para su desempefio que aparece cerrada a enfermeria. En este
sentido, se estima parcialmente dado que se establece que el Gerente del
Sector nombrara un responsable que dependera del coordinador del sector.
Si bien es cierto que se suprime dicha figura de supervisor, no lo es menos
que en la practica el Gerente del Sector nombrard a un responsable en
atencion primaria y a un responsable en atencién especializada. La titulacion
de este ultimo es de enfermeria, no admitiendo la citada Direccion General
que se abra a otras titulaciones, entendiendo idénea la titulacion calificada
inicialmente, estimandose ajustada a derecho la valoracién realizada por la
Direccion General. En la memoria econdmica se indica la existencia de
dichos puestos y se propone una modificacién de los niveles existentes. Ya
ha quedado indicado que la citada Orden no podra conllevar, en ningdn
caso, incremento del capitulo de gastos de personal del Servicio Aragonés
de Salud.

La titulacion del responsable de atencién primaria, regulada en el articulo
14.1 (articulo 12 en la nueva redaccion) requiere ser un “profesional de
gestién y servicios generales que ostente o haya ostentado un cargo de
responsabilidad vinculado en la atencidn al usuario”. La Gerencia del Sector
sanitario no entiende por qué en atencidon especializada deben ser
profesionales de enfermerfa y en atencién primaria profesionales de gestién
y servicios generales. Se comparte el criterio de la citada Direccion General
en el sentido de que en atencién primaria las unidades de admisién de los
centros de salud realizan basicamente tareas de citacién y tramites
burocréticos, blsquedas de historias clinicas y gestién de tarjetas sanitarias
entre otras, por lo que el perfil competencial de la persona responsable es
mas administrativo que asistencial, proporcionando la competencia
asistencial el coordinador médico. |
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Asimismo, proponen una modificacion del parrafo segundo del articulo 14,
gue no se entra a valorar por la Direccion General pero que se suprime en la
redaccion definitiva.

En definitiva, respecto a la organizacion propuesta, habida cuenta del
informe emitido por el Departamento de Hacienda y Administracion Publica,
debe modificarse la denominacion de dichos puestos sin que conlleve
modificacion del nivel de los mismos, con el fin de que no suponga
incremento econémico para el Servicio Aragonés de Salud, puesto que tal y
como sefala el articulo 7.3 en la version definitiva, corresponde al mismo
dotar a los servicios de informacion y atencion al usuario del personal
sanitario y administrativo necesario para prestar este servicio los
ciudadanos. Por ello, habréan de ajustarse las plantillas organicas sin que
conlleve coste econémico para el Servicio Aragonés de Salud.

El articulo 15 hace referencia al perfil competencial de los profesionales
pertenecientes a un servicio de informacién y atencion al usuario. Se
considera que la lista de competencias es apropiada, proponiendo algunas
modificaciones que son tenidas en cuenta y que dan lugar a una mejora en
la redaccion del texto definitivo que se concreta en el articulo 15 (articulo 13
de la nueva redaccion).

Los articulos 18 y 19 pasan a regularse en un Unico articulo 18, haciendo
mas coherente la tramitacion y respuesta de las quejas, sugerencias y
agradecimientos.

Se considera que no se sigue el mismo procedimiento segun se trate de
atencion primaria o atencion especializada. A este respecto ha de sefalarse
gue no es gque se sigan distintos procedimientos, sino que cuando no existe
oficina de informacién al usuario llega a la Direccion de Atenciéon Primaria,
tal y como sefiala el articulo 19.4 (en la nueva redaccion 18.4).

Por otro lado, se procede a la modificacién del articulo 19.5 (en la nueva
redaccion 18.5) en el sentido de que la propuesta de contestacion debe
realizarse por acuerdo favorable del Gerente o directivo en quien delegue,
tanto en atencion primaria como en especializada. '

Alegaciones del Servicio Aragonés de Salud

Sintesis de las alegaciones y valoracion de la mismas:

Respecto a las alegaciones del Servicio Aragonés de Salud ha de matizarse
que por parte de la citada Direccion General se ha modificado la
organizacion de los servicios de informacion y atencion al usuario,
existiendo en cada sector un coordinador de informacion y atenciéon al
usuario con la titulacion de enfermeria y medicina y que coordinard la
atencion primaria y especializada y un responsable de informacion vy
atencion al usuario en atencion especializada, con la titulacion de enfermeria



Respecto

y otro en atencion primaria entre profesionales administrativos de Ia
direccibn gestion que ostenten o hayan ostentado un cargo de
responsabilidad vinculado al usuario, responsables ambos que seran
nombrados por el gerente de cada sector.

