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DISPOSICIONES GENERALES

DEPARTAMENTO DE SALUD

DECRETO 100/2018, de 3 de julio, de las organizaciones sanitarias integradas del ente publico
Osakidetza-Servicio vasco de salud.

La Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacion Sanitaria de Euskadi, contempla, como una de
sus bases organizativas, que en cada Area de Salud se garantice una adecuada ordenacién de
la atencion primaria en coordinacion con la atenciéon hospitalaria mediante una maxima eficiencia
sanitaria tanto en la ubicacién y uso de los recursos como en el establecimiento de las condiciones
estratégicas mas adecuadas para el aprovechamiento de las sinergias o en la configuracion de
los dispositivos de referencia.

Conforme a ello, las lineas estratégicas del Departamento de Salud hacen referencia a la
atencion integrada, especialmente ante los retos de la vejez, cronicidad y dependencia, para dar
coherencia y buscar sinergias entre los diferentes niveles del sistema sanitario (primaria y hos-
pitalaria) para lograr que los cuidados sanitarios sean menos fragmentados, mas eficientes y, en
definitiva, de mayor calidad.

La atencidén integrada que se deriva de las citadas lineas estratégicas supone una reformula-
cion del modelo que se contempla en los Decretos 194/1996 y 195/1996, de 23 de julio, en los que
se regulan las estructuras asistenciales de la atencion hospitalaria, por un lado, y de la atencién
primaria, por otro.

Con caracter previo, pero en coherencia con estas lineas de actuacion, el Consejo de Admi-
nistracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud cred, mediante Acuerdo de 13 de diciembre de
2010, la organizacion de servicios sanitarios integrada de Bidasoa, como una modalidad organi-
zativa que supera la tradicional separacion entre atencidn primaria y hospitalaria y que encuentra
su fundamento en el articulo 23 de la Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacion Sanitaria de
Euskadi.

Tras la evaluacion de esta primera organizaciéon integrada de servicios sanitarios se ha ido
conformando su implantacién progresiva en toda la Comunidad Autonoma de Euskadi, culmi-
nando con el despliegue de estas organizaciones, adaptadas a las peculiaridades de cada Area
de Salud, con criterios de comunicacion, transparencia y participacion.

Realizado el despliegue de esta modalidad de organizaciones sanitarias integradas, y en conso-
nancia con lo expuesto, el decreto pretende determinar la tipologia de organizaciones de servicios
de Osakidetza-Servicio vasco de salud en la que, junto a las organizaciones sanitarias integradas,
quepan otras modalidades organizativas. A esta nueva tipologia deberan adecuarse las actua-
les estructuras asistenciales y de gestion con objeto de desarrollar una atencién integrada y de
impulsar las interacciones clinicas entre las y los distintos profesionales que intervienen en un
mismo proceso asistencial con la finalidad de maximizar los resultados en salud de las personas
atendidas.

Esta transformacion de las organizaciones de servicios se completa mediante el impulso de
cambios en la gestion asistencial, de cara a la materializacion de la continuidad asistencial y a la
ordenacion de actividades realizadas en espacios y niveles diferentes, por profesionales diferen-
tes, abordando actuaciones de manera integrada.
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También se reorganizan los drganos de participacion, desapareciendo el Consejo Técnico,
cuyas funciones son asumidas por el Consejo Clinico Asistencial.

Finalmente, también es objetivo de la presente norma poner las bases que permitan continuar
el avance en una configuracion integrada de la salud desde el ambito socio-sanitario.

El presente Decreto se dicta como desarrollo reglamentario del articulo 7.2 de la Ley 8/1997, de
26 de junio, de Ordenacion Sanitaria de Euskadi, en relacion a la ordenacién territorial del sistema,
y de su articulo 23. La competencia del Gobierno Vasco para su aprobacion le viene expresa-
mente reconocida en la Disposicion Final Primera de la mencionada ley.

En su virtud, a propuesta del Consejero de Salud, previos los tramites oportunos, de acuerdo
con la Comision Juridica Asesora de Euskadi, y previa deliberacion y aprobacion por el Consejo
de Gobierno en su sesion celebrada el dia 3 de julio de 2018,

DISPONGO:
CAPITULO |

DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1.— Objeto.

1.— Constituye el objeto del presente Decreto la regulacion de las organizaciones sanitarias
integradas, también denominadas OSI, del ente publico Osakidetza-Servicio vasco de salud como
estructuras organicas unificadas en las que se integran la atencion primaria y la atencion hospita-
laria, que actuaran bajo el principio de autonomia econdmico-financiera y de gestion.

2.— Junto a las OSI, podran existir otras organizaciones especificas de provisidon de servicios
sanitarios y de gestion, cuyas facultades de gestion se determinaran conforme a los Estatutos Socia-
les del ente publico Osakidetza-Servicio vasco de salud, aprobados mediante Decreto 255/1997,
de 11 de noviembre, y a los acuerdos adoptados al respecto por los 6rganos rectores del mismo.

Articulo 2.— Las organizaciones sanitarias integradas.

1.— Las OSI se configuran como organizaciones de servicios sanitarios dependientes del Ente
Publico Osakidetza-Servicio vasco de salud para realizar la actividad de provision de servicios
sanitarios aglutinando dispositivos y procesos asistenciales de atencion primaria con los de aten-
cion hospitalaria con el objetivo ultimo de favorecer la integracioén clinica en el proceso asistencial
del y de la paciente de manera que la atencidon sanitaria se articule en torno a la persona que
constituye el centro de la actividad asistencial.

2.— La creacion, modificacion y extincion de las OSI, asi como su denominacion oficial, se rea-
lizara por Acuerdo del Consejo de Administracion del ente publico Osakidetza-Servicio vasco de
salud, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 4.2 de los Estatutos Sociales, aprobados
mediante Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, de acuerdo con lo establecido en la disposiciéon
adicional cuarta del Decreto 31/2006, de 21 de febrero, de autorizacion de los centros, servicios
y establecimientos sanitarios.
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Articulo 3.— Clases.
Las OSI pueden ser de dos clases:

a) OSI general, en la que, junto con servicios y unidades de atencion primaria, se integran hos-
pitales de caracter general, en el que se aglutinan diversos servicios y unidades asistenciales de
distintas especialidades.

b) OSI monografica, en la que la actividad asistencial gira con caracter general en torno a un
ambito especifico. En ellas se integran servicios y dispositivos de dicho ambito y actian en coor-
dinacién con otros servicios sanitarios, sean de atencion primaria o de atencion hospitalaria, asi
COMo, en su caso, con servicios sociales y otras instituciones.

Articulo 4.— Tipologia.

En razon de su tamafo y complejidad, atendiendo a criterios tales como la poblacion que tie-
nen adscrita, referenciabilidad del hospital, nUmero de unidades de atencién primaria que tengan
adscritas, caracter universitario, realizacion e intensidad de actividad investigadora, dispersion
geografica, entre otros, se configuran los cuatro tipos de OSI que se determinan en los puntos
siguientes:

a) OSI de tipo I.

Constituiran OSI de tipo | aquellas organizaciones con hospitales de caracter universitario,
alta complejidad y que dispongan de unidades o servicios calificados de referencia para el con-
junto del sistema sanitario vasco establecida por Acuerdo del Consejo de Administracion de
Osakidetza-Servicio vasco de salud.

b) OSI de tipo II.

Constituiran OSI de tipo Il aquellas organizaciones de servicios sanitarios que no cumplen
alguno de los atributos que caracterizan a las OSI de tipo |, asi como aquellas que aun cumpliendo
los anteriores atributos, el Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud asi
lo determine por tener una menor complejidad.

Asimismo, constituiran OSI de tipo Il aquellas organizaciones de servicios de caracter monogra-
fico que integren dos o mas hospitales monograficos.

c) OSI de tipo IlI.

