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El propdsito de este tema es por una parte establecer el contenido de la cartera de servicios
comunes de las prestaciones sanitarias de salud publica, atencion primaria, atencion
especializada, atenciéon de urgencia, prestacidon farmacéutica, ortoprotésica, de productos
dietéticos y de transporte sanitario. Y, por otro lado, fijar las bases del procedimiento para la
actualizacién de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud.

Los puntos mas importantes en los que te debes centrar son los siguientes:
* Definicion de la cartera de servicios comunes del sistema nacional de salud.
* Contenido basico de cada anexo.

1. INTRODUCCION

Como recordaras el articulo 43 de la Constitucién Espafiola reconoce el derecho a la proteccion
de la salud y establece que compete a los poderes publicos organizar y tutelar la salud publica
a través de medidas preventivas y de las prestaciones y servicios necesarios.

Para el cumplimiento de dicho derecho es necesario todo un desarrollo legislativo y normativo
que debe de abarcar un amplio abanico de dmbitos y competencias. Por lo que como ya
habrds observado hay numerosas leyes, decretos y ordenanzas que pretenden garantizar la
proteccion de la salud, la equidad y la accesibilidad a una adecuada atencién sanitaria, a la que
tienen derecho todos los ciudadanos independientemente de su lugar de residencia.
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Hoy, nos centraremos en el aspecto normativo relacionado con la cartera de servicios.

Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion.

Es un real decreto que consta de una corto y sencillo articulado. Su estructura es la siguiente:
12 articulos

1 disposiciones adicionales

0 disposiciones transitorias

1 disposicidn derogatoria

4 disposiciones finales

Lo que mas destaca son sus anexos en los que se recoge con todo detalle todas las
prestaciones incluidas divididas por niveles de atencidn. En total tenemos un total de 9:
Anexo 1. Cartera de servicios comunes de salud publica.

Anexo 2. Cartera de servicios comunes de atencion primaria.

Anexo 3. Cartera de servicios comunes de atencidon especializada.

Anexo 4. Cartera de servicios comunes de atencion a la urgencia.

Anexo 5. Cartera de servicios comunes de prestacion farmacéutica.

Anexo 6. Cartera de servicios comunes de prestacion ortoprotésica.

Anexo 7. Cartera de servicios comunes de prestacidn con productos dietéticos.

Anexo 8. Cartera de servicios comunes de prestacidn de transporte sanitario.

Anexo 9. Asistencia sanitaria cuyo importe ha de reclamarse a los terceros obligados al pago.

Por ultimo, solo nombrar que el presente real decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su
publicacion en el «Boletin Oficial del Estado».

ACTIVIDADES

1. De los siguientes enunciados indica verdadero o falso segun corresponda:

e El articulo 43 de la Constitucion Espafiola reconoce el derecho a la proteccion de la
salud.

¢ Real Decreto 1030/2006, de 15 de agosto, por el que se establece la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su
actualizacion.

¢ Real Decreto 1030/2006, de 15 de agosto, por el que se establece la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su
renovacion.

e Anexo 4. Cartera de servicios comunes de atencion a la urgencia.

e Anexo 2. Cartera de servicios comunes de prestacién con productos dietéticos.

e Anexo 2. Cartera de servicios comunes de atencidn primaria.

e En el Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, encontramos un total de 9
anexos.
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2. Une con flechas los anexos con su correspondiente denominacion. Ten
presente que hay mas anexos y carteras de las que se recogen en el Real
Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre.

Anexo 9. Cartera de servicios comunes de salud publica.

Anexo 4. Cartera de servicios comunes de atencidn primaria.

Anexo 3. Cartera de servicios comunes de atencion especializada.

Anexo 2. Cartera de servicios comunes de atencion a la urgencia.

Anexo 10. Cartera de servicios comunes de prestacion farmacéutica.

Anexo 5. Cartera de servicios comunes de prestacion ortoprotésica.

Anexo 11. Cartera de servicios comunes de prestacidon con productos dietéticos.
Anexo 8. Cartera de servicios comunes de prestacion de transporte sanitario.
Anexo 7. Cartera de servicios comunes de prestacion de ayuda domiciliaria.
Anexo 1. Asistencia sanitaria cuyo importe ha de reclamarse a los terceros obligados al pago.
Anexo 6. Cartera de servicios comunes de atencion al paciente crénico.

2. CARTERA DE SERVICIOS COMUNES

Para el estudio de la cartera de servicios vamos a ir respondiendo a las siguientes preguntas
basicas, de esta manera pensamos que serd mucho mas didactico.

¢Qué es la cartera de servicios?

La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud es el conjunto de técnicas,
tecnologias o procedimientos, entendiendo por tales cada uno de los métodos, actividades y
recursos basados en el conocimiento y experimentacion cientifica, mediante los que se
hacen efectivas las prestaciones sanitarias.

Los servicios contenidos en esta cartera tienen la consideracion de basicos y comunes,
entendiendo por tales los necesarios para llevar a cabo una atencidn sanitaria adecuada,
integral y continuada a todos los usuarios del Sistema Nacional de Salud, independientemente
del nivel asistencial en el que se les atienda en cada momento.
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Las prestaciones de las carteras de servicios basicas y complementarias se financiaran por las
comunidades auténomas.

Las comunidades auténomas, en el ambito de sus competencias, podran aprobar sus
respectivas carteras de servicios, que incluiran, cuando menos, la cartera de servicios comunes
del Sistema Nacional de Salud, la cual debe garantizarse a todos los usuarios del mismo.

Las comunidades auténomas podran incorporar en sus carteras de servicios, una técnica,
tecnologia o procedimiento no contemplado en la cartera de servicios comunes del Sistema
Nacional de Salud, para lo cual estableceran los recursos adicionales necesarios. En todo caso,
estos servicios complementarios, que deberan reunir los mismos requisitos que se establecen
para la cartera comun.

Las comunidades auténomas pondran en conocimiento del Ministerio de Sanidad y Consumo
los servicios complementarios no contemplados en la cartera de servicios comunes del Sistema
Nacional de Salud que hubieran sido incorporados a la cartera de servicios especificos de la
comunidad auténoma.

Cartera servicios basica: Es aquella que corre con
cargos a fondos publicos, se establece a nivel estatal e
incluye el minimo de prestaciones indispensables para
hacer efectivo el derecho a proteccién de la salud.
Incluye las siguientes prestaciones:

oA e Salud publica.

e Atencién primaria.

e Atencidn especializada.

e Atencidén a la urgencia.

e Algunas prestaciones de la cartera de servicios

i
i

comunes de prestacién ortoprotésica (por
ejemplo: implantes quirurgicos)

Cartera servicios supletoria: Es aquella que no corre por completo a cargo de los fondos
publicos, se necesita una aportacion por parte del usuario la cual variara segun las leyes de
desarrollo.
Incluye las siguientes prestaciones:

e Productos farmacéuticos.

e Productos dietéticos.

e Transporte sanitario.

e Algunas prestaciones de la cartera de servicios comunes de prestacion ortoprotésica

(por ejemplo: faja ortopédica)
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Cartera servicios complementaria: Es aquella que corre
con cargos a fondos publicos, se establece a nivel de
comunidad auténoma. Una comunidad auténoma
debera siempre primero garantizar la cobertura de la
cartera de servicios basicos antes de poder establecer
una cartera complementaria.