Por otro lado, respecto a la dependencia funcional y organica establecida, se
considera plenamente conforme a la distribucion competencial determinada
en el Decreto de estructura del Departamento de Sanidad y del Servicio
Aragonés de Salud, habiendo corregido la Direccion General aquellas
cuestiones que podian plantear problemas de estructura en la aplicacién
practica.

a las alegaciones formuladas en el trdmite de informacion publica ha de

sefialarse

que Unicamente se han presentado dos alegaciones.
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La primera de ellas es formulada por D. Miguel Angel Lorente Lopez, quien
considera que los servicios de informacién y atencion al usuario deberian
estar integrados no so6lo por profesionales sanitarios y personal
administrativo sino también por otros profesionales cualificados que
historicamente han desempefado estas funciones, como son Ilos
trabajadores sociales o personal de otras categorias profesionales. A este
respecto ha de sefialarse que se considera adecuado el perfil sanitario
asistencial general basado en las titulaciones de medicina y enfermeria y el
perfil de personal administrativo previsto en el proyecto normativo.

La segunda es formulada por el Colegio Profesional de Trabajo Social
Aragén, que reitera la realizada por D. Miguel Angel Lorente Lépez.
Asimismo, considera inadecuada la referencia en la exposicién de motivos al
plan de atencién al usuario de los sistemas de salud y servicios sociales, en
tanto que no esta clara la vigencia de dicho plan ni en qué medida se
concreta la coordinacion entre los sistemas de salud y los servicios sociales.
En este sentido la Direccion General considera que, aunque el plan no esta
vigente fue el origen del proyecto de informacion y atencion al usuario y de
las actuaciones llevadas a cabo por el actual Departamento competente en
servicios sociales, siendo valida su mencion. No obstante, en la redaccién
definitiva se ha procedido a su modificacién y clarificacion.

Por Ultimo, ha de sefalarse que la Direccion General, a lo largo de la
tramitacion del proyecto de Orden, ha realizado alguna modificacion del
texto normativo, suprimiendo, mejorando o ampliando su redaccion inicial:

1.- Se considera adecuada la estructura incardinada en el articulo 7 relativa
a la existencia de un “coordinador de informacién y atencién al usuario de
atenciéon primaria y especializada” y un “responsable de informacion y
atencion al usuario en atencion especializada” y un “responsable de
informacion y atencién al usuario en atencion primaria”, dependiendo estos
ultimos del coordinador del sector

2.- Se mejora la estructura y organizacion del proyecto normativo.

Alegaciones presentadas por las distintas Secretarias Generales Técnicas:
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a) Alegaciones de la Secretaria General Técnica del Departamento de
Hacienda y Administracién Publica

La Inspeccion General de Servicios emite informe en el sentido de que
deberia considerarse que, conforme al articulo 24 del Decreto 311/2015, de
1 de diciembre, del Gobierno de Aragon, por el que se establece la
estructura organica del Departamento de Hacienda y Administracion Publica,
le corresponde el andlisis con caracter previo a su implantacion de los
procedimientos administrativos. Asimismo, sefala que le corresponde emitir
informe con caracter preceptivo sobre las propuestas de modificacion de
estructuras organicas de la Administracion y sobre las funciones de mejora
de la calidad de la Administracion, entre las que se encuentra el seguimiento
de las quejas y sugerencias.

En este sentido, ha de sefialarse que estos tramites se consideran
realizados a la vista del informe emitido por el referido 6rgano de control. En
el mismo, aunque se sefiala que deben emitir informe con caracter
preceptivo sobre las propuestas de modificacion de las estructuras
organicas, también se informa que la norma remitida no aborda una
modificacion de estructura, por lo que se considera conforme a derecho el
tramite cumplimentado, tal y como sefiala el informe de la Direccion
General, indicando que la misma no responde a una creacién de nuevos
6rganos o estructuras sino a una coordinacién y estandarizacion de los ya
existentes.