Constituiran OSI de tipo lll aquellas organizaciones de servicios que, junto con servicios y
unidades de atencidén primaria, integran un hospital de caracter general y tengan una base pobla-
cional atendida inferior a 300.000 habitantes.

Asimismo, constituiran OSI de tipo lll aquellas organizaciones integradas por servicios extrahos-
pitalarios de salud mental y un Unico hospital monografico.

d) OSI de tipo IV.

Constituiran OSI de tipo IV aquellas organizaciones de servicios de caracter monografico, de
pequeno tamano.

También se clasificaran en este grupo aquellas organizaciones que de acuerdo a los criterios
anteriores no se clasifiquen en alguno de los otros tipos.
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Articulo 5.— Estructura organizativa.

1.— La estructura organizativa de las OSI se articula en torno a los 6rganos de direccion; los
organos de participacion y la organizacion asistencial de los servicios hospitalarios y las unidades
de atencion primaria.

2.— Los 6rganos de direccion de las OSI son: la direccidon gerencia, el equipo directivo, (confor-
mado por la direccion médica, la direccion de atencion integrada, la direccion de enfermeria, la
direccion de personal, la direccion econdmico financiera y la direccion de gestion) y el consejo de
direccion.

3.— Los 6rganos de participacion de las OSI son el Consejo Clinico Asistencial, el Consejo
Social y la Comision Sociosanitaria.

4 — La organizacion asistencial de las OSI se estructura en los servicios hospitalarios y las uni-
dades de atencion primaria.

CAPITULO I

ORGANOS DE DIRECCION

Articulo 6.— Organos de direccion.

1.— Las OSl de tipo | y Il dispondran de los siguientes érganos de direccion, encargados de su
gobierno y gestion:

a) La Direccion Gerencia.

b) La Direccién Médica.

c) La Direccion de Atencion Integrada.
d) La Direccion de Enfermeria.

e) La Direccion de Personas.

f) La Direccion Econdmico-Financiera.
g) El Consejo de Direccidn.

2.— Las OSI de tipo lll dispondran de los siguientes érganos de direccion, encargados de su
gobierno y gestion:

a) La Direccion Gerencia.

b) La Direccion Médica.

c) La Direccion de Enfermeria.

d) La Direccion de Personas.

e) La Direccion Econdmico-Financiera.

f) EI Consejo de Direccion.

2018/3588 (4/23)



BOLETIN OFICIAL DEL PAIS VASCO N.° 133

miércoles 11 de julio de 2018

3.— En las OSlI tipo IV al tratarse de organizaciones de menor complejidad, se establecen los
siguientes ambitos de direccion y gestion:

a) La Direccion Gerencia.
b) La Direccion de Gestion.

En estas organizaciones, el apoyo estructural se realizara con los puestos estructurales exis-
tentes. Asimismo, la Direccién de Gestion asumira las funciones correspondientes a la Direccion
de Personas y la Direccion Econdmico-Financiera. La Direccion Gerencia, por su parte, asumira
las funciones que corresponden a la Direcciéon Médica y a la Direccion de Enfermeria, con el
apoyo y delegacion, en su caso, de los puestos funcionales asistenciales que determine.

Articulo 7.— La Direccion Gerencia.

1.— La Direccion Gerencia de la OSI es el érgano encargado de la direccion jerarquica de la
OSIl asi como de la coordinacion de la gestion de los distintos hospitales y unidades de atencion
primaria que la componen.

2.—LaDireccion Gerencia sera considerada como cargo directivo sujeto al régimen del articulo 27
de la Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacion Sanitaria de Euskadi, asi como a lo dispuesto en
la Ley 1/2014, de 26 de junio, reguladora del Cddigo de Conducta y de los Conflictos de Intereses
de los Cargos Publicos.

3.— El nombramiento y cese de la persona en el cargo directivo de la Direccion Gerencia se
efectuara por la Direccion General del Ente Publico Osakidetza-Servicio vasco de salud en los
términos que se establecen en la Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacion Sanitaria de Euskadi.

4 — El nombramiento requerira previa convocatoria publica en la que se acrediten los requisitos
necesarios de titulacion universitaria, capacidad y experiencia profesional para el desempeno del
cargo. El cese, por su parte, sera discrecional pero la resolucion que lo adopte sera motivada.

5.— La Direccion Gerencia de la OSI sera objeto de evaluacion por la Direccion General del
Ente Publico Osakidetza-Servicio vasco de salud con arreglo a los criterios de eficacia, eficiencia,
cumplimiento de legalidad, responsabilidad por la gestidon y control de los resultados en funcién de
los objetivos que hayan sido establecidos.

Articulo 8.— Ambitos de responsabilidad y funciones de la Direccién Gerencia.

Corresponden a la Direccion Gerencia el ejercicio de las atribuciones conferidas en el
articulo 15.1 de los Estatutos Sociales de Osakidetza-Servicio vasco de salud, aprobados por
Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, asi como el ejercicio de las siguientes funciones:

a) Ostentar la representacion oficial de la OSI, y ejercer la superior autoridad en los distintos
servicios y unidades que lo integran.

b) Aprobar los planes estratégicos de la OSI, con indicacion de los objetivos temporales previs-
tos asi como de las inversiones consideradas estratégicas, integrando las politicas de igualdad y
fomento del euskera como un elemento troncal mas de los mismos.

c) Aprobar los proyectos que deben desarrollarse por el equipo directivo de la Gerencia.
d) Aprobar el Plan de Gestion Anual.

e) Dirigir, impulsar y coordinar la organizacion, gestion, provision, evaluacion y control de los
servicios y unidades que integran la organizacion con el fin de conseguir los objetivos asignados.
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f) Suscribir anualmente el contrato programa en representacion de la OSI.

g) Aprobar, para su elevacion al Consejo de Administracion del ente publico Osakidetza-Servicio
vasco de salud, la propuesta de presupuestos, estados financieros provisionales y memoria anual
de actividades.

h) Ejercer la jefatura de personal, sin perjuicio de las competencias que los Estatutos del ente
publico Osakidetza-Servicio vasco de salud, aprobados por Decreto 255/1997, de 11 de noviem-
bre, atribuyen a la Organizacion Central en materia de gestion de recursos humanos.

i) Organizar los recursos humanos, materiales, tecnolégicos, financieros y medioambientales
en el ambito de la OSI.

j) Dirigir e impulsar la docencia y formacion.

k) Coordinar e impulsar las estrategias de desarrollo del Plan de Euskera, asi como en el ambito
de la igualdad de mujeres y hombres.

I) Potenciar el desarrollo y la cooperacion en materia de investigacion, desarrollo, innovacion
y transferencia de conocimiento entre el sistema sanitario publico, otras administraciones, las
empresas y las universidades, de acuerdo con las lineas estratégicas fijadas por el Departamento
competente en materia de salud y el Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de
salud.

m) Orientar la gestion desde una vision integradora empoderando la atenciéon primaria y propor-
cionando un desarrollo armoénico de los diferentes niveles asistenciales de la organizacion.

n) Aprobar, de acuerdo con los criterios establecidos por el Consejo de Administracion de
Osakidetza-Servicio vasco de salud, las normas y criterios de caracter organizativo aplicables a
los distintos servicios que conforman la OSI.

n) Presidir el Consejo de Direccion, la comision de seguridad y emergencias, la comision de
seguridad de la informacion de los datos de caracter personal y el resto de 6rganos colegiados
que se determinen.