Puede incluir cualquiera de las prestaciones que se
enumera en la cartera de servicios supletorios y otras
fuera de dicha cartera siempre que cumplan ciertos
requisitos.

Por ejemplo: en la Comunidad Valenciana el transporte
sanitario no urgente es un servicio complementario y
no supletorio como se contempla originalmente. Esto
quiere decir que la Comunidad asume el coste a fondos
publicos y no lo soporta el usuario.

¢Quién tiene derecho a la proteccién de la salud en Espafia?

En la Constitucion espainola, en su articulo 43, solo se indica que una ley establecera los
derechos y deberes al respecto. Es en la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesidn y calidad
del Sistema Nacional de Salud encontramos quienes con los titulares del derecho a la
proteccion a la salud y a la atencidn sanitaria.

En dicha ley se especifica lo siguiente:

1. Son titulares del derecho a la proteccion de la salud y a la atencidn sanitaria todas las
personas con nacionalidad espainola y las personas extranjeras que tengan establecida su
residencia en el territorio espafiol. Sin perjuicio de lo anterior, las personas con derecho a la
asistencia sanitaria en Espaina en aplicacion de los reglamentos comunitarios de coordinacion
de sistemas de Seguridad Social o de los convenios bilaterales que comprendan la prestacion
de asistencia sanitaria, tendran acceso a la misma, siempre que residan en territorio espafol o
durante sus desplazamientos temporales a Espafia, en la forma, extensidn y condiciones
establecidos en las disposiciones comunitarias o bilaterales indicadas.

2. Para hacer efectivo el derecho con cargo a los fondos publicos de las administraciones
competentes, las personas titulares de los citados derechos deberdn encontrarse en alguno de
los siguientes supuestos:

a) Tener nacionalidad espafola y residencia habitual en el territorio espafiol.

b) Tener reconocido su derecho a la asistencia sanitaria en Espaia por cualquier otro titulo
juridico, aun no teniendo su residencia habitual en territorio espafiol, siempre que no exista un
tercero obligado al pago de dicha asistencia.

c) Ser persona extranjera y con residencia legal y habitual en el territorio espafiol y no tener la
obligacion de acreditar la cobertura obligatoria de la prestacion sanitaria por otra via.
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3. Aquellas personas que no tengan derecho a la asistencia sanitaria con cargo a fondos
publicos, podran obtener dicha prestacién mediante el pago de la correspondiente
contraprestacidén o cuota derivada de la suscripcion de un convenio especial.

4. Lo dispuesto en los apartados anteriores de este articulo no modifica el régimen de
asistencia sanitaria de las personas titulares o beneficiarias de los regimenes especiales
gestionados por la Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado, la Mutualidad
General Judicial y el Instituto Social de las Fuerzas Armadas, que mantendran su régimen
juridico especifico.

Reconocimiento del derecho a la proteccidn de la salud y a la atencidn sanitaria con cargo a
fondos publicos.

1. El reconocimiento y control del derecho a la proteccién de la salud y a la atencién sanitaria
con cargo a fondos publicos correspondera al Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar
Social con la colaboracidn de las entidades y administraciones publicas imprescindibles para
comprobar la concurrencia de los requisitos. Sin perjuicio de lo dispuesto en el parrafo
anterior, la gestion de los derechos de asistencia sanitaria derivados de las normas
internacionales de coordinacion de los sistemas de seguridad social, asi como las demas
funciones atribuidas por dichas normas a las instituciones competentes y organismos de
enlace, corresponderan al Instituto Nacional de la Seguridad Social.

Proteccion de la salud y atencidn sanitaria a las personas extranjeras que encontrandose en
Espaifa no tengan su residencia legal en el territorio espaiiol.

1. Las personas extranjeras no registradas ni autorizadas como residentes en Espaia tienen
derecho a la proteccion de la salud y a la atencidn sanitaria en las mismas condiciones que las
personas con nacionalidad espafiol.

2. La citada asistencia sera con cargo a los fondos publicos de las administraciones
competentes siempre que dichas personas cumplan todos los siguientes requisitos:

a) No tener la obligacion de acreditar la cobertura obligatoria de la prestacién sanitaria por
otra via, en virtud de lo dispuesto en el derecho de la Unidn Europea, los convenios bilaterales
y demdas normativa aplicable.

b) No poder exportar el derecho de cobertura sanitaria desde su pais de origen o procedencia.
¢) No existir un tercero obligado al pago.

La asistencia sanitaria a la que se refiere en el parrafo anterior no genera un derecho ala
cobertura de la asistencia sanitaria fuera del territorio espanol financiada con cargo a los
fondos publicos de las administraciones competentes, sin perjuicio de lo dispuesto en las
normas internacionales en materia de seguridad social aplicables.

Los usuarios del Sistema Nacional de Salud tendran derecho a:

a) Lainformacién y, en su caso, tramitacion de los procedimientos administrativos necesarios
para garantizar la continuidad de la atencién sanitaria.

b) La expedicidn de los partes de baja, confirmacion, alta y demas informes o documentos
clinicos para la valoracion de la incapacidad u otros efectos.

www.formacurae.es



TEMA |. Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que  formacurae
se establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud y el procedimiento para su actualizacion.

¢) La documentacion o certificacion médica de nacimiento, defuncidon y demds extremos para
el Registro Civil.

¢Como accede un usuario a las prestaciones del sistema nacional de salud?

Los usuarios del Sistema Nacional de Salud tendran acceso a la cartera de servicios comunes
reconocida en este real decreto, siempre que exista una indicacién clinica y sanitaria para ello,
en condiciones de igualdad efectiva, al margen de que se disponga o no de una técnica,
tecnologia o procedimiento en el ambito geografico en el que residan. Los servicios de salud
gue no puedan ofrecer alguna de las técnicas, tecnologias o procedimientos contemplados en
esta cartera en su ambito geografico estableceran los mecanismos necesarios de canalizaciény
remisidn de los usuarios que lo precisen al centro o servicio donde les pueda ser facilitado, en
coordinacion con el servicio de salud que lo proporcione.