Por otro lado, propone ampliar la descripcion del objeto de la norma del
articulo 1, en el sentido de incorporar al mismo el procedimiento de
tramitacion de quejas, sugerencias, agradecimientos y gestiones de apoyo,
por formar parte de la regulacion contenida en el proyecto. Dicha alegacion
es incorporada al texto del proyecto por la Direccion General, precisando el
objeto del proyecto normativo.

Considera que en la estructura de los servicios de informacion y atencion al
usuario que contempla el articulo 3 de la Orden elaborada deberia
suprimirse o sustituirse la mencién a la Ley 6/2002, de 15 de abril, de Salud
de Arago6n, por la mencién al Decreto 23/2016, de 9 de febrero, del
Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba la estructura organica del
Departamento de Sanidad y del Servicio Aragonés de Salud. En este sentido
se considera mas adecuada la referencia legal realizada por la Direccion
General de Derechos y Garantias de los Usuarios, dado que dicha norma
tiene vocacion de permanencia frente a los Decretos de estructura organica
de los Departamentos.

Se propone que en el articulo 17.1 se sustituya la mencién del articulo 112
de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo
Comun de las Administraciones Publica, por la relativa al articulo 30.3 de la
Ley 5/2013, de 20 de junio, de Calidad de los Servicios Plblicos de la
Comunidad Auténoma de Aragdn. Se procede, asi, a incorporar este Ultimo,
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b).

dado que ambos hacen referencia a que las quejas no tienen naturaleza de
recurso administrativo. Asimismo, considera que las sugerencias no pueden
presentarse verbalmente, por lo que deberia modificarse la redaccién
prevista. Debe modificarse |la redaccion del articulo 17.7 para que, en todo
caso, se presenten por escrito, ya que verbalmente no queda constancia de
la misma y la sugerencia tiene el mismo tratamiento que la queja, tal y
como sefiala la Ley 5/2013, de 20 de junio.

Respecto al articulo 19 sefialan algunos defectos de redaccién que son
modificados por la Direccion General. Ademads, sefialan que debe
concretarse el procedimiento. En este sentido, se considera que debe
modificarse el contenido del articulo 18, en el sentido de determinar,
concretar y clarificar el procedimiento en cuanto a su iniciacion, ordenacion
instruccion (solicitud de informes) y finalizacion.

Se modifica el articulo 20 letra a), en el sentido de que ya no se establece
como un criterio de calidad la resolucion del procedimiento en el plazo de un
mes.

Se mantiene la Disposicion final primera relativa a los términos genéricos,
pero se revisa todo el texto normativo utilizando terminologia inclusiva.

Alegaciones de la Secretaria General Técnica del Departamento de
Presidencia.

Propone algunas modificaciones de la exposicién de motivos, la correccion
de erratas y mejoras de redaccion como la inclusién del articulo 71.55.2 en
relacion con las competencias de la Comunidad Auténoma en materia de
sanidad que se han incorporado al texto del proyecto normativo.

No se ha procedido a incluir en la exposicion de motivos la mencién de la
modificacion del Texto Refundido de la Ley de la Administraciéon de la
Comunidad Auténoma de Aragon, aprobado por Decreto Legislativo 2/2001,
de 3 de julio del Gobierno de Aragén, por cuanto dicho Texto contintda en
vigor.

Por otro lado, propone modificar en el articulado algunos defectos de
redaccion, organizacién y de cumplimiento de las directrices de técnica
normativa, sugerencias que han sido atendidas e incorporadas al texto del
proyecto normativo (articulos 3, 5, 11, 12, 14, 15y 16).

Finalmente, propone clarificar la dependencia funcional y orgénica de los
servicios de informacidon y atencion al usuario. Dichas modificaciones se han
realizado, tal y como ha quedado especificado en las alegaciones realizadas
por parte del Servicio Aragonés de Salud (articulos 3 y 9).

c) Alegaciones de la Secretaria General Técnica del Departamento de
Ciudadania y Derechos Sociales.