0) Potenciar la participacion social y de la ciudadania y el impulso de los canales de informacion.

p) Suscribir los acuerdos necesarios con las entidades locales y otras organizaciones presentes
en el ambito de actuacion de la comunidad y el sector socio-sanitario para el despliegue de las
estrategias y planes que se establezcan, previa autorizaciéon del Consejo de Administracion de
Osakidetza-Servicio vasco de salud. Dichos acuerdos seran tramitados a través de la Direccion
General de Osakidetza-Servicio vasco de salud.

q) Gestionar las relaciones con la universidad, de acuerdo con los acuerdos que se suscriban
a tal fin.

r) Aquellas otras funciones que puedan derivarse de su declaracion como centro de gestion des-
concentrada, de acuerdo con lo dispuesto en los Estatutos del ente publico Osakidetza-Servicio
vasco de salud, aprobados por Decreto 255/1997, de 11 de noviembre.

s) Determinar el régimen de sustituciones del equipo directivo en caso de ausencia, enferme-
dad o vacante.
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Articulo 9.— EIl equipo directivo.

1.— En el desarrollo de sus funciones la Direccion Gerencia contara con el apoyo del equipo
directivo que se sefala en el articulo 5.2, asi como con los medios personales que sean necesarios.

2.— El equipo directivo estara formado, en razén de la clasificacion en que esté encuadrada la
OSil, por los 6rganos directivos que se sefalan en el articulo 6 del presente Decreto, que depen-
deran jerarquica y funcionalmente de la direccién gerencia.

3.— Los organos directivos seran considerados cargos directivos y estaran sujetos al régimen
previsto en el articulo 27 de la Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacion Sanitaria de Euskadi,
asi como a lo dispuesto en la Ley 1/2014, de 26 de junio, reguladora del Codigo de Conducta y de
los Conflictos de Intereses de los Cargos Publicos.

4 — Los organos directivos podran asumir las funciones y tareas que les sean delegadas por la
Direccion Gerencia, realizando en todo caso el seguimiento y supervision de las actividades de los
servicios y unidades que dependan de los mismos.

5.— El nombramiento y separacion del personal directivo se efectuara libremente por la Direc-
cion General del Ente Publico Osakidetza-Servicio vasco de salud, a propuesta de la Direccion
Gerencia, en los términos que se establecen en la Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacion
Sanitaria de Euskadi, citada. El cese, por su parte, sera discrecional pero la resolucion que lo
adopte sera motivada.

6.— El nombramiento requerira previa convocatoria publica en la que se acrediten los requisitos
necesarios de titulacidon universitaria, capacidad y experiencia profesional para el desempeno del
cargo.

7.— Corresponde a los 6rganos directivos el establecimiento de indicadores para la evaluacion
de la actividad correspondiente a su ambito de responsabilidad.

8.— Los 6rganos directivos seran objeto de evaluacion por la Direccion General del Ente Publico
Osakidetza-Servicio vasco de salud con arreglo a los criterios de eficacia, eficiencia, cumplimiento
de legalidad, responsabilidad por la gestidon y control de los resultados en funcion de los objetivos
que hayan sido establecidos.

Articulo 10.— La Direccion Médica.

1.— La Direccion Médica es el érgano que realiza las funciones de la direccion clinica en el
ambito de los servicios y unidades de la OSI. En el ejercicio de sus funciones profundizara en el
despliegue de elementos que favorezcan una atencion integrada entre las y los profesionales de
los dos niveles asistenciales, de acuerdo con las directrices aprobadas por la Direccion Gerencia
a propuesta de la Direccion de Atencién Integrada.

2.— En las OSl tipo Ill, La Direccion Médica es, ademas, el 6rgano que asume el ejercicio de las
funciones que corresponden a la Direccion de Atencion Integrada.

3.— La Direccion Médica ejercera, ademas, las siguientes funciones:

a) Dirigir, coordinar y evaluar las actividades de los facultativos de atencion hospitalaria de la
OSl.

b) Desarrollar los programas que sean necesarios para conseguir la mayor eficacia del sistema.
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c) Hacer un seguimiento en el ambito hospitalario de las actividades médico-asistenciales y
otras facultativas de la OSI, evaluando el nivel de calidad de los servicios prestados y la propuesta
de las medidas oportunas para su mejora, en coordinacion con la Direccién de Atencidn Integrada.

d) Promover y supervisar las actividades de docencia y formacion del personal del grupo profe-
sional A1 en el ambito hospitalario.

e) Promover, definir prioridades y supervisar las actividades de 1+D+i, en el ambito hospitalario,
de acuerdo con los criterios establecidos por la Direccion Gerencia.

f) Establecer directrices y coordinar la gestion de la actividad de los recursos clinicos en el
ambito hospitalario afectos a los distintos servicios y/o unidades de la organizaciéon sanitaria en
coordinacion con el resto de direcciones asistenciales.

g) Gestionar los procesos en su ambito funcional en coordinacién con los directores y directoras
de otras areas funcionales.

h) Asegurar en coordinacion con el resto de las Direcciones asistenciales una oferta asistencial
integrada definiendo nuevos circuitos de atencion y nuevos procesos asistenciales para abordar
la asistencia desde una perspectiva global y continuada.

i) Impulsar en coordinacion con el resto de las direcciones asistenciales un sistema de informa-
cion integrado que garantice la gestion integrada y el seguimiento de la actividad asistencial, asi
como la calidad y la mejora continua de la misma.

j) Promover y desarrollar el conocimiento y la cultura de la seguridad del y de la paciente entre
profesionales y pacientes en todos los niveles de asistencia.

k) Impulsar en el ambito hospitalario la implantacién de guias de practica clinica para la toma de
decisiones clinicas, protocolos de actuacion y derivacion que disminuyan la variabilidad en la prac-
tica clinica eliminando la duplicidad de procedimientos diagnodsticos y terapéuticos, de acuerdo
con las lineas fijadas por el departamento competente en materia de salud, en coordinacién con
el resto de direcciones asistenciales.

I) Coordinar junto con el resto de las direcciones asistenciales las diferentes comisiones con-
sultivas que se establezcan.

m) Ejecutar los acuerdos para el desarrollo y la aplicacion del Plan de Euskara, asi como del
Plan de Igualdad.

n) Realizar aquellas otras funciones que le sean delegadas por la Direccion Gerencia.
Articulo 11.— La Direccion de Atencion Integrada.

1.— La Direccion de Atencion Integrada es el érgano encargado de la integracion de la actividad
asistencial ambulatoria de los niveles de atencion primaria y hospitalaria de la OSI, en coordina-
cion con la Direccion Médica y la Direccion de Enfermeria.

2.— Asimismo, la Direccion de Atencion Integrada es el 6érgano encargado de la coordinacion
de su actividad con la de otros ambitos como son el comunitario y socio-sanitario, con la finalidad
de impulsar el vinculo con la comunidad a través de la promocién y prevencion de la salud y la
atencion socio-sanitaria.
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3.— Ademas la Direccion de Atencion Integrada ejercera las siguientes funciones:

a) Dirigir, coordinar y evaluar las actividades de todos los facultativos de atencién primaria y
ambulatoria de la OSI.

b) Desarrollar mecanismos integradores entre las y los profesionales, entre los servicios asis-
tenciales y con otros servicios comunitarios que tengan competencias en el ambito sanitario y
socio-sanitario, dirigiendo y coordinando la comision sociosanitaria de la OSI.

c) Garantizar el desarrollo de las actuaciones de promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad y fomentar la capacidad de resolucion en el ambito comunitario.

d) Asegurar que las actividades relativas a la prevencion, promocion y educacion para la salud
se realicen en coordinacién con las estructuras de salud publica.

e) Asegurar en coordinacion con el resto de las direcciones asistenciales, una oferta asistencial
integrada definiendo nuevos circuitos de atencidon y nuevos procesos asistenciales para abordar
la asistencia desde una perspectiva global y continuada.

f) Dirigir, impulsar y coordinar la participacion social y ciudadana en su respectivo ambito, mejo-
rando, a tal fin, los canales de comunicacion, potenciando la corresponsabilidad y la autogestion
eficaz de su salud.

g) Impulsar en coordinacion con el resto de las direcciones asistenciales, un sistema de infor-
macion integrado que garantice la gestion integrada y el seguimiento de la actividad asistencial,
asi como la calidad y la mejora continua de la misma.

h) Promover en el ambito de la atencidon primaria, la actividad investigadora, docente e innova-
dora estableciendo, ademas, las alianzas necesarias para su desarrollo.

i) Promover y desarrollar en el ambito de la atencion primaria, en coordinacion con la Direccion
Médica, el conocimiento y la cultura de la seguridad del y de la paciente entre profesionales y
pacientes en todos los niveles de asistencia.

j) Asegurar el despliegue del contrato-programa en colaboracion con el resto de direcciones.

k) Ejecutar los acuerdos para el desarrollo y la aplicacion del Plan de Euskara, asi como del
Plan de Igualdad.