La cartera de servicios comunes Unicamente se facilitara por centros, establecimientos y
servicios del Sistema Nacional de Salud, propios o concertados, salvo en situaciones de riesgo
vital, cuando se justifique que no pudieron ser utilizados los medios de aquél. En esos casos de
asistencia sanitaria urgente, inmediata y de caracter vital que hayan sido atendidos fuera del
Sistema Nacional de Salud, se reembolsaran los gastos de la misma, una vez comprobado que
no se pudieron utilizar oportunamente los servicios de aquél y que no constituye una
utilizacidn desviada o abusiva de esta excepcion. Todo ello sin perjuicio de lo establecido en los
convenios internacionales en los que Espafia sea parte o en normas de derecho interno
reguladoras de la prestacion de asistencia sanitaria en supuestos de prestacion de servicios en
el extranjero.

Los centros, establecimientos y servicios a que hace referencia el apartado anterior estaran
debidamente autorizados conforme a lo establecido en el Real Decreto 1277/2003, de 10 de
octubre, por el que se establecen las bases generales sobre autorizacion de centros, servicios y
establecimientos sanitarios, la normativa autondmica vigente y, en su caso, la normativa
especifica que regule su actividad.

¢Cudl es el contenido de la cartera de servicios?

El contenido de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud correspondiente
a las prestaciones de salud publica, atencidn primaria, atencién especializada, atencién de
urgencia, prestacién farmacéutica, prestacion ortoprotésica, de productos dietéticos y de
transporte sanitario se recoge, respectivamente, en los anexos |, II, lll, IV, V, VI, VIl y VIII.

Estos anexos los veras con mas detalle en el punto siguiente.

Por orden del Ministerio de Sanidad y Consumo, previo acuerdo del Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud, podra concretarse y detallarse el contenido de los diferentes
apartados de la cartera de servicios comunes recogidos en estos anexos.

Para la definicion, detalle y actualizacidn de la cartera de servicios comunes se tendra en
cuenta la seguridad, eficacia, eficiencia, efectividad y utilidad terapéuticas de las técnicas,
tecnologias y procedimientos, asi como las ventajas y alternativas asistenciales, el cuidado de
grupos menos protegidos o de riesgo y las necesidades sociales, y su impacto econémico y
organizativo, basandose en los criterios y requisitos establecidos en los apartados siguientes.
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Previamente a su inclusidn en la cartera, las técnicas, tecnologias o procedimientos que para
su realizacion precisen utilizar un medicamento, producto sanitario, producto dietético u
otro tipo de producto, resulta imprescindible que:

a) Los medicamentos estén autorizados para su comercializacion de acuerdo con la
legislacion vigente, y se utilicen conforme a las especificaciones de su ficha técnica
autorizada.

b) Los productos sanitarios, incluidos los implantes y los reactivos para diagndstico «in
vitro», cuenten con el marcado CE para la indicacion de que se trate, asi como los restantes
requisitos que establece el Real Decreto 414/1996, de 1 de marzo, por el que se regulan los
productos sanitarios, y demas normativa de aplicacion.

c) Los productos dietéticos hayan recibido resolucion favorable de la autoridad competente
como alimentos dietéticos destinados a usos médicos especiales, de acuerdo con lo
establecido en el apartado 4 del articulo 10 del Real Decreto 2685/1976, de 16 de octubre,
por el que se aprueba la Reglamentacion Técnico-Sanitaria para la Elaboracidn, Circulacién y
Comercio de Preparados Alimenticios para Regimenes Dietéticos y/o Especiales.

d) Otros productos sometidos a regulacion especifica cumplan la respectiva normativa
vigente que les sea de aplicacion.

Para ser incluidos como parte de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de
Salud, las técnicas, tecnologias o procedimientos deberan reunir todos los requisitos
siguientes:

a) Contribuir de forma eficaz a la prevencidn, al diagndstico o al tratamiento de
enfermedades, a la conservacidon o mejora de la esperanza de vida, al autovalimientoo a la
eliminacidn o disminucion del dolor y el sufrimiento.

b) Aportar una mejora, en términos de seguridad, eficacia, efectividad, eficiencia o utilidad
demostrada, respecto a otras alternativas facilitadas actualmente.

¢) Cumplir las exigencias que establezca la legislacidn vigente en el caso de que incluyan la
utilizacion de medicamentos, productos sanitarios u otros productos.

No se incluiran en la cartera de servicios comunes:

a) Aquellas técnicas, tecnologias o procedimientos:

1.2 Cuya contribucidn eficaz a la prevencidn, diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion o
curacion de las enfermedades, conservacion o mejora de la esperanza de vida, autonomia y
eliminacién o disminucion del dolor y el sufrimiento no esté suficientemente probada.
2.2 Que se encuentren en fase de investigacion clinica, salvo los autorizados para uso
compasivo.

3.2 Que no guarden relacién con enfermedad, accidente o malformacién congénita.

4.2 Que tengan como finalidad meras actividades de ocio, descanso, confort, deporte o
mejora estética o cosmética, uso de aguas, balnearios o centros residenciales u otras
similares.

b) La realizacion de reconocimientos y examenes o pruebas biolégicas voluntariamente
solicitadas o realizadas por interés de terceros.

La exclusidn de una técnica, tecnologia o procedimiento incluido en la cartera de servicios
comunes se llevara a cabo cuando concurra alguna de las circunstancias siguientes:

a) Evidenciarse su falta de eficacia, efectividad o eficiencia, o que el balance entre beneficio
y riesgo sea significativamente desfavorable.

b) Haber perdido su interés sanitario como consecuencia del desarrollo tecnoldgico y
cientifico o no haber demostrado su utilidad sanitaria.

c) Dejar de cumplir los requisitos establecidos por la legislacion vigente.
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Actualizacion de la cartera de servicios comunes.

La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud se actualizara mediante orden
del Ministerio de Sanidad y Consumo, previo acuerdo del Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud.

Para incorporar nuevas técnicas, tecnologias o procedimientos a la cartera de servicios
comunes o excluir los ya existentes, serd necesaria su evaluacidn por el Ministerio de Sanidad y
Consumo a través de la agencia de evaluacién de tecnologias sanitarias del Instituto de Salud
Carlos lll en colaboracidn con otros drganos evaluadores propuestos por las comunidades
auténomas.

El procedimiento de evaluacidn para la actualizacién de la cartera de servicios comunes, se
aplicara a las técnicas, tecnologias o procedimientos relevantes, que son aquellos que reunen,
al menos, una de las siguientes caracteristicas:

a) Representar una aportacién sustancialmente novedosa a la prevencion, al diagnéstico, a la
terapéutica, a la rehabilitacién, a la mejora de la esperanza de vida o a la eliminacién del dolor
y el sufrimiento.

b) Ser nuevas indicaciones de equipos o productos ya existentes.

¢) Requerir para su aplicacidn nuevos equipos especificos.

d) Modificar de modo significativo las formas o sistemas organizativos de atencion a los
pacientes.

e) Afectar a amplios sectores de poblacidn o a grupos de riesgo.

f) Suponer un impacto econémico significativo en el Sistema Nacional de Salud.

g) Suponer un riesgo para los usuarios o profesionales sanitarios o el medio ambiente.

