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tir do 25 de decembro de 2002 que finalizasen antes
da entrada en vigor deste regulamento, sempre que as
entidades sen fins lucrativos se acollan 6 dito réxime,
de acordo co establecido no seu artigo 1, dentro dos
tres meses seguintes & entrada en vigor deste regula-
mento.

MINISTERIO DE SANIDADE
E CONSUMO

19572 REAL DECRETO 1277/2003, do 10 de outubro,
polo que se establecen as bases xerais sobre
autorizacion de centros, servicios e establece-
mentos sanitarios. («<BOE» 254, do 23-10-2003.)

A Lei 16/2003, do 28 de maio, de cohesidn e cali-
dade do Sistema Nacional de Saulde, no seu artigo 27.3
establece que mediante real decreto se determinaran,
con caracter basico, as garantias minimas de seguranza
e calidade que, acordadas no seo do Consello Interterri-
torial do Sistema Nacional de Saulde, deberan ser esixi-
das para a regulacién e autorizacién por parte das comu-
nidades autdonomas da apertura e posta en funciona-
mento no seu respectivo ambito territorial dos centros,
servicios e establecementos sanitarios. No seu artigo
26.2 dispon que o Rexistro xeral de centros, estable-
cementos e servicios sanitarios do Ministerio de Sani-
dade e Consumo sera de caracter publico e permitiralles
6s usuarios conece-los centros, establecementos e ser-
vicios, de calquera titularidade, autorizados polas comu-
nidades autonomas.

Asi mesmo, a Lei 14/1986, do 25 de abril, xeral
de sanidade, no seu artigo 29.1 establece que os centros
e establecementos sanitarios, calquera que sexa o seu
nivel, categoria ou titular precisaran autorizacién admi-
nistrativa previa para a suUa instalacién e funcionamento,
asi como para as modificacidons que respecto da sua
estructura e réxime inicial se poidan establecer. O artigo
29.2 determina que a previa autorizacion administrativa
se referira tamén as operacidons de cualificacion, acre-
ditacion e rexistro do establecemento e que as bases
xerais sobre cualificacidn, rexistro e autorizacion seran
establecidas por real decreto. No artigo 40.9 da citada
lei prevese a existencia dun catalogo e rexistro xeral
de centros, servicios e establecementos sanitarios no
que se recollerdn as decisidns, comunicaciéns e auto-
rizacions das comunidades autbnomas, de acordo coas
stias competencias.

A finalidade deste real decreto é regula-las bases do
procedemento de autorizacidn de centros, servicios e
establecementos sanitarios, establecer unha clasifica-
cion, denominacion e definicion comun para todos eles,
e crear un rexistro e un catalogo xeral dos ditos centros,
servicios e establecementos, de conformidade co dis-
posto nos artigos 29.1 e 2 e 40.9 da Lei 14/1986,
do 25 de abril, xeral de sanidade, e no artigo 26.2 da
Lei 16/2003, do 28 de maio, de cohesidon e calidade
do Sistema Nacional de Saude.

A clasificacién, as denominaciéns e as definicidns
contidas nesta disposicién constitien os criterios xerais
para proceder posteriormente, en desenvolvemento do
artigo 27.3 da mencionada Lei 16/2003, & determina-
cién, con caracter basico, das garantias minimas e
comuns de seguranza e calidade que deberan esixi-las
comunidades auténomas para autoriza-la apertura e a
posta en funcionamento dos centros, servicios e esta-
blecementos sanitarios.

Non é propdsito deste real decreto ordena-las pro-
fesidns sanitarias, nin limita-las actividades dos profe-
sionais, sendn senta-las bases para as garantias de segu-
ranza e calidade da atencidn sanitaria.

No procedemento de elaboracion desta disposicion
xeral emitiron informe as organizacions profesionais sani-
tarias, o Consello de Consumidores e Usuarios e o Con-
sello Interterritorial do Sistema Nacional de Saude.