I) Aquellas otras funciones que le sean delegadas por la Direccion Gerencia.
Articulo 12.— La Direccion de Enfermeria.

1.— La Direccion de Enfermeria es el érgano que dirige y coordina con caracter general la acti-
vidad de enfermeria en la OSI. Asimismo, coordinara la integracion de los niveles hospitalarios y
de atencion primaria y estara encargada de impulsar la materializacion de un enfoque poblacional
efectivo de la enfermeria en los ambitos comunitario y sociosanitario, conforme a los criterios
establecidos por la Direccidén Gerencia en coordinaciéon con la Direccion de Atencion Integrada y
la Direccion Médica.

2.— Ademas, La Direccion de Enfermeria realizara las siguientes funciones:
a) Coordinar y evaluar las actividades de enfermeria de la OSI.

b) Realizar el seguimiento de las actividades de enfermeria, la evaluacion del nivel de calidad
de los servicios prestados y la propuesta de las medidas oportunas para su mejora, en coordina-
cion con el resto de las direcciones asistenciales.

2018/3588 (9/23)



BOLETIN OFICIAL DEL PAIS VASCO N.° 133

miércoles 11 de julio de 2018

c) Desarrollar los programas que sean necesarios para conseguir la mayor eficacia del sistema.

d) Promover, definir prioridades y supervisar las actividades de docencia y formaciéon del per-
sonal de enfermeria.

e) Promover y supervisar las actividades de 1+D+i, de acuerdo con los criterios establecidos por
la Direccion Gerencia.

f) Establecer directrices y coordinar la gestion de los recursos clinicos de enfermeria afectos a
los distintos servicios de la organizacién sanitaria.

g) Gestionar los procesos de las unidades organizativas transversales en su ambito funcional,
en coordinacion de las direcciones de otras areas funcionales.

h) Impulsar la implantacion de Guias de Practica Clinica, supervisar su seguimiento, evaluacion
e impacto.

i) Impulsar las actividades de empoderamiento de la ciudadania, en coordinacion con la Direc-
cion de Integracion Asistencial, en su caso.

j) Ejecutar los acuerdos para el desarrollo y la aplicacion del Plan de Euskara, asi como del Plan
de Igualdad.

k) Aquellas otras funciones que le sean delegadas por la Direccion Gerencia.
Articulo 13.— La Direccion de Personas.

1.— La Direccion de Personas es el 6érgano encargado de la gestion interna integrada en el
ambito de personal, formacion y desarrollo profesional y retributivo de la OSI, asi como de poten-
ciar una politica de gestion del desempefo, de seleccion e integracion para sus profesionales, de
acuerdo con las directrices generales que al efecto se establezcan.

2.— A la Direccion de Personas le corresponde el ejercicio en su ambito de actuacién de las
siguientes funciones:

a) Implantar las politicas corporativas que en el ambito de recursos humanos sean definidas por
la Direccion General y de Recursos Humanos de Osakidetza-Servicio vasco de salud y su evalua-
cion, asi como fomentar una cultura que favorezca la coordinacion entre profesionales.

b) Identificar y definir los perfiles de competencias de las y los profesionales de los diferentes
ambitos asistenciales, para ajustarse a las necesidades de la organizacién integrada.

c) Realizar estudios de planificacion de plantilla y establecer un adecuado dimensionamiento de
la plantilla, basado tanto en la definicion de los perfiles, como en la estructura de la OSI.

d) Desplegar los planes de formacioén definidos por la organizacion y de desarrollo de las capa-
cidades, para mejorar su rendimiento y desarrollo tanto en su desempefio actual como futuro en
sus procesos de trabajo.

e) Ejecutar los acuerdos para el desarrollo y la aplicacion del Plan de Euskara, asi como del
Plan de Igualdad.

f) Aplicar y controlar el proceso de reclutamiento, seleccion, ingreso y acogida del personal, a fin
de asegurar el cumplimiento de lo regulado, asi como colaborar en el desarrollo de los mecanis-
mos que garanticen la idoneidad de las y los profesionales para los puestos asignados. Asimismo,
garantizar un proceso adecuado de desvinculacién del personal.
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g) Ejercer y supervisar la administracion del personal de la OSI| garantizando el cumplimiento
de las normas, disposiciones legales y reglamentarias en materias tales como contratacion, eva-
luacion del desemperio, absentismo legal, responsabilidad administrativa, régimen disciplinario,
capacitacion y desarrollo, jornada de trabajo, pago de remuneraciones y en otras que establezca
la normativa legal vigente.

h) Realizar el control presupuestario y de gasto del ambito de personal de la propia organiza-
cion, estableciendo para ello sistemas internos de gestion y control que permita hacer un analisis,
entre otros, de desviaciones y provisiones.

i) Gestionar el ambito de las relaciones laborales de la organizacién, asi como, los conflictos
laborales, en base, a los mecanismos establecidos y regulados.

j) Presidir la comision de salud laboral y gestionar una adecuada politica de prevencion de
riesgos laborales, de acuerdo con las directrices y la normativa establecida, para conseguir un
adecuado nivel de proteccion de salud de los trabajadores y trabajadoras y de las condiciones de
trabajo.

k) Aquellas otras funciones que en funcion de la naturaleza de su cargo le sean delegadas por
la Direccion Gerencia.

Articulo 14.— La Direccion Econémico-Financiera.

1.— La Direccion Econdmico-Financiera es el érgano encargado de gestionar la administracion
economico-financiera de la OSI. A tal fin, integrara eficazmente los recursos econdmico-financie-
ros y materiales utilizados y realizara la gestion de su presupuesto, controlando las actividades de
contabilidad, consumo, compras y suministros, y gestion de proveedores.

2.— Ala Direccidén Econémico-Financiera le corresponde el ejercicio, en su ambito de actuacion,
de las siguientes funciones:

a) Colaborar con la Direccion Gerencia en el control del gasto y de costes de manera que se
facilite la toma de decisiones en el ambito econémico-financiero en los diferentes niveles de la
organizacion para mejorar la eficiencia de los procesos asistenciales y la de la OSI en su conjunto.

b) Dirigir, evaluar y controlar la ejecucion de los planes econdmicos del area.
c) Elevar a la Direccion Gerencia de la OSI la propuesta de presupuesto anual.

d) Suministrar la informacién necesaria para un adecuado control de la gestion en los diferentes
niveles de la organizacion.

e) Gestionar y controlar la actividad destinada a la contratacion de bienes, infraestructuras y
servicios de la OSI.

f) Disenar, implantar, dirigir y controlar el funcionamiento de los sistemas logisticos de suminis-
tros y de servicios generales.

g) Realizar el seguimiento y la ejecucion de los presupuestos en el ambito correspondiente.
h) Dirigir la gestion de facturacion e ingresos de la OSI.
i) Dirigir la gestion medioambiental y la eficiencia energética de la OSI.

j) Gestionar el mantenimiento de las instalaciones, su remodelacion y otros aspectos relativos
a las infraestructuras.
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k) Favorecer, optimizar e impulsar el despliegue de los sistemas de informacion de su ambito y
su despliegue a las diferentes areas de decision.