No se aplicara el régimen de actualizacion previsto en esta norma a la prestacidén farmacéutica,
gue se regira por su propia normativa, y con los cauces de participacién de las comunidades
auténomas que en ella se establezcan. Tampoco se aplicara a las técnicas, tecnologias o
procedimientos que supongan un cambio menor de otros ya existentes o incorporen
dispositivos o productos con modificaciones técnicas menores, salvo en el caso de que retnan
alguna de las caracteristicas sefialadas en el apartado anterior.

Procedimiento de actualizacion de la cartera de servicios comunes.

Las propuestas de actualizacién se haran por iniciativa de las administraciones sanitarias de las
comunidades auténomas o del propio Ministerio de Sanidad y Consumo, a través del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

El régimen para la tramitacidn de los expedientes para la actualizacion de la cartera de
servicios comunes y los criterios para la seleccidn y priorizacién de las técnicas, tecnologias y
procedimientos se estableceran por orden ministerial, previo informe del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

La propuesta de inclusién de una nueva técnica, tecnologia o procedimiento en la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud se acompafiara de una memoria técnica que
recoja los resultados de su evaluacion y las repercusiones bioéticas y sociales y una memoria
econdmica que contenga la valoracion del impacto positivo o negativo que pueda suponer. Si
de acuerdo con las estimaciones econdmicas que se realicen, la introduccién de una nueva
técnica, tecnologia o procedimiento pudiera determinar un incremento del gasto con
implicaciones presupuestarias significativas para el Sistema Nacional de Salud, se analizara por
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la Comisidn interministerial para el estudio de los asuntos con trascendencia presupuestaria
para el equilibrio financiero del Sistema Nacional de Salud o implicaciones econédmicas
significativas que emitira el preceptivo informe que sera presentado al Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud. Por su parte, el Ministerio de Economia y Hacienda trasladara
este informe al Consejo de Politica Fiscal y Financiera, el cual propondrd, en su caso, las
medidas necesarias para garantizar el equilibrio financiero del Sistema Nacional de Salud.

Finalizada la tramitacién de los expedientes, se elevaran éstos a la Comision de prestaciones,
aseguramiento y financiacién, la cual acordara la propuesta que corresponda sobre la inclusién
o exclusién de la técnica, tecnologia o procedimiento de que se trate.

Comisidn de prestaciones, aseguramiento y financiacion.

La Comision de prestaciones, aseguramiento y financiacion estara presidida por el
Director General de Cohesidn del Sistema Nacional de Salud y Alta Inspeccién, como
drgano responsable de la elaboracién y evaluacién de la cartera de servicios comunes
del Sistema Nacional de Salud. Se integraran en ella, como vocales, un representante
de cada una de las comunidades auténomas, de cada una de las mutualidades de
funcionarios (MUFACE, MUGEJU e ISFAS), del Instituto Nacional de Gestidn Sanitaria,
de la Subdireccidn General de Analisis Econdmico y Fondo de Cohesidn, del Instituto
de Salud Carlos lll, de la Direccion General de Salud Publica, de la Direccion General de
Farmacia y Productos Sanitarios y de la Agencia de Calidad del Sistema Nacional de
Salud.

Para cada una de las vocalias sera designado un titular y un suplente.

La Comision de prestaciones, aseguramiento y financiacion podra incorporar a sus
deliberaciones, con voz pero sin voto, a los expertos en cada una de las materias, que
se consideren oportunos, en concepto de asesores, 0 promover, previo a sus
decisiones, el consenso profesional a través de grupos de trabajo que convoque a tal
efecto en supuestos o circunstancias especificas.

Para garantizar el desarrollo de las tareas encomendadas a esta Comision, se
establece una secretaria que sera ejercida por el titular de la subdireccidn general del
Ministerio de Sanidad y Consumo responsable de la cartera de servicios.

La aprobacidn definitiva de las propuestas que se formulen por dicha Comisidn,
correspondera al Ministerio de Sanidad y Consumo, previo acuerdo del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

Cuando existan indicios de que una técnica, tecnologia o procedimiento tiene un balance entre
beneficio y riesgo significativamente desfavorable, el Ministerio de Sanidad y Consumo
procedera a su exclusion cautelar, poniéndolo en conocimiento de las comunidades
auténomas de forma inmediata e informando de ello a la Comisidn de prestaciones,
aseguramiento y financiacidn, para que adopten las medidas necesarias. Simultdaneamente, se
iniciard la tramitacion del expediente que permita ratificar la exclusién cautelar o proponer
medidas sobre su utilizacidn o sobre el seguimiento de los pacientes. En el caso de que lleve
aparejada la utilizacidon de un medicamento, producto sanitario u otro tipo de producto
sometido a regulacion especifica, se le aplicard el mecanismo de vigilancia y control de los
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incidentes que pudieran dar lugar a un riesgo para la salud de los pacientes que establezca la
normativa que lo regule.

ACTIVIDADES

1. Responde a las siguientes preguntas:

Las condiciones que debe garantizar la Cartera de Servicios del Servicio Sanitario espafiol son:
a. Servicios basicos y fundamentales.

b. Equidad y accesibilidad.

c. Integralidad y calidad.

d. Todas son correctas.

La cartera de servicios determina:

a. Los servicios minimos que se han de prestar a la poblacion.
b. Tipo de procedimientos asistenciales que requieren.

¢. Niumero de procedimientos asistenciales que requieren.

d. Todas son correctas.

Indica cual de los siguientes enunciados es cierto:

a. El contenido de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud
correspondiente a las prestaciones de salud publica, atencién primaria, atenciéon
especializada, atencién de urgencia, prestacion farmacéutica, prestacién ortoprotésica,
de productos quimicos y de transporte sanitario.

b. El acceso a las prestaciones sanitarias del Sistema Nacional de Salud, detalladas en la
cartera de servicios comunes que se establece en este real decreto, se garantizara con
dependencia del lugar del territorio nacional en el que se encuentren en cada momento
los usuarios del sistema.

c. El articulo 44 de la Constitucion Espafiola reconoce el derecho a la proteccion de la
salud y establece que compete a los poderes publicos organizar y tutelar la salud
publica a través de medidas preventivas y de las prestaciones y servicios necesarios.

d. Para ser incluidos como parte de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud, las técnicas, tecnologias o procedimientos deberan reunir el requisito de
aportar una mejora, en términos de seguridad, eficacia, efectividad, eficiencia o utilidad
demostrada, respecto a otras alternativas facilitadas actualmente.