Na sua virtude, por proposta da ministra de Sanidade
e Consumo, coa aprobacion previa da ministra de Admi-
nistracions Publicas, de acordo co Consello de Estado
e logo de deliberacién do Consello de Ministros na sua
reunién do 10 de outubro de 2003,

DISPONO:

Artigo 1. Obxecto e ambito de aplicacion.

1. Este real decreto ten por obxecto:

a) Regula-las bases xerais do procedemento de
autorizaciéon de centros, servicios e establecementos
sanitarios polas comunidades auténomas.

b) Establecer unha clasificacion, denominacion e
definicién comun para tédolos centros, servicios e esta-
blecementos sanitarios, publicos e privados, imprescin-
dible para a creacion dun rexistro xeral.

c) Establece-lo catalogo e o rexistro xeral de centros,
servicios e establecementos sanitarios.

2. As disposicidons deste real decreto aplicaranse a
tédolos centros, servicios e establecementos sanitarios,
publicos e privados, de calquera clase e natureza.

3. As disposicions deste real decreto non seran de
aplicacion, e regularanse pola stia normativa especifica, a:

a) Os establecementos dedicados & distribucion,
importacion ou elaboracion de medicamentos ou pro-
ductos sanitarios.

b) Os servicios e as unidades técnicas de proteccion
radioldxica.

4. As disposicions deste real decreto seran de apli-
cacion sen prexuizo das funciéns e competencias pro-
fesionais que para o exercicio das profesidns sanitarias
e a realizacion das actividades profesionais correspon-
dentes venan establecidas pola normativa vixente.

Artigo 2. Definicions.

1. Para os efectos deste real decreto, enténdese por:

a) Centro sanitario: conxunto organizado de medios
técnicos e instalaciéns no que profesionais capacitados,
pola sua titulacion oficial ou habilitacion profesional, rea-
lizan basicamente actividades sanitarias co fin de mello-
ra-la saude das persoas. Os centros sanitarios poden
estar integrados por un ou varios servicios sanitarios,
que constituen a sua oferta asistencial.

b) Servicio sanitario: unidade asistencial, con orga-
nizacion diferenciada, dotada dos recursos técnicos e
dos profesionais capacitados, pola sua titulacion oficial
ou habilitacién profesional, para realizar actividades sani-
tarias especificas. Pode estar integrado nunha organi-
zacion cunha actividade principal que pode non ser
sanitaria.

c) Establecemento sanitario: conxunto organizado
de medios técnicos e instalaciéons no que profesionais
capacitados, pola sua titulacién oficial ou habilitacion
profesional, realizan basicamente actividades sanitarias
de dispensaciéon de medicamentos ou de adaptacién indi-
vidual de productos sanitarios.

d) Actividade sanitaria: conxunto de accions de pro-
mocion, prevencion, diagndéstico, tratamento ou rehabi-
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litacion, dirixidas a fomentar, restaurar ou mellora-la sau-
de das persoas, realizadas por profesionais sanitarios.

e) Autorizacion sanitaria: resolucion administrativa
que, segundo os requirimentos que se establezan, faculta
un centro, servicio ou establecemento sanitario para a
sUa instalacién, o seu funcionamento, a modificaciéon das
sUas actividades sanitarias ou, se é o caso, o seu peche.

f) Requisitos para a autorizacidn: requirimentos,
expresados en termos cualitativos ou cuantitativos, que
deben cumpri-los centros, servicios e establecementos
sanitarios para seren autorizados pola Administracion
sanitaria, dirixidos a garantir que contan cos medios téc-
nicos, instalaciéns e profesionais adecuados para levar
a cabo as suUas actividades sanitarias.

g) Rexistro de centros, servicios e establecementos
sanitarios: conxunto de anotaciéns de tédalas autoriza-
cions de funcionamento, modificacién e, se é o caso,
instalacion e peche dos centros, servicios e establece-
mentos sanitarios, concedidas polas respectivas admi-
nistracions sanitarias.

h) Catalogo de centros, servicios e establecementos
sanitarios: relacion ordenada de publicacién periddica
dos centros, servicios e establecementos sanitarios en
funcionamento que recibiron autorizacidon por parte das
administracions sanitarias.