I) Disefar la planificacion financiera a largo, medio y corto plazo.

m) Disenar el plan de inversiones de la organizacion e implantar estrategias que permitan la
gestion 6ptima de los recursos financieros para la ejecucion de dichos planes de inversiones.

n) Establecer, en colaboracion con el resto del equipo directivo de la OSI, indicadores de ges-
tion econdmico-financieros y realizar su seguimiento y analisis.

i) Ejecutar los acuerdos para el desarrollo y la aplicacion del Plan de Euskara, asi como del
Plan de Igualdad.

0) Realizar aquellas otras funciones que le sean delegadas por la Direccion Gerencia de la OSI.
Articulo 15.— La Direccion de Gestion.

1.— La Direccion de Gestion es el drgano encargado del ejercicio de las funciones correspon-
dientes a la Direccion de Personas y a la Direccion Econdmico-Financiera, establecidas en los
articulos 13 y 14 del presente Decreto, en las OSl tipo IV al tratarse de organizaciones de menor
complejidad.

2.— Asimismo, realizara aquellas otras funciones que le sean delegadas por la Direccion
Gerencia.

Articulo 16.— El Consejo de Direccion.

1.— EI Consejo de Direccion es el drgano colegiado encargado de colaborar con la Direccion
Gerencia en la gestion de la OSI, al que se atribuyen funciones de propuesta y asesoramiento y
elaboracion de estrategias en los siguientes ambitos:

a) Elaboracion del Plan Estratégico para su aprobacion por la Direccion Gerencia, y su
seguimiento.

b) Elaboracion del Plan de Gestion Anual, para su aprobacion por la Direccion Gerencia, y su
seguimiento.

c) Diseno de las estrategias de despliegue de intervenciones para el desarrollo del contrato-pro-
grama, especialmente los referidos al modelo de atencion integrada.

d) Estudio de las medidas para mejorar los procesos de funcionamiento clinico y de gestion y
su ordenacion y coordinacion interna en funcién de las necesidades de la misma y de acuerdo
con las directrices aprobadas por el Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de
salud.

e) Elaboracion de la Memoria Anual para su aprobacién por la Direccion Gerencia.
f) Analisis e impulso de las propuestas que se deriven de los diferentes drganos de participacion.
g) Desarrollo de la autoevaluacion del contrato-programa.

h) Cualquier otra funcién que le sea encomendada por la Direccion Gerencia de la OSl o, en su
caso, por la Direccion General de Osakidetza-Servicio vasco de salud.

2.— La composicion del Consejo de Direccion se establecera por la Direccion Gerencia aten-
diendo a los criterios establecidos por la Direccion General del Ente Publico Osakidetza-Servicio
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vasco de salud y a las peculiaridades especificas de la OSI. Entre las personas componentes del
mismo se incluiran las personas componentes del equipo directivo de la OSI. Asimismo se podra
determinar la participacion de aquellas jefaturas de servicio y personas que se determinen en
razén a los temas a tratar y una representacion de los vocales electos del Consejo Clinico Asis-
tencial que se sefialan en el punto 6 del articulo 19.

3.— El régimen de funcionamiento del Consejo de Direccion se ajustara al previsto para los
organos colegiados en la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del sector Publico,
debiendo reunirse al menos cada dos meses.

CAPITULO Il

ORGANOS DE PARTICIPACION
Articulo 17.— EI Consejo Clinico Asistencial.

El Consejo Clinico Asistencial es el érgano consultivo de asesoramiento técnico y de participa-
cion de las y los profesionales asistenciales en la gestion de las OSI.

Articulo 18.— Funciones.

Las funciones del Consejo Clinico Asistencial, que necesariamente deberan desarrollarse den-
tro de las previsiones del Plan Estratégico de la OSI, son las siguientes:

a) Formulacion y propuesta de las politicas de calidad asistencial, asi como las relativas a la
mejora de la organizacién y funcionamiento de la organizacion.

b) Formulacién y propuestas para el desarrollo efectivo de una atencion integrada, tanto en el
ambito asistencial como en el ambito comunitario y socio-sanitario.

c) Valoracion de nuevas estrategias asistenciales, diagnoésticas y terapéuticas.
d) Propuesta de lineas de actuacion en materia de investigacion, docencia y formacion.

e) Propuesta de las personas que, en representacion del Consejo Clinico Asistencial, deben
formar parte del Consejo de Direccion y del Consejo Social.

Articulo 19.— Composicion.

1.— El Consejo Clinico Asistencial estara integrado, como minimo, por:

a) La Direccion Médica, que actuara como presidente o presidenta del Consejo.
b) Vocales:

1) La Direccion de Atencion Integrada.

2) La Direccion de Enfermeria y, en su caso, el o la profesional responsable del area de Aten-
cién Comunitaria.

3) Dos responsables de unidad de atencién primaria, a propuesta del Consejo de Direccion.
4) Dos responsables clinicos del hospital a propuesta del Consejo de Direccion.

5) Dos personas responsables de enfermeria, a propuesta del Consejo de Direccidn.
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6) Cuatro vocales en cada OSI en representacion de personal facultativo y de enfermeria ase-
gurando la representacion de la atencion primaria y de la hospitalaria.

2.— La eleccion de la representacion del personal facultativo y de enfermeria se realizara por
parte del Consejo de Direccion de la OSI, tras el analisis de las candidaturas de cada una de las
areas de actividad, asegurando la representacion paritaria de los dos niveles asistenciales, asi
como la multiprofesionalidad.

3.— Las candidaturas se presentaran en el tiempo y forma definidos por el Consejo de Direccion
de la OSI. Podran presentar su candidatura el personal estatutario y laboral fijo de la OSI.

4 — Los nombramientos como personas componentes del Consejo Clinico Asistencial se reali-
zaran por la Direccion Gerencia por un periodo de dos afios renovables.

5.— En la composicion del Consejo Clinico Asistencial se observara una presencia equilibrada
de mujeres y hombres. Se considera que existe una representacion equilibrada cuando los dos
sexos estén representados al menos un cuarenta por ciento.

Articulo 20.— Régimen de funcionamiento.

1.— El régimen de funcionamiento del Consejo Clinico Asistencial se ajustara al previsto para los
o6rganos colegiados en la Ley 40/2015, de 1 de octubre de Régimen Juridico del Sector Publico,
debiendo reunirse al menos una vez al trimestre.

2.— El Consejo Clinico Asistencial propondra a la Direccidon Gerencia la creacion de Comisiones
o Grupos especificos de trabajo, en los que podran participar personas ajenas al propio Consejo.

Articulo 21.— El Consejo Social.

El Consejo Social es el 6rgano consultivo y de participacion y asesoramiento en cada OSI que
asesorara a la organizacion en aquellas materias sociales y comunitarias que se establezcan.

Articulo 22.— Funciones.
Las funciones del Consejo Social seran las siguientes:

a) Asesorar a la direccion gerencia en el gobierno clinico de la organizacion para el buen fun-
cionamiento de la OSI.

b) Proponer areas de mejora en relacion con los resultados de la evaluacion del Contrato Pro-
grama de la OSI, previo el analisis de los mismos.

c) Asesorar a la direccion gerencia sobre los planes de inversiones y de contratacion de la orga-
nizacion para el buen funcionamiento de la misma.

d) Analizar y proponer areas de mejora en lo relativo a las quejas y reclamaciones que se pre-
senten en la OSI.

e) Analizar y proponer areas de mejora en lo relativo a las encuestas de satisfaccion y otros
métodos de participacion social que se presenten en la OSI.

Articulo 23.— Composicion.