Se sugiere la eliminacion de la clausula de genero utilizando una
terminologia inclusiva a lo largo del articulado. En este sentido se considera
ajustada a derecho la decision de la Direccidn General de mantener la
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Disposicion final primera relativa a términos genéricos, pero se revisa todo
el texto normativo utilizando terminologia inclusiva.

No se realiza ninguna mencion a la posibilidad de contemplar no sélo a los
usuarios sino también a familias para que puedan hacer uso de los servicios
de informacién y atencion al usuario. En este sentido, ha de sefalarse que
en lo que afecta a las quejas, sugerencias, agradecimientos y gestiones de
apoyo a las personas usuarias esta previsto que puedan ser presentadas por
la persona afecta o por otra persona, tal y como sefala el articulo 17.3 del
texto normativo.

Por ultimo, sefialar que la Direccion General de Derechos y Garantias de los Usuarios
no realiza mencién relativa al informe del Departamento de Hacienda y Administracion
Plblica, si bien ha de reiterarse la cautela derivada del informe emitido con fecha 31
de mayo, por esta Secretaria General Técnica, en el sentido de que la Orden aprobada
no podra conllevar, en ningln caso, incremento del capitulo de gastos de personal del
Servicio Aragonés de Salud.

3) Analisis del contenido material.

3.1) Analisis del Titulo.

El enunciado de la Orden gue conforma su titulo forma parte del texto y permite su
identificacién e interpretacion. Asi, la denominacién de la Orden permite identificar el
contenido normativo que establece, aclarando el ambito material relativo a la
organizacién y coordinacion de los servicios de informacién y atencién al usuario y el
procedimiento de tramitacion aplicable a quejas, sugerencias y otras actuaciones.

3.2 Analisis de la parte expositiva.

Realizando un examen del texto del proyecto de Decreto, procede comenzar
sefialando que el preambulo o texto introductorio debe facilitar, con la adecuada
concisién, la comprension del objetivo de la norma, aludiendo a sus
antecedentes y al titulo competencial en cuyo ejercicio se dicta.

El texto que antecede al articulado del proyecto cumple estos requisitos
minimos, incluyendo la oportuna referencia a la Constitucion, al Estatuto de
Autonomia, al Texto Refundido de la Ley de la Administracion de la Comunidad
Autonoma de Aragon, aprobado por el Decreto Legislativo 2/2001, de 3 de julio,
a la Ley 5/2013, de 20 de junio, de calidad de los Servicios Publicos de la
Administracion de la Comunidad de Aragén, a la Ley 6/2002, de 15 de abril, de
Salud de Aragdn, y al Decreto 23/2016, de 9 de febrero, del Gobierno de
Aragon, por el que aprueba la estructura organica del Departamento de Sanidad
y del Servicio Aragonés de Salud, con el fin de coordinar los servicios vy
unidades de atencion al usuario, ya existentes, en el sistema sanitario de la
Comunidad Auténoma de Aragon, estandarizando las funciones y la
organizacién de dichos servicios y unidades, reafirmando la vocacién de los
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mismos de situar al usuario en el centro del sistema y orientandose hacia la
persona y sus necesidades.

Se entiende necesario, a su vez, por las razones sefaladas anteriormente,
incorporar asimismo una mencion al Decreto 174/2010, de 21 de septiembre,
del Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba el reglamento y la estructura de
las areas y sectores del Sistema de Salud de Aragdn, para fundamentar tanto la
regulaciéon de los servicios de informacion y atencion al usuario como la
competencia del Consejero de Sanidad para la aprobacion de la Orden
elaborada.

Se han introducido en el texto mejoras como las relativas a la competencia
atribuida por el Estatuto de Autonomia en materia de sanidad o la eliminacion
de la alusion al Plan de Atencién al Usuario de los Sistemas de Salud y Servicios
Sociales, que actualmente no estaba en vigor.

3.3) Analisis de |las directrices de técnica normativa.

Desde el punto de vista de técnica normativa (art. 37.3 Ley 2/2009) debemos acudir a
la Orden de 31 de mayo de 2013, del Consejero de Presidencia y Justicia, por la que
~ se aprueban las Directrices de Técnica Normativa del Gobierno de Aragén (DTN).