2. Para os efectos do disposto nesta norma, con-
sidéranse centros, servicios e establecementos sanitarios
os que se recollen na clasificacion que figura como
anexo | deste real decreto, figurando a definiciéon de
cada un deles no anexo II.

Artigo 3. Bases xerais de autorizacion.

1. As autoridades sanitarias das comunidades auté-
nomas autorizardn a instalacién, o funcionamento, a
modificacion e, se é o caso, o peche de tddolos centros,
servicios e establecementos sanitarios situados no seu
ambito territorial. Non obstante, no caso dos centros
mobiles de asistencia sanitaria, definidos no anexo I,
as comunidades auténomas poderan subscribir acordos
ou convenios polos que unha autorizacién concedida
a un centro moébil por unha delas serd valida noutra
sempre que exista previa comunicaciéon do centro do
inicio das sUas actividades nesa comunidade e presen-
tacion da autorizacién da outra comunidade auténoma.

2. A autorizacidn sanitaria de funcionamento é a
que faculta os centros, servicios e establecementos sani-
tarios, publicos e privados, de calquera clase e natureza,
para realizaren a sUa actividade, e serd esixida con carac-
ter preceptivo polas comunidades auténomas de modo
previo 6 inicio desta. A autorizacion de funcionamento
serd concedida para cada establecemento e para cada
centro sanitario, asi como para cada un dos servicios
que constiten a sua oferta asistencial, que debe ser
renovada, se é o caso, coa periodicidade que determine
cada comunidade auténoma.

A autorizacién sanitaria de modificaciéon é a que soli-
citaran os centros, servicios e establecementos sanitarios
que realicen cambios na sUa estructura, na sua titula-
ridade ou na sua oferta asistencial.

As autorizacions de funcionamento e de modificacién
seran concedidas polas autoridades sanitarias das comu-
nidades auténomas trala comprobacién de que os cen-
tros, servicios e establecementos sanitarios cumpren os
requisitos establecidos para a adecuada realizacion das
suas funcidns.

A autorizacion de instalacion podera ser esixida polas
comunidades autdbnomas para os centros, servicios e
establecementos sanitarios de nova creacién que impli-
quen realizacién de obra nova ou alteraciéns substanciais
na sua estructura ou instalacidns, e a autorizacion de

peche, para aqueles que vaian finaliza-la sUa actividade
de modo definitivo.

3. Cando a normativa vixente lles atriblla compe-
tencias para autorizaren a posta en marcha dun centro
no que se realizan actividades sanitarias a outras ins-
titucions ou érganos non sanitarios da Administracion,
estes teran que solicitar que aquel conte previamente
coa autorizacion de funcionamento das autoridades sani-
tarias da correspondente comunidade autonoma.

4. As comunidades auténomas regularadn os proce-
dementos para a autorizacién da instalacion, o funcio-
namento, a modificacidn ou o peche dos centros, ser-
vicios e establecementos sanitarios situados no seu
ambito territorial, os cales se deberan axustar ¢ disposto
pola Lei 30/1992, do 26 de novembro, de réxime xuri-
dico das administraciéns publicas e do procedemento
administrativo comun.

Cada comunidade autbnoma especificara respecto de
cada tipo de procedemento os tramites e a documen-
tacion que deberd ser achegada polos solicitantes para
verifica-lo cumprimento dos requisitos esixidos de acordo
coa normativa vixente.

Artigo 4. Requisitos dos centros, servicios e estable-
cementos sanitarios.

1. Aclasificacion, as denominacions e as definicions
dos centros, servicios e establecementos sanitarios reco-
llidas nos anexos | e Il constitien os criterios xerais para
a posterior definicion de requisitos minimos comuns de
autorizacién, asi como para o establecemento do Rexis-
tro xeral.