1.— EI Consejo Social estara integrado por representantes de la OSI, del ambito municipal
y foral, del ambito comunitario, econémico y social de la OSI, asi como del departamento del
Gobierno Vasco competente en materia de salud.
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2.— Seran representantes de la OSI los siguientes:

a) La Direccion Gerencia, que preside el Consejo.

b) La Direcciéon de Atencion Integrada, o la Direccion de Gestion en el caso de OSI de tipo V.
c) La Direccion de Enfermeria.

d) Una persona en representacion del Consejo Clinico Asistencial, designada por su presidente.

e) Una persona de la OSI en representacion de la Comision Sociosanitaria, designada por su
presidente.

3.— En representacion del ambito municipal y foral actuaran las siguientes personas:

a) Dos personas vocales que representen a la poblacion local a la que sirven las OSI, que seran
designados por la Asociacion de Municipios de Euskadi-EUDEL.

b) Un o una vocal designada por el 6rgano competente de la Diputacion Foral del Territorio His-
toérico donde se enclave la OSI, en su representacion.

4 — En representacion del ambito comunitario, econémico y social de la OSI, actuaran las
siguientes personas:

a) Hasta un maximo de tres vocales, designados o designadas por el Consejo de Administra-
cion de Osakidetza-Servicio vasco de salud a propuesta del Consejo de Direccion tendiendo en
consideracion el entorno socio-econdémico de la OSI. Los vocales se elegiran entre asociaciones
de pacientes, organizaciones comunitarias, empresas y otras corporaciones.

b) Un vocal, en representacion de los sindicatos que sera designado por los sindicatos repre-
sentados en la Mesa Sectorial de Osakidetza-Servicio vasco de salud.

5.— En representacion del departamento del Gobierno Vasco competente en materia de salud
actuaran dos personas vocales de la delegacion territorial correspondiente del departamento com-
petente en materia de salud, nombrados o nombradas por su consejero o consejera.

6.— En la composicion del Consejo Social se observara una presencia equilibrada de mujeres
y hombres. Se considera que existe una representacion equilibrada cuando los dos sexos estén
representados al menos un cuarenta por ciento.

Articulo 24.— Régimen de funcionamiento.
El Consejo Social se reunira como minimo de dos veces al afio.

Su régimen de funcionamiento se ajustara al previsto para los 6rganos colegiados en la
Ley 40/2015, de 1 de octubre de Régimen Juridico del Sector Publico.

Articulo 25.— La Comision Sociosanitaria.

1.— La Comisidn Sociosanitaria es el 6rgano de asesoramiento y participacion de las y los pro-
fesionales en la gestion del ambito sociosanitario de la OSI.

2.— La Comision Sociosanitaria actuara en coherencia y de conformidad con las pautas genera-
les que se establezcan por los 6rganos del Consejo Vasco de Atencion Sociosanitaria.
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Articulo 26.— Funciones.
1.— Las funciones de la Comision Sociosanitaria seran las siguientes:

a) Establecer, supervisar y desarrollar los mecanismos de coordinacion entre las y los diferen-
tes actores e instituciones que conforman el espacio sociosanitario.

b) La valoracion de los resultados de las lineas de actuacion desplegadas y la propuesta de
areas de mejora.

c) Establecer, supervisar y desarrollar la autoevaluacion del contrato programa en los aspectos
relacionados con la coordinacion sociosanitaria.

2.— La Comision Sociosanitaria podra crear comisiones especificas para la organizacion y eva-
luacion de mecanismos de actuacion. Dichas comisiones podran estar conformadas por otras
personas profesionales de la OSl y de los ambitos sociales municipales y, en su caso, territoriales.

Articulo 27.— Composicion.

1.— La Comisidon Socio-Sanitaria estara compuesta como minimo por una presidente o presi-
denta y las personas vocales que se senalan en los puntos siguientes.

2.— Actuara como presidente o presidenta la Direccion de Atencion Integrada o en su caso, la
Direccion Médica.

3.— Actuaran como vocales:
a) La Direccién de Enfermeria.
b) Tres personas de la OSI a propuesta de la Direccion Gerencia.

c) Una persona en representacion del ambito socio-sanitario del Territorio Historico correspon-
diente o la persona en que ésta delegue.

d) Un o una representante de salud publica a propuesta del delegado o delegada territorial, del
departamento del Gobierno Vasco competente en materia de salud.

e) Dos vocales en representacion de la farmacia comunitaria designados o designadas por el
Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud a propuesta del Colegio Oficial
de Farmacéuticos del Territorio Histérico en el que se encuentre enclavada la OSI.

f) Dos representantes del area social de los ambitos municipales seran designados por la Aso-
ciacion de Municipios de Euskadi-EUDEL.

g) Dos representantes del area social del ambito de la diputacion foral correspondiente.

4 — La designacion de las personas componentes de la Comision Sociosanitaria se realizara
por Acuerdo del Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud que, asimismo,
podra acordar la ampliacion de la composicion de la Comision a propuesta razonada de la propia
Comisioén o de la Direccion Gerencia.

5.— En la composicion de la Comision Sociosanitaria se observara una presencia equilibrada de
mujeres y hombres. Se considera que existe una representacion equilibrada cuando los dos sexos
estén representados al menos un cuarenta por ciento.
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Articulo 28.— Régimen de funcionamiento.
La Comisién Sociosanitaria debera reunirse como minimo dos veces al afo.

Su régimen de funcionamiento se ajustara al previsto para los érganos colegiados en la
Ley 40/2015, de 1 de octubre de Régimen Juridico del Sector Publico.

CAPITULO IV

ORGANIZACION ASISTENCIAL

Articulo 29.— Organizacion asistencial.

1.— La prestacion asistencial de las OSI se estructura, con caracter general, en:
a) Servicios hospitalarios.

b) Unidades de atencion primaria.

2.— Sin perjuicio de lo anterior, en las OSI podran existir unidades organizativas que contemplen
actividades asistenciales de caracter transversal para los diferentes servicios. Su constitucion y
régimen de funcionamiento se aprobara por la Direccion General de Osakidetza-Servicio vasco de
salud, a propuesta de la Direccion Gerencia.

SECCION 1.2

SERVICIOS HOSPITALARIOS

Articulo 30.— Servicios hospitalarios.

1.— Los servicios hospitalarios estan formados por el conjunto de personas, tecnologias e
infraestructuras, orientados a la calidad, eficacia y eficiencia de los procesos asistenciales de su
ambito.

2.— Los servicios hospitalarios adecuaran sus actuaciones a lo previsto en el Plan de Gestion.

3.— Los objetivos asistenciales de cada servicio hospitalario se determinaran atendiendo a los
compromisos del contrato programa de la OSI, teniendo como punto de partida la coordinacion
con las demas unidades y servicios de la OSI para proporcionar una atencion integrada a la pobla-
cion adscrita a la misma.

4. — La creacion, modificaciéon y extincidon de los servicios hospitalarios se realizara por acuerdo
del Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud a propuesta de la Direccion
General de Osakidetza-Servicio vasco de salud y requerira las autorizaciones establecidas en el
Decreto 31/2006, de 21 de febrero, de autorizacion de los centros, servicios y establecimientos
sanitarios.

Articulo 31.— Jefatura de los servicios hospitalarios.

1.— Al frente de cada servicio hospitalario existira una jefatura que ejercera la doble funcion
gestora y asistencial, en dependencia funcional de la Direccion Médica de la OSI. No obstante, en
aquellas materias que puedan afectar al ambito de la Direccion de Atencién Integrada, dependera
funcionalmente de dicha direccion, a fin de lo cual ambas actuaran de manera coordinada.
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2.— En funcion del tamario de la organizacion, la Direcciéon Gerencia podra agrupar varias espe-
cialidades bajo una misma jefatura de servicio, asi como especialidades de los niveles de atencion
primaria y hospitalaria.