Indica cual de los siguientes enunciados es falso:

a. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud debe garantizar la
atencion integral y la continuidad de la asistencia prestada a los usuarios,
independientemente del nivel asistencial en el que se les atienda en cada momento.

b. Las comunidades autdnomas, en el ambito de sus competencias, podran aprobar sus
respectivas carteras de servicios, que incluiran, cuando menos, la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud, la cual debe garantizarse a todos los usuarios
del mismo.

c. Para ser incluidos como parte de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud, las técnicas, tecnologias o procedimientos debera reunir el requisito de
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contribuir de forma ineficaz a la prevencion, al diagndstico o al tratamiento de
enfermedades, a la conservacién o mejora de la esperanza de vida, al autovalimiento o
a la eliminacion o disminucién del dolor y el sufrimiento.

d. Las propuestas de actualizacidon se haran por iniciativa de las administraciones
sanitarias de las comunidades autdnomas o del propio Ministerio de Sanidad y
Consumo, a través del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

2. Haz un breve esquema resumen con las caracteristicas mas importantes y
diferencias entre la cartera basica, complementaria y supletoria.
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3. ANEXOS DE LA CARTERA DE SERVICIOS

Como hemos nombrado anteriormente hay 9 anexos en la cartera de servicios.

Anexo 1. Cartera de servicios comunes de salud publica.

Anexo 2. Cartera de servicios comunes de atencidn primaria.

Anexo 3. Cartera de servicios comunes de atencidn especializada.

Anexo 4. Cartera de servicios comunes de atencion a la urgencia.

Anexo 5. Cartera de servicios comunes de prestacidon farmacéutica.

Anexo 6. Cartera de servicios comunes de prestacion ortoprotésica.

Anexo 7. Cartera de servicios comunes de prestacidn con productos dietéticos.

Anexo 8. Cartera de servicios comunes de prestacion de transporte sanitario.

Anexo 9. Asistencia sanitaria cuyo importe ha de reclamarse a los terceros obligados al pago.

Es muy importantes que tengas una visidn general de los aspectos mds importantes que se
engloban dentro de cada cartera. Sobre todo, es necesario que prestes especial atencion a los
3 primeros anexos, pues son los que mas presencia tienen en los exdmenes.

ANEXO I. Cartera de servicios comunes de salud publica

La prestacion de salud publica es el conjunto de iniciativas organizadas por las
administraciones publicas para preservar, proteger y promover la salud de la poblacion. Es una
combinacidn de ciencias, habilidades y actividades dirigidas al mantenimiento y mejora de la
salud de todas las personas a través de acciones colectivas o sociales.

Las prestaciones de salud publica se ejercerdn con un caracter de integralidad, a partir de las
estructuras de salud publica de las administraciones y de la infraestructura de atencion
primaria del Sistema Nacional de Salud. La cartera de servicios de atencidn primaria incluye los
programas de salud publica cuya ejecucion se realiza mediante acciones que se aplican a nivel
individual por los profesionales de ese nivel asistencial.

Para hacer efectiva esta prestacion, la cartera de servicios de salud publica tiene una doble
orientacion:
a) Orientada al disefio e implantacién de politicas de salud, que engloba las siguientes
funciones de salud publica: Valoracion del estado de la salud de la poblacién mediante el
analisis de la informacion obtenida a través de los sistemas de informacidn sanitaria y la
vigilancia en salud publica; desarrollo de politicas de salud; seguimiento y evaluacién de
riesgos para la salud; y la verificacion, control e intervencidn en salud publica en ejercicio de la
autoridad sanitaria.
b) Orientada directamente al ciudadano: Definicion de programas para la proteccion de riesgos
para la salud, promocion de la salud y prevencion de enfermedades, deficiencias y lesiones. El
ambito de ejecucién de estos programas sera definido por el Ministerio de Sanidad y Consumo
y las comunidades auténomas en funcidn de sus competencias, modelos organizativos y
recursos. Comprende:

b.1. Programas intersectoriales, en los que los servicios prestados en el ambito de la
salud publica se agrupan en actuaciones sobre estilos de vida y otros determinantes del
entorno que comportan un riesgo para la salud.
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b.2. Programas transversales, en los que los servicios prestados en el ambito de la
salud publica se agrupan en programas y actividades en las distintas etapas de la vida,
programas y actuaciones sobre enfermedades transmisibles, no transmisibles, lesiones y
accidentes, o programas para grupos de poblacién con especiales necesidades.

Los programas deben estar basados en el mejor conocimiento cientifico, e incluir: Definicidn
de los criterios de poblacion objetivo, estrategias, actividades y métodos de actuacion,
calendarios, estandares de calidad, criterios de accesibilidad, efectividad y participacidn social,
y evaluacién de los mismos.

La atencién en salud publica comprende:

1. Informacioén y vigilancia epidemioldgica.

2. Proteccidn de la salud: disefio e implantacidon de politicas de salud y ejercicio de la autoridad
sanitaria

3. Promocidn de la salud y prevencion de las enfermedades y de las deficiencias.

4. Proteccién y promocién de la sanidad ambiental.

5. Promocidn de la seguridad alimentaria.

6. Vigilancia y control de los posibles riesgos para la salud derivados de la importacion,
exportacion o transito de mercancias y del trafico internacional de viajeros, por parte de la
administracidn sanitaria competente.

7. Proteccidn y promocién de la salud laboral.

ANEXO II. Cartera de servicios comunes de atencion primaria

La atencién primaria es el nivel basico e inicial de atencidn, que garantiza la globalidad y
continuidad de la atencidn a lo largo de toda la vida del paciente, actuando como gestor y
coordinador de casos y regulador de flujos. Comprendera actividades de promocion de la
salud, educacion sanitaria, prevencion de la enfermedad, asistencia sanitaria, mantenimiento y
recuperacion de la salud, asi como la rehabilitacidn fisica y el trabajo social.

Todas estas actividades, dirigidas a las personas, a las familias y a la comunidad, bajo un
enfoque biopsicosocial, se prestan por equipos interdisciplinares, garantizando la calidad y
accesibilidad a las mismas, asi como la continuidad entre los diferentes ambitos de atencion en
la prestacién de servicios sanitarios y la coordinacion entre todos los sectores implicados.

Las administraciones sanitarias con competencias en la gestidn de esta prestacién
determinaran la forma de proporcionarla en su ambito.