2. Os requisitos minimos comuns para a autoriza-
cion de instalacion, funcionamento ou modificacién dun
centro, servicio ou establecemento sanitario seran deter-
minados por real decreto para o conxunto e para cada
tipo de centro, servicio e establecemento sanitario. Tra-
tarase de requisitos dirixidos a garantir que o centro,
servicio ou establecemento sanitario conta cos medios
técnicos, instalaciéns e profesionais minimos necesarios
para desenvolve-las actividades as que vai destinado.

Os requisitos minimos poderan ser complementados
en cada comunidade auténoma pola Administracion
sanitaria correspondente para os centros, servicios e
establecementos sanitarios do seu dmbito.

Artigo b. Catdlogo e Rexistro xeral de centros, servicios
e establecementos sanitarios.

1. De acordo co establecido no artigo 26.2 da Lei
16/2003, do 28 de maio, de cohesion e calidade do
Sistema Nacional de Saude, e no artigo 40.9 da Lei
14/1986, do 25 de abril, xeral de sanidade, créase no
Ministerio de Sanidade e Consumo un rexistro xeral de
centros, servicios e establecementos sanitarios, no que
se recollerdn as decisiéns, comunicacidons e autoriza-
ciéns das comunidades autdnomas en materia de auto-
rizacion sanitaria, con respecto 6s indicados centros, ser-
vicios e establecementos sanitarios.

2. O contido e a estructura do Rexistro xeral esta-
bleceranse por orde do ministro de Sanidade e Consumo,
logo de informe do Consello Interterritorial do Sistema
Nacional de Saude. Os datos de caracter persoal que
se puidesen conter neste rexistro quedaran sometidos
6 previsto pola Lei organica 15/1999, do 13 de decem-
bro, de proteccidon de datos de caracter persoal.

3. As comunidades autdnomas responsabilizaranse
de facilita-la informacion necesaria para manter perma-
nentemente actualizado o mencionado rexistro, que se
xestionara baixo a responsabilidade do Ministerio de
Sanidade e Consumo.
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4. O Rexistro xeral de centros, servicios e estable-
cementos sanitarios tera caracter publico e informativo.

5. Periodicamente poderase publicar un catalogo
que recolla a informacién procedente do Rexistro xeral,
relativa 6s centros, servicios e establecementos sanita-
rios en funcionamento.

Artigo 6. Identificacion dos centros, servicios e esta-
blecementos sanitarios autorizados.

1. Os centros, servicios e establecementos sanita-
rios autorizados polas comunidades auténomas para o
seu funcionamento teran en lugar visible un distintivo
que lles permita 6s usuarios cofecer que recibiron a
dita autorizacion e o tipo de centro, coa sua oferta asis-
tencial, ou establecemento de que se trata, de acordo
coa clasificacion establecida no anexo |.

2. Soamente os centros, servicios e establecemen-
tos sanitarios autorizados poderan utilizar na sta publi-
cidade, sen que induza a erro, termos que suxiran a
realizacion de calquera tipo de actividade sanitaria, limi-
tandose aquela 0s servicios e actividades para os que
conten con autorizacion, debendo consignar na dita
publicidade o nimero de rexistro outorgado pola auto-
ridade sanitaria da correspondente comunidade auténo-
ma O concederlle a autorizacion sanitaria de funciona-
mento ou a autorizacion especifica de publicidade sani-
taria.

Disposiciéon adicional Unica. Rede sanitaria militar.

1. Con respecto a tédolos centros, establecementos
e servicios integrados na rede sanitaria militar, as com-
petencias administrativas previstas neste real decreto
en materia de autorizaciéns sanitarias de instalacion, fun-
cionamento, modificacion e, se é o caso, peche seran
exercidas pola Inspeccion Xeral de Sanidade da Defensa.