Con arreglo a la directriz 13 se entiende que debe incorporarse a la parte expositiva
una referencia a los aspectos mas relevantes de la tramitacion: consultas efectuadas,
informes evacuados, es decir, al informe de esta Secretaria General Técnica y de la
Secretaria General Técnica de Hacienda y Administracién Pdblica, asi como la
informacion publica y la audiencia de entidades y sectores afectados. Esta informacion
debe figurar en un parrafo independiente antes de la formula promulgadora.

3.4) Contenido del articulado.

En relacion con el contenido del articulado, cabe efectuar las siguientes
consideraciones que han sido valoradas en el estudio del tramite de audiencia e
informacion publica:

Objeto y ambito.

Debe modificarse el ambito de aplicacion del proyecto normativo
suprimiendo el apartado 2 del articulo 2 relativo a entidades privadas, tal y
como ha quedado indicado con anterioridad.

Estructura de los Servicios de Informacion y Atencién al Usuario

Debe afiadirse en el articulo 3 un parrafo segundo que clarifique la
estructura organica y funcional, tal y como se ha indicado..

*2. Los servicios de informacion y atencién al usuario dependeran
funcionalmente de la Direccion General competente en materia de derechos
y garantias de los usuarios y orgdnicamente del Gerente del sector
correspondiente del Servicio Aragonés de Salud”.

Principios y orientacion de los Servicios de Informacion y Atencion al
Usuario. '
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Se suprime el articulo 6.2 y se incorpora una nueva redaccién en el
articulo 5.4. en el siguiente sentido.

“"Se publicard una carta de servicios y compromisos de informacion vy
atencion al usuario, que se actualizara peridodicamente y se pondra- a
disposicion de los ciudadanos”.

Con ello, se unifican los criterios de las cartas de servicio, de manera que no
sea necesario que cada servicio de informacién y atencion al usuario elabore
y publique una carta de servicios y compromisos, logrando uniformidad y
coordinacion en la actuacion administrativa.

En este sentido, resulta necesario modificar el articulo 10.2.c) que
determina que cada coordinador de sector determina los esténdares y los
compromisos de las cartas de servicios.

Se sustituye en el articulo 10.2 c) la palabra “determinar” por la palabra
“coordinar”, quedando redactado:

“c. Coordinar los estandares y los compromisos de la carta de servicios con
el fin de asegurar una atencion de calidad en el desarrollo de las funciones
propias del Servicio de Informacion y Atencién al Usuario”.

Respecto a la formacion, tal y como se ha sefalado en el cuerpo de este
informe, dado que al coordinador del sector de atenciéon al usuario no le
corresponde establecer el plan de formacién sino coordinarlo, se anadiria un
apartado 5 al articulo 5 y se modificaria el apartado 2. e) del articulo 10, en
el siguiente sentido:

“Art 5.5 Se estableceran planes de formacion para favorecer y fomentar la
“formacion de los profesionales”.

“Art 10.2 e) Coordinar el plan de formacion especifico, asi como favorecer y

fomentar la formacién de los profesionales de los Servicios de Informacion y
Atencidn al Usuario”.

Organizacion de los Servicios de Informacién y Atencién al Usuario.

En el articulo 7.1 debe determinarse quién nombra al coordinador de sector
de informacion y atencion al usuario de atencidon primaria y atencion
especializada. Con ello se logra clarificar el contenido del precepto.

Coordinacion con entidades

El articulo 15 requla la tutela de los derechos reconocidos a los usuarios,
tendiendo a una armonizacién de los sistemas de informacion con entidades
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concertadas y privadas. Dicha coordinacién excede del ambito organizativo
interno de la presente disposicion. Debe abarcar no sélo a las entidades
concertadas sino también a aquellas con las que la Administracion haya
suscrito un convenio o un contrato, debiendo modificarse la redaccion del
titulo del capitulo tercero en el siguiente sentido, “coordinaciéon con
entidades” suprimiendo a las entidades privadas e incluyendo a las
concertadas, contratadas o conveniadas.

Se modifica el Capitulo III, debiendo modificarse en el siguiente sentido:

“CAPITULO III
Coordinacion con entidades

Articulo 15.- Derechos de las personas usuarias de los Sistemas de Salud en
entidades concertadas, contratadas o conveniadas.