La atencién primaria, que incluye el abordaje de los problemas de salud y los factores y
conductas de riesgo, comprende:

1. Atenciodn sanitaria a demanda, programada y urgente tanto en la consulta como en el
domicilio del enfermo

2. Indicacion o prescripcidn y realizacién, en su caso, de procedimientos diagndsticos y
terapéuticos

3. Actividades en materia de prevencidn, promocién de la salud, atencién familiar y atencién
comunitaria

4. Actividades de informacidn y vigilancia en la proteccidn de la salud
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5. Rehabilitacién basica

6. Atenciones y servicios especificos relativos a la mujer, la infancia, la adolescencia, los
adultos, la tercera edad, los grupos de riesgo y los enfermos crénicos

7. Atencion paliativa a enfermos terminales

8. Atencidn a la salud mental en coordinacidn con los servicios de atencion especializada
9. Atencién a la salud bucodental

ANEXO Ill. Cartera de servicios comunes de atencion especializada

La atencidn especializada comprende las actividades asistenciales, diagndsticas, terapéuticas y
de rehabilitacién y cuidados, asi como aquellas de promocién de la salud, educacion sanitaria y
prevencion de la enfermedad, cuya naturaleza aconseja que se realicen en este nivel. La
atencién especializada garantizara la continuidad de la atencién integral al paciente, una vez
superadas las posibilidades de la atencion primaria y hasta que aquél pueda reintegrarse en
dicho nivel.

La atencidén de urgencia que se presta en los hospitales durante las veinticuatro horas del dia, a
pacientes que sufran una situacién clinica aguda que obligue a una atencién inmediata de los
servicios del hospital, se lleva a cabo de acuerdo con lo establecido en el anexo IV. El acceso
del paciente a la atencidn de urgencia hospitalaria se realiza por remisién del médico de
atencién primaria o especializada o por razones de urgencia o riesgo vital que puedan requerir
medidas terapéuticas exclusivas del medio hospitalario.

La atencién especializada se presta, siempre que las condiciones del paciente lo permitan, en
consultas externas y en hospital de dia.

La atencidn sanitaria especializada comprende:

1. Asistencia especializada en consultas

2. Asistencia especializada en hospital de dia, médico y quirurgico

3. Hospitalizacion en régimen de internamiento

4. Apoyo a la atencidn primaria en el alta hospitalaria precoz y, en su caso, hospitalizacion a
domicilio

5. Indicacion o prescripcidn, y la realizacidn, en su caso, de procedimientos diagndsticos y
terapéuticos

6. Atencion paliativa a enfermos terminales

7. Atenciodn a la salud mental

8. Rehabilitacion en pacientes con déficit funcional recuperable

ANEXO IV. Cartera de servicios comunes de prestacion de atencidon de urgencia

La atencidn de urgencia es aquella que se presta al paciente en los casos en que su situacion
clinica obliga a una atencién sanitaria inmediata. Se dispensara tanto en centros sanitarios
como fuera de ellos, incluyendo el domicilio del paciente y la atencidn in situ, durante las 24
horas del dia, mediante la atencién médica y de enfermeria, y con la colaboracion de otros
profesionales.
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1. Acceso a la atencién de urgencia
2. Contenido.

ANEXO V. Cartera de servicios comunes de prestacion farmacéutica

La prestacion farmacéutica comprende los medicamentos y productos sanitarios y el conjunto
de actuaciones encaminadas a que los pacientes los reciban de forma adecuada a sus
necesidades clinicas, en las dosis precisas segun sus requerimientos individuales, durante el
periodo de tiempo adecuado y al menor coste posible para ellos y para la comunidad.

Esta prestacion se regira por lo dispuesto en la Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantias y
uso racional de los medicamentos y productos sanitarios y demas disposiciones aplicables.

1. Contenido
2. Indicacion, prescripcién y dispensacion
3. Participacion econdmica de los usuarios

ANEXO VI. Cartera comun de servicios de prestacion ortoprotésica

La prestacion ortoprotésica consiste en la utilizacion de productos sanitarios, implantables o
no, cuya finalidad es sustituir total o parcialmente una estructura corporal, o bien modificar,
corregir o facilitar su funcion, comprendiendo los elementos precisos para mejorar la calidad
de vida y la autonomia del usuario.

Esta prestacion se facilitara por los servicios de salud o dara lugar a ayudas econdmicas, en los
casos y de acuerdo con las normas que reglamentariamente se establezcan por parte de las
administraciones sanitarias competentes.

. Contenido

. Conceptos

. Acceso a la prestacién ortoprotésica

. Procedimiento de obtencidn

. Requisitos generales de la prestacion ortoprotésica
. Implantes quirdrgicos

. Protesis externas

. Sillas de ruedas

. Ortesis

10. Ortoproétesis especiales

O 0O NOOULLDES WN -

ANEXO VII. Cartera de servicios comunes de prestaciéon con productos dietéticos

La prestacion con productos dietéticos comprende la dispensacidn de los tratamientos
dietoterapicos a las personas que padezcan determinados trastornos metabdlicos congénitos y
la nutricién enteral domiciliaria para pacientes a los que no es posible cubrir sus necesidades
nutricionales, a causa de su situacidn clinica, con alimentos de consumo ordinario.

www.formacurae.es



TEMA |. Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que  formacurae
se establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud vy el procedimiento para su actualizacion.

Esta prestacion se facilitara por los servicios de salud o dara lugar a ayudas econdmicas, en los
casos y de acuerdo con las normas que reglamentariamente se establezcan.

. Prestacién con productos dietéticos

. Conceptos

. Responsable de la indicacion

. Procedimiento de obtencidn

. Requisitos para el acceso a la prestacién

. Situaciones clinicas del paciente que justifican la necesidad de la indicacién

. Trastornos metabdlicos congénitos susceptibles de tratamientos dietoterapicos
. Patologias subsidiarias de nutricién enteral domiciliaria

CONO UL D WN

ANEXO VIII. Cartera de servicios comunes de prestacion de transporte sanitario

El transporte sanitario, que debera ser accesible a las personas con discapacidad, consiste en el
desplazamiento de enfermos por causas exclusivamente clinicas, cuya situacion les impida
desplazarse en los medios ordinarios de transporte.

Esta prestacion se facilitard de acuerdo con las normas que reglamentariamente se
establezcan por las administraciones sanitarias competentes.

1. Acceso a la prestacidn de transporte sanitario

2. Contenido

3. Requisitos generales

4. Traslado de pacientes entre comunidades auténomas

ANEXO IX. Asistencia sanitaria cuyo importe ha de reclamarse a los terceros
obligados al pago

Conforme a lo previsto en el articulo 83 de la Ley General de Sanidad, en la disposicion
adicional 22 del texto refundido de la Ley General de Seguridad Social, aprobado por el
Real Decreto legislativo 1/1994, de 20 de junio, en el articulo 2.7 del presente real
decreto y demas disposiciones que resulten de aplicacion, los servicios publicos de salud
reclamaran a los terceros obligados al pago el importe de las atenciones o prestaciones
sanitarias facilitadas directamente a las personas, incluido el transporte sanitario, la
atencion de urgencia, la atencidén especializada, la atencién primaria, la prestacion
farmacéutica, la prestacion ortoprotésica, las prestaciones con productos dietéticos y la
rehabilitacion, en los siguientes supuestos:

1. Asegurados o beneficiarios del sistema de Seguridad Social pertenecientes a la
Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado, Mutualidad General Judicial o al
Instituto Social de las Fuerzas Armadas, que no hayan sido adscritos, a través del
procedimiento establecido, a recibir asistencia sanitaria del Sistema Nacional de Salud.