2. A nspeccion Xeral de Sanidade da Defensa faci-
litaralle 6 Ministerio de Sanidade e Consumo a infor-
macién necesaria para manter permanentemente actua-
lizado o rexistro xeral de centros, establecementos e ser-
vicios sanitarios, no que respecta 6s integrados na rede
sanitaria militar.

Disposicién transitoria Unica. Prazo de adaptacion.

Concédese un prazo de 18 meses desde a entrada
en vigor deste real decreto para que as condiciéns de
autorizacién dos centros, servicios e establecementos
sanitarios, asi como a sua clasificacion e rexistro, se adap-
ten 6 establecido nesta norma.

Disposicién derrogatoria Unica. Derrogacion normativa.

Quedan derrogadas cantas disposiciéns de igual ou
inferior rango se opofian 6 establecido neste real decreto
e, en particular, o Real decreto 2177/1978, do 1 de
setembro, sobre rexistro, catalogacidon e inspeccion de
centros, servicios e establecementos sanitarios.

Disposicién derradeira primeira. Cardcter basico.
~ Este real decreto ten caracter de norma basica en
virtude do establecido no artigo 149.1.16.2 da Cons-
titucion.
Disposicion derradeira segunda. Habilitacion normativa.
~ Facultase o ministro de Sanidade e Consumo para
dictar cantas disposicions requira a aplicacion do dis-
posto neste real decreto, asi como para a actualizacion
da clasificacién e das definiciéns dos centros, servicios

e establecementos sanitarios e unidades asistenciais as
que se refiren os seus anexos.

Disposiciéon derradeira terceira. Entrada en vigor.

Este real decreto entrara en vigor o dia seguinte 6
da sua publicacién no «Boletin Oficial del Estadon.

Dado en Madrid o 10 de outubro de 2003.
JUAN CARLOS R.

A ministra de Sanidade e Consumo,
ANA MARIA PASTOR JULIAN

ANEXO |

Clasificacion de centros, servicios e establecementos sanitarios

Centros sanitarios

Oferta asistencial

1 Hospitais (centros con internamento).

Hospitais xerais.
Hospitais especializados.
Hospitais de media e longa estadia.
Hospitais de saude mental e tratamento de
toxicomanias.
0] Outros centros con internamento.

C.
C.1.
C.1.
C.1.
C.1.
C.

© PWN-

1.

C.2 Provedores de asistencia sanitaria sen internamento.

Consultas médicas.
Consultas doutros profesionais sanitarios.
Centros de atencioén primaria.

Centros de saude.
Consultorios de atencién primaria.

N =

Centros polivalentes.
Centros especializados.

00 00 000
N OO
Or Ww who

Medicina xeral/de familia.
Enfermeria.

Enfermeria obstétrico-xinecoldxica (matrona).
Podoloxia.

Vacinacion.

Alergoloxia.

Cardioloxia.
Dermatoloxia.

Aparello dixestivo.
Endocrinoloxia.

Nutricion e dietética.
Xeriatria.

Medicina interna.
Nefroloxia.

Dialise.

Pneumoloxia.

Neuroloxia.

P LA A A OO NOCTIRARWN =
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Neurofisioloxia.
Oncoloxia.

CC CC ccccccccccccccc

_
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Centros sanitarios

Oferta asistencial
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Clinicas dentais. _ o
Centros de reproduccion humana asistida.
Centros de interrupcién voluntaria do emba-
razo.

Centros de cirurxia maior ambulatoria.
Centros de dialise.

Centros de diagnéstico.

Centros mobiles de asistencia sanitaria.
Centros de transfusion.

Bancos de tecidos.

Centros de recofiecemento médico.
Centros de salde mental.

Outros centros especializados.

Outros provedores de asistencia sanitaria sen
Internamento.
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Pediatria.
Cirurxia pediatrica.
Coidados intermedios neonatais.

Coidados intensivos neonatais.

Reumatoloxia.

Obstetricia.

Xinecoloxia.

Inseminacion artificial.

Fecundacion in vitro.

Banco de seme.