Los poderes publicos deberan garantizar la necesaria coordinacion con las
entidades concertadas, contratadas o conveniadas en el sistema de salud
como forma de tutelar los derechos de informacion y autonomia del
paciente, asi como lo previsto sobre documentacion clinica, intimidad y
confidencialidad de los usuarios. Con el fin de lograr este objetivo, se
tendera a la armonizacién de los sistemas de informacién.”

Presentacion de guejas, sugerencias y agradecimientos

Se modifica el parrafo primero del articulo 17.3, dado que en la redaccion
inicial sdlo se tramitaban las quejas si contenian los datos establecidos en el
mismo, lo cual era discriminatorio respecto a aquellos que lo presentaban
conforme al modelo del Anexo 1.

El citado articulo queda redactado del siguiente modo:

“Las quejas que se realicen por escrito en formato distinto al previsto en el
Anexo I deberan contener los siguientes datos, debiendo ser recabados por
la propia Administracion siempre que existan datos de identificacion
suficientes”.

Se modifica el articulo 17.7 en el siguiente sentido, tal y como se ha
senalado en el presente informe:

“Las sugerencias podran formularse por escrito y los agradecimientos
podran formularse verbalmente o por escrito, cumplimentando, en este
dltimo caso, el modelo establecido al efecto en el Anexo II de la presente
Orden. No obstante, se admitiran sugerencias y agradecimientos que se
presenten por escrito en un formato distinto”.

Tramitacion y respuesta de las quejas, sugerencias y agradecimientos

Se modifica el articulo 18 en el sentido de determinar, concretar y clarificar
el procedimiento en cuanto a su iniciacién, ordenacion e instruccién.

4) Conclusiones.
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Primera.- En lo que afecta a la tramitacién del procedimiento, debe entenderse
gue la misma ha sido plenamente conforme con los requisitos previstos en la
Ley 2/2009, de 11 de mayo, del Presidente y del Gobierno de Aragdn, tal y
como se ha senalado en el presente informe.

Segunda.- Respecto a la memoria econémico financiera, y de acuerdo con lo
manifestado en el informe del Departamento de Hacienda y Administracion
Plblica, ha quedado incorporado al texto de la Orden, en su parte final, la
prevision de que la aplicacion de la norma aprobada no podra conllevar
incremento del capitulo de gastos de personal del Servicio Aragonés de Salud.
Por ello, los ajustes que pudieran llevarse a cabo en las plantillas organicas
como resultado de esta Orden, habran de producirse sin que ello conlleve coste
econémico para el Servicio Aragones de Salud.

Tercera.- Dado el caracter organizativo e interno que reviste la norma, aunque
la actividad de los servicios regulados, como ocurre con la mayor parte de los
servicios administrativos, incida sobre la atencion a los usuarios y a la
realizaciébn de sus derechos, procede delimitar adecuadamente el ambito de
aplicacion de la norma, y eliminar cualquier mencién a servicios sanitarios
privados, maxime cuando no se ha dado tramite de audiencia a organizaciones
del sector privado al considerar la naturaleza autoorganizativa del proyecto
normativo.

Cuarta.- En lo que respecta al contenido del proyecto normativo, se considera
adecuada la nueva redaccidn, resultante de los tramites de informacion vy
audiencia publica, resultando mas clarificadora y acorde que la version inicial,
afiadiendo asimismo las correcciones que se derivan del presente informe y
otras correcciones de mero caracter formal que contribuyen a una mejor
redaccion del texto normativo.

Quinta.- Por todo eIIo, y de mutuo acuerdo con la Direcciébn General de
Derechos y Garantias de los Usuarios en cuanto o6rgano responsable de su
elaboracion, se fija la version final del proyecto definitivo, para su oportuna
elevacion a la Consejera de Sanidad, para su aprobacion, en ejercicio de la
habilitacion normativa sefalada en el Decreto 174/2010, de 21 de septiembre,
del Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba el reglamento y la estructura de
las areas y sectores del Sistema de Salud de Aragon.

Zaragoza; 6 de agosto de 2018
SECRETARIA GENERAL TECNICA DE
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Maria P. Rico Coarasa
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