3.— La jefatura de servicio se responsabilizara del proceso asistencial asi como de la orga-
nizacion y gestion de los recursos humanos y materiales que se asignen al servicio, teniendo
asignadas, ademas de las propias a la plaza de origen, las siguientes funciones:

a) Acordar con la Direccion Médica los objetivos anuales del servicio.

b) Gestionar los recursos materiales, incluidos los de diagnéstico y tratamiento, asignados al
servicio asegurando la adecuada utilizacion y aprovechamiento de los mismos y en particular la
calidad de la prescripcion farmacéutica.

c) Realizar la gestion de personal asignado al servicio, en coordinacion con los correspondien-
tes 6rganos de direccion de las organizaciones de servicios, proponiendo criterios para la gestion
de los recursos humanos y para la implantacion de sistemas para la incorporacion, formacion,
motivacioén y desarrollo profesional.

d) Controlar la calidad del servicio, estableciendo criterios especificos de actividad, de calidad
y autoevaluacion implantando los sistemas técnicos y de gestion necesarios para un funciona-
miento eficiente del mismo.

e) Favorecer en todo momento estrategias que mejoren la coordinacion de actuaciones de
otras unidades y/o servicios, y en especial con la atencion primaria, para lograr la integracion en
el proceso asistencial.

f) Gestionar las actividades de docencia e investigacion del servicio.

g) Evaluar las competencias y habilidades de las personas adscritas al servicio cuando asi lo
requiera la Direccion Gerencia.

SECCION 2.2

UNIDADES DE ATENCION PRIMARIA

Articulo 32.— Unidades de Atencion Primaria.

1.— Para la prestacion de la asistencia necesaria para la poblacion que tengan asignada, el nivel
de atencioén primaria de la OSI se organiza funcionalmente en unidades de atencién primaria.

2.— Las unidades de atencion primaria estan formadas por el conjunto de personas, servicios,
tecnologias e infraestructuras para prestar servicios asistenciales de primer nivel, orientadas a la
calidad, eficacia y eficiencia del proceso asistencial.

3.— as unidades de atencion primaria podran disponer de los niveles de autonomia de ges-
tion que le sean delegados por la Direccion Gerencia de la OSI, para la ejecucion de su plan de
gestion.

4 — Los objetivos asistenciales de cada unidad de atencion primaria se determinaran aten-
diendo a los compromisos del contrato programa de la OSI, teniendo como punto de partida la
coordinacion con las demas unidades y servicios de la OSI para proporcionar una atencion inte-
grada a las personas adscritas a la misma de cuya salud es responsable.

2018/3588 (18/23)



BOLETIN OFICIAL DEL PAIS VASCO N.° 133

miércoles 11 de julio de 2018

5.— La creacion, modificacién y extincion de las unidades de atencion primaria se realizara
por acuerdo del consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud a propuesta
de la Direccion General de Osakidetza-Servicio vasco de salud y requerira las autorizaciones
establecidas en el Decreto 31/2006, de 21 de febrero, de autorizacion de los centros, servicios y
establecimientos sanitarios.

6.— No obstante, la Direccién General de Osakidetza-Servicio vasco de salud, a propuesta de la
Direccion Gerencia podra crear modificar o extinguir unidades de atencion primaria sin poblacion
asignada y compuestas por profesionales asistenciales con la finalidad de apoyar la actividad
asistencial de las unidades de atencion primaria de la OSI.

Articulo 33.— Jefatura de las unidades de atencion primaria.

1.— Al frente de cada unidad de atencién primaria se situara una jefatura que ejercera con
caracter general la doble funcién gestora y asistencial en dependencia funcional de la Direccidon
Atencion Integrada de la OSI. Se responsabilizara del proceso asistencial y de la organizacion y
gestion de los recursos humanos y materiales que se asignen a la unidad.

2.— La jefatura de unidad de atencion primaria tendra asignado, ademas de las propias a la
plaza de origen, el ejercicio de las siguientes funciones:

a) Acordar con la Direccion de Atencion Integrada los objetivos asistenciales de la unidad de
atencion primaria.

b) Organizar y gestionar la actividad a desarrollar por la unidad, tanto en su vertiente asistencial
como en la econdmica y administrativa, siendo el interlocutor la interlocutora ante la Direccion
Gerencia de la OSI.

c) Gestionar los recursos materiales (incluidos los de diagnéstico y tratamiento), asignados a
la unidad asegurando la adecuada utilizacion y aprovechamiento de los mismos y en particular la
calidad de la prescripcion farmacéutica.

d) Gestionar el presupuesto asignado a la unidad, haciendo seguimiento de la cuenta de pérdi-
das y ganancias de la misma.

e) Realizar la gestion de personal asignado en su unidad, en coordinacion con los corres-
pondientes 6rganos de direccion de las organizaciones de servicios, proponiendo criterios para
la gestion de los recursos humanos y para la implantacion de sistemas para la incorporacion,
formacion, motivacion y desarrollo profesional, sin perjuicio de la dependencia funcional de este
personal de otras unidades o servicios.

f) Controlar la calidad asistencial de la unidad, estableciendo de acuerdo con la Direccion
Médica, criterios especificos de actividad, de calidad y autoevaluacion implantando los sistemas
técnicos y de gestion necesarios para un funcionamiento eficiente de la misma.

g) Implantar normas de funcionamiento o cualquier otra medida orientada a mejorar los estan-
dares de atencion a la ciudadania.

h) Favorecer en todo momento estrategias que mejoren la coordinacion de actuaciones con
otras unidades y/o servicios para lograr la integracion en el proceso asistencial.

i) Elaborar la propuesta de contrato de gestion de la unidad, contando con la colaboracion de
las y los profesionales implicados y teniendo en cuenta las necesidades de la poblacion a la que
atiende. Todo ello, en coherencia con el contrato-programa suscrito por la OSI.
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j) Gestionar las actividades de formacion y docencia de la unidad.

k) Gestionar las actividades de |+D+i de la unidad, de acuerdo con los criterios establecidos por
la Direccion Gerencia.

[) Evaluar las competencias y habilidades de las personas adscritas a la unidad cuando asi lo
requiera la Direccion Gerencia.

m) Coordinar la atencidn sanitaria conforme a las pautas establecidas por la Direccion de Aten-
cion Integrada.

CAPITULO V

DISPOSICIONES COMUNES

Articulo 34.— Jefaturas de Servicios Hospitalarios y de Unidades de Atencion Primaria.

1.— La seleccion, provision y nombramiento de las personas ocupantes de los puestos de jefa-
tura de servicios hospitalarios y jefatura de unidades de atencion primaria se realizara de acuerdo
con la normativa reguladora de seleccidon de personal estatutario y provision de puestos funciona-
les de Osakidetza-Servicio vasco de salud.

2.— Los perfiles profesionales y sistemas de provision de estos puestos seran los que se deter-
minan en el Decreto 186/2005, de 19 de julio, por el que se regulan los Puestos Funcionales del
Ente Publico de Derecho Privado Osakidetza-Servicio vasco de salud, y en las normas de desa-
rrollo del mismo (o aquella normativa que la sustituya).

3.— En los mismos términos se procedera respecto de la seleccion, provision, perfil profesional
requerido y nombramiento de las personas ocupantes de puestos funcionales de jefatura de sec-
cion clinica en los servicios hospitalarios.

Articulo 35.— Evaluacion.

1.— Las jefaturas de servicios hospitalarios y de unidades de atencién primaria seran objeto de
evaluacion, con caracter general, cada periodo de cuatro afios estando sujeta la continuidad en el
puesto de jefatura a los resultados de la misma.

2.— Para la evaluacion que se efectuara por parte del equipo directivo de la OSI, se estable-
ceran en el momento de la provisidon del puesto los procedimientos y criterios de evaluacion que
podran ser modificados con posterioridad a cada procedimiento de evaluacion.

DISPOSICION ADICIONAL PRIMERA.— Adecuacién de las organizaciones existentes.