Laboratorio de seme para capacitacion esperma-
tica.

Banco de embridns.
Recuperacion de oocitos.

Planificacion familiar.
Interrupcion voluntaria do embarazo.

coco
W W ww
AT

C.3 Servicios sanitarios integrados nunha organizacion
non sanitaria.

cCcccccccccccccccccccccccccccccccccccccccccccccc
WOONNNNNNNNNNO000 00000 0aIoIoIaaCICICIOADBMARRRRRADWWWWW
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Anestesia e reanimacion.
Tratamento da dor.

Medicina intensiva.
Queimados.

Anxioloxia e cirurxia vascular.
Cirurxia cardiaca.
Hemodindmica.

Cirurxia toracica.

Cirurxia xeral e dixestivo.
Odontoloxia/estomatoloxia.
Cirurxia maxilofacial.

Cirurxia plastica e reparadora.
Cirurxia estética.

Medicina cosmética.
Neurocirurxia.

Oftalmoloxia.

Cirurxia refractiva.
Otorrinolaringoloxia.

Uroloxia.

Litotricia renal.

Cirurxia ortopédica e traumatoloxia.
Lesionados medulares.
Rehabilitacion.

Hidroloxia.

Fisioterapia.

Terapia ocupacional.
Logopedia.

Foniatria.

Cirurxia maior ambulatoria.
Cirurxia menor ambulatoria.
Hospital de dia.

Atencion sanitaria domiciliaria.
Coidados paliativos.
Urxencias.

Psiquiatria.

Psicoloxia clinica.

Atencién sanitaria a drogodependentes.
Obtenciéon de mostras.
Analises clinicas.

Bioquimica clinica.
Inmunoloxia.

Microbioloxia e parasitoloxia.
Anatomia patoldxica.
Xenética.

Hematoloxia clinica.
Laboratorio de hematoloxia.
Extraccién de sangue para doazén.
Servicio de transfusion.
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Centros sanitarios

Oferta asistencial

cCcCCcCCcCcCcCcCcccccc ccccccc

.83 Farmacia.

.84 Depoésito de medicamentos.

.85 Farmacoloxia clinica.

.86 Radioterapia.

.87 Medicina nuclear.

.88 Radiodiagndstico.

.89 Asistencia a lesionados e contaminados por ele-
mentos radioactivos e radiaciéns ionizantes.

.90 Medicina preventiva.

.91 Medicina da educacién fisica e o deporte.

.92 Medicina hiperbarica.

.93 Extraccién de 6rganos.

.94 Transplante de dérganos.

.95 Obtencién de tecidos.

.96 Implantacién de tecidos.

.97 Banco de tecidos.

.98 Medicina aeronautica.

.99 Medicina do traballo.

.100 Transporte sanitario (estrada, aéreo, maritimo).

.101 Terapias non convencionais.

.900 Outras unidades asistenciais.

Establecementos sanitarios:
E.1 Oficinas de farmacia.

E.2 Boticas anexas.

E.3 Opticas.

E.4 Ortopedias.

E.5 Establecementos de audioproteses.

ANEXO 11

Definicions de centros, unidades asistenciais
e establecementos sanitarios

CENTROS SANITARIOS

C.1 Hospitais (centros con internamento): centros
sanitarios destinados & asistencia especializada e con-
tinuada de pacientes en réxime de internamento (como
minimo unha noite), coa finalidade principal do diagnoés-
tico ou tratamento dos enfermos ingresados nestes, sen
prexuizo de que tamén presten atencion de forma ambu-
latoria.

C.1.1 Hospitais xerais: hospitais destinados & aten-
cion de pacientes afectos de diversa patoloxia e que
contan coas areas de medicina, cirurxia, obstetricia e
xinecoloxia e pediatria. Tamén se considera xeral cando,
mesmo faltando ou estando escasamente desenvolvida
algunha destas areas, non se concentre a maior parte
da sua actividade asistencial nunha determinada.