2. Asegurados o beneficiarios de empresas colaboradoras en la asistencia sanitaria del
sistema de Seguridad Social, en aquellas prestaciones cuya atencidn corresponda a la
empresa colaboradora conforme al convenio o concierto suscrito.

3. Accidentes de trabajo o enfermedades profesionales a cargo de las Mutuas de
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Accidentes de Trabajo, del Instituto Nacional de la Seguridad Social o del Instituto
Social de la Marina.

4. Seguros obligatorios:

a) Seguro obligatorio de los deportistas federados y profesionales.
b) Seguro obligatorio de vehiculos de motor.

c) Seguro obligatorio de viajeros.

d) Seguro obligatorio de caza.

e) Cualquier otro seguro obligatorio.

5. Convenios o conciertos con otros organismos o entidades.
Se reclamara el importe de la asistencia prestada, de acuerdo con los términos del
convenio o concierto correspondiente.

6. Ciudadanos extranjeros:

a) Asegurados o beneficiarios en un Estado miembro de la Unién Europea, del Espacio
Econdmico Europeo y Suiza, no residentes en Espafia, en los supuestos y condiciones
establecidos en los Reglamentos Comunitarios en materia de Seguridad Social.

b) Asegurados o beneficiarios de otros paises extranjeros, no residentes en Espanfia, en
los supuestos y condiciones establecidos en los convenios bilaterales en materia de
Seguridad Social suscritos por Espafia.

7. Otros obligados al pago.

a) Accidentes acaecidos con ocasion de eventos festivos, actividades recreativas y
espectaculos publicos en caso de que se haya suscrito contrato de seguro de accidentes
o de responsabilidad civil que cubra las contingencias derivadas de estas actividades.
b) Seguro escolar.

c) Cualquier otro supuesto en que, en virtud de normas legales o reglamentarias, el
importe de las atenciones o prestaciones sanitarias deba ser a cargo de las entidades o
terceros correspondientes.

ACTIVIDADES

1. Te recomendamos que consultes los anexos |, Il y Il de manera completa
recogidos en el real decreto y realices una lectura y extraigas los aspectos
mas relevantes de las actividades que alli encontraras.

2. Contesta a las siguientes preguntas:

e ;Cuantos anexos hay recogidos en el real decreto? ¢ De ellos cuantos corresponden
realmente a prestaciones?

e ;Qué comprende el Anexo Il. Cartera de servicios comunes de atencion primaria?

e . Qué comprende el Anexo lll. Cartera de servicios comunes de atencion
especializada?

e En que consiste la prestacion ortoprotésica?
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4. TEST DE EVALUACION FINAL

Responde las siguientes preguntas tipo test, recuerda que solamente hay una respuesta
correcta.

1. Para ser incluidos como parte de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de
Salud, las técnicas, tecnologias o procedimientos, deberan reunir varios requisitos. Indique
cual no es correcto:

a. Contribuir de forma eficaz a la prevencidn, al diagndstico o al tratamiento de enfermedades,
a la conservacion o mejora de la esperanza de vida, al autovalimiento o a la eliminacién o
disminucién del dolor y sufrimiento.

b. Que tengan como finalidad meras actividades de ocio, descanso, confort, deporte o mejora
estética o cosmética, uso de aguas, balnearios, centros residenciales o similares.

c¢. Aportar una mejora, en términos de seguridad, eficacia, efectividad, eficiencia o utilidad
demostrada, respecto a otras alternativas facilitadas actualmente.

d. Cumplir las exigencias que establezca la legislacidn vigente en el caso de que incluyan la
utilizacidon de medicamentos, productos sanitarios u otros productos.

2. Segun el Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, de la cartera de servicios comunes
del Sistema Nacional de Salud, los servicios ptiblicos reclamaran el pago de la atencién
sanitaria prestada a:

a. Asegurados o beneficiarios de la mutualidad general de funcionarios civiles del Estado.

b. Seguros obligatorios.

c. Accidentes de trabajo o enfermedades profesionales a cargo de las mutuas o accidentes de
trabajo, del INSS, o del Instituto Social de la Marina.

d. Todas las respuestas son ciertas.

3. Respecto del Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud (SNS) sefiale la respuesta falsa:

a. Las mutualidades de funcionarios podran aprobar sus respectivas carteras de servicios.

b. En el Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social existirad un sistema de informacion
en el que se recoja el contenido de la cartera de servicios comunes del SNS.

¢. Las comunidades auténomas pondran en conocimiento del Ministerio de Sanidad los
servicios complementarios no contemplados en el SNS.

d. Las comunidades auténomaspodran incorporar en sus carteras de servicios, técnicas o
procedimientos no contemplados en la cartera de servicios comunes del SNS sin establecer
recursos complementarios.

4. Se incluye en la Cartera de Servicios Comunes del Sistema Nacional de Salud:
a. La realizacion de examenes bioldgicos, voluntariamente solicitados.
b. La realizacidn de pruebas bioldgicas, voluntariamente solicitadas.

c. La realizacion de reconocimientos, voluntariamente solicitados.
d. Ninguna de las respuestas es correcta.
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5. De todas las siguientes técnicas, tecnologias o procedimientos, écuales si que se incluiran
en la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud?:

a. Aquellos que guarden relacién con enfermedad, accidente o malformacién congénita.

b. Aquellos que se encuentren en fase de investigacion clinica, salvo los autorizados para uso
compasivo.

c. La realizacién de reconocimientos y exdmenes o pruebas bioldgicas voluntariamente
solicitadas o realizadas por interés de terceros.

d. Aquellos cuya contribucién eficaz a la prevencidn, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion o
curacion de las enfermedades, conservacién o mejora de la esperanza de vida, autonomia y
eliminacion o disminucién del dolor y el sufrimiento no esté suficientemente probada.

6. Se incluira en la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud todo lo
siguiente EXCEPTO una, indiquela:

a. Las técnicas, tecnologias o procedimientos en fase de investigacion.

b. Los tratamientos autorizados para uso compasivo.

c. Lo que guarde relacion con enfermedad, accidente o enfermedad congénita.
d. Técnicas eficaces en prevencion de enfermedades.

7. En el Real Decreto 1030/2006, sobre cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de
Salud, todos los siguientes son apartados correspondientes a la atencion especializada
EXCEPTO uno, indiquelo:

a. Apoyo a la atencion primaria en el alta hospitalaria precoz y en su caso, hospitalizacién a
domicilio.

b. Atencidn paliativa a enfermos terminales.

¢. Atencién a la salud bucodental.

d. Asistencia especializada en hospital de dia.