1.— Las OSI actualmente creadas adecuaran su régimen al establecido en esta norma, en
lo relativo a duracion, retribuciones y denominacion de sus cargos directivos y sus organos de
direccion y gestion, conforme a los acuerdos que al respecto se adopten por el Consejo de Admi-
nistraciéon de Osakidetza-Servicio vasco de salud, en ejercicio de las competencias que les son
reconocidas en sus estatutos.

2.— A partir de la entrada en vigor de este decreto todas las alusiones que, en las disposicio-
nes vigentes se realicen al director o directora de comarca de atenciéon primaria, a la direccion
de enfermeria de la comarca, al administrador o administradora y jefe o jefa de personal de la
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comarca, deberan entenderse referidas a la Direccién Gerencia de la OSl y las Direcciones que
se creen conforme a lo dispuesto en el presente Decreto.

DISPOSICION ADICIONAL SEGUNDA .— Régimen de determinadas organizaciones de servicios.

1.— En tanto se procede a la determinacion de su integracion en alguno de los tipos de OSI que
se establecen en este decreto, las organizaciones de servicios de Osakidetza-Servicio vasco de
salud, Hospital Santa Marina y Hospital de Gorliz, ambas situadas en el ambito territorial corres-
pondiente al area de salud de Bizkaia y Salud Mental de Gipuzkoa, se consideraran hospitales
monograficos.

2.— La estructura Organizativa de las organizaciones sefialadas en el apartado anterior, asi
como la de la OSI Arabako Errioxa-Rioja Alavesa y Red de Salud Mental de Araba dadas sus
especiales caracteristicas, sera similar a la de las OSI de tipo Ill o IV.

DISPOSICION TRANSITORIA PRIMERA.— Régimen transitorio de cargos directivos.

El personal de las OSI que en el momento de publicarse el presente Decreto ocupe un cargo
directivo continuara en el desempeno del mismo hasta que se proceda a la creaciéon de los nuevos
equipos directivos, sin perjuicio de su posible integracion en los mismos.

DISPOSICION TRANSITORIA SEGUNDA.— Régimen transitorio de jefaturas de servicios y
unidades.

1.— El personal adscrito a las diferentes jefaturas continuara en el desempefo de las mismas
hasta que se proceda a la correspondiente evaluacion.

2.— En el caso de las jefaturas de servicios y unidades nombradas hasta la publicacion de este
decreto, el periodo de la evaluacion a que se refiere el articulo 36 sera de cuatro afos a partir del
dia siguiente al de su publicacion.

DISPOSICION DEROGATORIA.

Quedan derogadas las normas de igual o inferior rango que se opongan a lo establecido en
el presente Decreto y, especificamente, el Decreto 194/1996, de 23 de julio, de estructura orga-
nizativa de los recursos adscritos al servicio vasco de salud para la atencion hospitalaria y el
Decreto 195/1996, de 23 de julio, de estructura organizativa de los recursos adscritos para la
atencion primaria.

DISPOSICION FINAL PRIMERA.— Adecuacion del Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, por el
que se establecen los Estatutos Sociales del Ente Publico «Osakidetza-Servicio vasco de salud».

1.— La denominacion y referencias de los Consejos Técnicos de participacion profesional
que se contienen en el punto a) del parrafo tercero del articulo 15.2 y en el articulo 15.4 del
Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, por el que se establecen los Estatutos Sociales del Ente
Publico «Osakidetza-Servicio vasco de salud» deben entenderse realizadas al Consejo Clinico
Asistencial regulado en este decreto, que asume, ademas, las funciones de aquellos.

2.—Las funciones de la Direccion Médica que se establecen en el parrafo tercero del articulo 15.2
del Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, por el que se establecen los Estatutos Sociales del Ente
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Publico «Osakidetza-Servicio vasco de salud» se sustituyen por las establecidas en el articulo 10
del presente Decreto.

3.— El Anexo Il del Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, por el que se establecen los Esta-
tutos Sociales del Ente Publico «Osakidetza-Servicio vasco de salud», relativo a la relacion de
organizaciones de servicios del ente publico «Osakidetza-Servicio vasco de salud» se sustituye
por el anexo al presente Decreto.

DISPOSICION FINAL SEGUNDA .— Facultad de desarrollo.

Se faculta al consejero o a la consejero del Gobierno Vasco competente en materia de salud
para desarrollar los requisitos que determinen el nivel de referenciabilidad para el conjunto del sis-
tema sanitario vasco de las unidades y servicios adscritos a los centros sefialados en el articulo 4
del presente Decreto y el procedimiento para su establecimiento por el Consejo de Administracion
de Osakidetza-Servicio vasco de salud.

DISPOSICION FINAL TERCERA .— Clasificacion.

1.— De conformidad con las previsiones de este decreto las organizaciones de servicios sani-
tarios actualmente existentes se clasifican en los términos que se reflejan en el anexo que se
acompafa al mismo.

2.— Se faculta al Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud para que,
en los casos de creacion de OSI y/o modificacion de las mismas, proceda a la adecuacioén de la
denominacion y funciones de los 6rganos de direccion y gestion de las organizaciones agrupadas.

DISPOSICION FINAL CUARTA.— Adecuacién de érganos de direccion.

Se faculta al Consejo de Administracion de Osakidetza-Servicio vasco de salud para apro-
bar las disposiciones necesarias para el encaje de las OSI en las estructuras de Osakidetza/
Servicio vasco de salud, asi como, con caracter excepcional, modificar del numero de érganos
de direccion, atendiendo a la complejidad en la gestion de la OSI, siempre que se cuente con la
correspondiente dotacion presupuestaria. En todo caso, su numero no excedera del establecido
en el articulo 15.2 del Decreto 255/1997, de 11 de noviembre, por el que se establecen los Esta-
tutos Sociales del Ente Publico «Osakidetza-Servicio vasco de salud».

DISPOSICION FINAL QUINTA.— Entrada en vigor.

El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Boletin Oficial
del Pais Vasco.

Dado en Vitoria-Gasteiz, a 3 de julio de 2018.

El Lehendakari,
INIGO URKULLU RENTERIA.

El Consejero de Salud,
JON DARPON SIERRA.
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ANEXO AL DECRETO 100/2018, DE 3 DE JULIO.

RELACION DE ORGANIZACIONES DE SERVICIOS DEL ENTE PUBLICO
OSAKIDETZA-SERVICIO VASCO DE SALUD.

AMBITO TERRITORIAL DE LA COMUNIDAD AUTONOMA:

1.— Direccion General del Ente Publico Osakidetza-Servicio vasco de salud.
2.— Emergencias (Unidades Territoriales de Emergencias).

3.— Centro Vasco de Transfusion y Tejidos Humanos.

4 — Osatek, S.A.

AMBITO TERRITORIAL DEL AREA DE SALUD DE ARABA/ALAVA:
1.— OSI Araba.

2.— OSI Arabako Errioxa-Rioja Alavesa.

3.— Red de Salud Mental de Araba.

AMBITO DEL TERRITORIO DEL AREA DE SALUD DE BIZKAIA:
1.— OSI Ezkerraldea-Enkarterri-Cruces.

2.— OSI Bilbao-Basurto.

3.— OSI Barrualde-Galdakao.

4 — Red de Salud Mental de Bizkaia.

5.— OSI Barakaldo-Sestao.

6.— OSI Uribe.

7.— Hospital Santa Marina.

8.— Hospital de Gorliz.

AMBITO DEL TERRITORIO DEL AREA DE SALUD DE GIPUZKOA:
1.— OSI Donostialdea.

2.— OSI Alto Deba.

3.— OSI Bidasoa.

4 — OSI Debabarrena.

5.— OSI Goierri-Alto Urola.

6.— OSI Tolosaldea.

7.— Red de Salud Mental de Gipuzkoa.
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