C.1.2 Hospitais especializados: hospitais dotados de
servicios de diagndstico e tratamento especializados que
dedican a sua actividade fundamental & atencion de
determinadas patoloxias ou de pacientes de determinado
grupo de idade ou con caracteristicas comuns.

C.1.3 Hospitais de media e longa estadia: hospitais
destinados & atencion de pacientes que precisan coi-
dados sanitarios, en xeral de baixa complexidade, por
procesos crénicos ou por teren reducido o seu grao de
independencia funcional para a actividade cotia, pero
que non se poden proporcionar no seu domicilio, e requi-
ren un periodo prolongado de internamento.

C.1.4 Hospitais de saude mental e tratamento de
toxicomanias: hospitais destinados a proporcionar diag-
ndstico, tratamento e seguimento da sta enfermidade
6s pacientes que precisan ser ingresados e que sofren
enfermidades mentais ou trastornos derivados das toxi-
comanias.

C.1.90 Outros centros con internamento: hospitais
que non se axustan as caracteristicas de ninguin dos
grupos anteriores ou rednen as de mais dun deles.

C.2 Provedores de asistencia sanitaria sen interna-
mento: centros sanitarios nos que se prestan servicios
de promocion da saude, prevencién, diagndstico, trata-
mento e rehabilitacion por profesionais sanitarios a
pacientes que non precisan ingreso.

C.2.1 Consultas médicas: centros sanitarios onde un
médico realiza actividades sanitarias. Tamén se consi-
deran consultas, ainda que haxa mais dun profesional
sanitario, cando a atencidén se centra fundamentalmente
no médico e os restantes profesionais actiuan de apoio
a este.

C.2.2 Consultas doutros profesionais sanitarios:
centros sanitarios onde un profesional sanitario (diferen-
te de médico ou odontdlogo) realiza actividades sani-
tarias. Tamén se consideran consultas ainda que haxa
mais dun profesional sanitario cando a atencion se centra
fundamentalmente nun deles e os restantes actuan de
apoio a este.

C.2.3 Centros de atencién primaria: centros sani-
tarios sen internamento que atenden o individuo, a fami-
lia e a comunidade, desenvolvendo funciéns de promo-
cion da saude, prevencion, diagndstico, curacion e reha-
bilitacion a través tanto dos seus medios basicos coma
dos equipos de apoio a atencidn primaria.

C.2.3.1 Centros de salde: son as estructuras fisicas
e funcionais que posibilitan o desenvolvemento dunha
atencion primaria de saude coordinada globalmente,
integral, permanente e continuada, e con base no traballo
de equipo dos profesionais sanitarios € non sanitarios
que actuan neles. Neles desenvolven as suas actividades
e funciéns os equipos de atencidon primaria.

C.2.3.2 Consultorios de atencion primaria: centros
sanitarios que, sen teren a consideracion de centros de
saude, proporcionan atencién sanitaria non especializada
no ambito da atencidén primaria de saude.

C.2.4 Centros polivalentes: centros sanitarios onde
profesionais sanitarios de diferentes especialidades exer-
cen a sua actividade atendendo pacientes con patoloxias
diversas.

C.2.5 Centros especializados: centros sanitarios
onde diferentes profesionais sanitarios exercen as suas
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respectivas actividades sanitarias atendendo pacientes
cunhas determinadas patoloxias ou dun determinado
grupo de idade ou con caracteristicas comuns.

C.2.5.1 Clinicas dentais: centros sanitarios nos que
se realizan actividades sanitarias no ambito da salde
bucodental.

C.2.5.2 Centros de reproduccidon humana asistida:
centros sanitarios nos que equipos biomédicos especial-
mente cualificados realizan técnicas de reproduccion
asistida ou as suas derivaciéns, asi como os bancos de
recepcion, conservacion e distribucién do material bio-
I6xico ou humano preciso.