8. Segun el Real Decreto 1030/2006, sobre cartera de servicios comunes, el procedimiento de
evaluacion para la actualizacidn de la cartera de servicios comunes se aplicara a las técnicas,
tecnologias o procedimientos relevantes siempre que retinan cualquiera de las siguientes
caracteristicas EXCEPTO una, indiquela:

a. Afectar a amplios sectores de la poblacidn o a grupos de riesgo.

b. No suponer un impacto econdmico significativo en el Sistema Nacional de Salud.
c¢. Requerir para su aplicacion nuevos equipos especificos.

d. Ser nuevas indicaciones de equipos o productos ya existentes.

9. Se incluiran en la cartera de servicios comunes aquellas técnicas, tecnologias o
procedimientos, (sefiale la respuesta correcta):

a. Que se encuentre en fase de investigacién clinica, salvo los autorizados para uso compasivo.
b. Que guarden relacion con enfermedad, accidente o malformacidn congénita.

¢. Cuya contribucion a la prevencién, diagndstico y tratamiento no esté lo suficientemente
probada.

d. Todas las respuestas son ciertas.
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10. El articulo 2 del Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la
cartera de servicios comunes al Sistema Nacional de Salud y el procedimiento de
actualizacidn, establece, entre otras, que la Cartera de servicios comunes del Sistema
Nacional de Salud, (sefiale la respuesta CORRECTA):

a. El procedimiento para el acceso a los servicios que hacen efectivas las prestaciones sera
determinado por las administraciones sanitarias en el ambito de sus respectivas competencias.
b. Son titulares de los derechos a la proteccion de la salud y a la atencién sanitaria a través de
la cartera de servicios comunes que se establece en este real decreto, los contemplados en el
articulo 3.1 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de
Salud.

c. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud es el conjunto de técnicas,
tecnologias o procedimientos, entendiendo por tales cada uno de los métodos, actividades y
recursos basados en el conocimiento y experimentacion cientifica, mediante los que se hacen
efectivas las prestaciones sanitarias.

d. Todas las respuestas son ciertas.

11. Segun el Real Decreto 1030/2006, los servicios contenidos en la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud, se actualiza mediante:

a. Real Decreto del Consejo de Ministros a propuesta del Ministerio de Sanidad, Consumo y
Bienestar Social.

b. Orden del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, previo acuerdo del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

¢. Orden del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, tras informe de la Agencia de
Evaluacion Sanitaria del Instituto de Salud Carlos IlI.

d. Ninguna es correcta.

12. Segun el Real Decreto 1030/2006, los servicios contenidos en la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud, ademas de la consideracion de comunes tienen la
consideracion de:

a. Complementarios.
b. Inmediatos.

c. Basicos.

d. Vitales.

13. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud se actualizara mediante:

a. Orden del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, previo acuerdo del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

b. Orden del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, previo acuerdo de la OMS.

¢. Orden del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, previo acuerdo del Consejo de
Ministros.

d. Ninguna es cierta.
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14. Segun el Real Decreto 1030/2006, la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud se actualizara mediante:

a. Decreto del Gobierno.

b. Resolucion de la agencia de evaluacion de tecnologias sanitarias del Instituto de Salud Carlos
M.

c. Resolucién del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

d. Orden del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social previo acuerdo del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

15. La atencidn a la salud en el nivel de asistencia especializada se prestard a través de:

a. Centros de Especialidades exclusivamente.
b. Hospitales y Centros de Especialidades.

c. Centros de Salud exclusivamente.

d. Ambulatorios y Centros de Salud.

16. El Anexo Il de la Cartera de servicios comunes se corresponde con:

a. Atencioén Especializada.
b. Atencion Ortoprotésica.
c. Atencién Primaria.

d. Salud Publica.

17. La actualizacion de la Cartera de Servicios Comunes se llevara a cabo a través de:

a. Real Decreto.
b. Orden Ministerial.
c. Ley Ordinaria.
d. Ley Organica.

18. El reconocimiento y control de la condicion de asegurado con cargo a fondos publicos
corresponde a:

a. Cada servicio de Salud.

b. El Instituto Social de la Marina.
c. El Ministerio de Sanidad.

d. Ninguna es correcta.

19. Son titulares del derecho a la proteccion de la salud y a la atencion sanitaria:

a. Los ciudadanos extranjeros residentes en Espaia.

b. Los extranjeros no residentes en Espafia y los espaiioles en el extranjero segun lo
establecido en las leyes y convenios internacionales.

c. Todos los espafoles.

d. Todas son correctas.
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20. Segun la cartera de servicios del Sistema Nacional de Salud, el transporte sanitario es:

a. Una de las prestaciones basicas del Sistema Nacional de Salud.

b. La Unica prestacion complementaria del Sistema Nacional de Salud.

c. Una de las prestaciones complementarias del Sistema Nacional de Salud.
d. Todas son falsas.

21. La valoracion mas completa de los servicios incluidos en la cartera de servicios se
realizara mediante:

a. Criterios de correcta atencion.

b. El valor técnico.

¢. Un indicador de cobertura.

d. Un indicador de cobertura y criterios de correcta atencién (normas técnicas).

22. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud:

a. Recoge prestaciones de salud publica, atencién primaria, atencién especializada, atencion
de urgencia, prestacion farmacéutica, prestaciones ortoprotésicas, de productos dietéticos y
de trasporte sanitario.

b. Sélo recoge prestaciones de atencion primaria.

c. Solo recoge prestaciones de atencidn especializada.

d. Sélo recoge prestaciones de salud publica.

23. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud:

a. Debe garantizar la atencion integral y la continuidad de la asistencia prestada de los
usuarios, independientemente del nivel asistencial en que se atiende en cada momento.

b. Debe garantizar la atencidn integral de los usuarios exclusivamente en atencién primaria.

c. Debe garantizar la atencién integral y la continuidad de la asistencia prestada de los usuarios
exclusivamente en salud publica.

d. Debe garantizar la atencién integral de los usuarios exclusivamente en la atencién
hospitalaria.

24. La oferta de la Cartera de Servicios del Sistema Nacional de Salud, ¢ debe ser minima para
todos los usuarios?:

a. Las comunidades Auténomas no pueden confeccionar la Cartera de Servicios.
b. Si.

c. lgual en todas las Comunidades Auténomas.

d. No.

25. La cartera de servicios, a pesar de las modificaciones actuales, incluye prestaciones o
servicios tales como:

a. Elementos ortoprotésicos.
b. Trasporte sanitario.

¢. Productos dietéticos.

d. Todas son correctas.
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Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion.

Soluciones

1 B 6 A 11 B 16 C 21 D
2 D 7 C 12 C 17 B 22 A
3 D 8 B 13 A 18 C 23 A
4 D 9 B 14 D 19 D 24 B
5 A 10 D 15 B 20 C 25 D
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