C.2.5.3 Centros de interrupcion voluntaria del
embarazo: centros sanitarios onde se leva a cabo a prac-
tica do aborto nos supostos legalmente permitidos.

C.2.5.4 Centros de cirurxia maior ambulatoria: cen-
tros sanitarios dedicados & atencién de procesos sub-
sidiarios de cirurxia realizada con anestesia xeral, local,
rexional ou sedaciéon, que requiren coidados postope-
ratorios de curta duracién, polo que non necesitan ingre-
so hospitalario.

C.2.5.5 Centros de didlise: centros sanitarios onde
se realiza tratamento con didlise a pacientes afectados
de patoloxia renal.

C.2.5.6 Centros de diagndstico: centros sanitarios
dedicados a prestar servicios diagndsticos, analiticos ou
por imaxe.

C.2.5.7 Centros mobiles de asistencia sanitaria: cen-
tros sanitarios que trasladan medios persoais e técnicos
coa finalidade de realizaren actividades sanitarias.

C.2.5.8 Centros de transfusién: centros sanitarios
nos que se efectian calquera das actividades relacio-
nadas coa extraccion e verificacién do sangue humano
ou 0s seus comporientes, sexa cal for o seu destino,
e do seu tratamento, almacenamento e distribuciéon can-
do o destino sexa a transfusion.

C.2.5.9 Bancos de tecidos: centros sanitarios encar-
gados de conservar e garanti-la calidade dos tecidos,
despois da sua obtencion e ata a sua utilizacion como
aloenxertos ou autoenxertos.

C.2.5.10 Centros de recofiecemento médico: cen-
tros sanitarios onde se lles efectian as revisions médicas
e os informes de aptitude és aspirantes ou titulares de
permisos ou licencias, ou para a realizaciéon de deter-
minadas actividades, e para a sGia renovacion.

C.2.5.11 Centros de saude mental: centros sanita-
rios nos que se realiza o diagndstico e o tratamento
en réxime ambulatorio das enfermidades mentais.

C.2.5.90. Outros centros especializados: son aque-
les centros especializados que non se axustan as carac-
teristicas de ningun dos grupos anteriores.

C.2.90 Outros provedores de asistencia sanitaria
sen internamento: prestadores de asistencia sanitaria a
pacientes non ingresados que non se axustan as carac-
teristicas de ningun dos grupos anteriores.

C.3 Servicios sanitarios integrados nunha organiza-
cidn non sanitaria: servicios que realizan actividades sani-
tarias pero que estan integrados en organizaciéns nas
que a principal actividade non é sanitaria (prision, empre-
sa, balneario, residencia de terceira idade...).

ESTABLECEMENTOS SANITARIOS

E.1 Oficinas de farmacia: establecementos sanita-
rios privados de interese publico, suxeitos a planificacion
sanitaria que establezan as comunidades auténomas,
nas que o farmacéutico titular-propietario daquelas, asis-
tido, se é o caso, de axudantes ou auxiliares, debe prestar
a poboacioén os servicios basicos recollidos no artigo 1
da Lei 16/1997, do 25 de abril, de regulacion dos ser-
vicios das oficinas de farmacia.

E.2 Boticas anexas: establecementos sanitarios
autorizados para o depdsito, conservacion e dispensa-
cion de medicamentos e productos sanitarios, pola exis-
tencia de dificultades especiais de accesibilidade a unha
oficina de farmacia.

E.3 Opticas: establecementos sanitarios onde, baixo
a direccion técnica dun diplomado en Optica e opto-
metria, se realizan actividades de avaliacion das capa-
cidades visuais mediante técnicas optométricas; tallado,
montaxe, adaptacién, subministracién, venda, verifica-
cién e control dos medios adecuados para a prevencion,
deteccién, proteccion, mellora da agudeza visual; axudas
en baixa visidon e adaptacién de proteses oculares exter-
nas.

E.4 Ortopedias: establecementos sanitarios onde,
baixo a direccion técnica de persoal coa titulacién oficial,
cualificacion profesional ou experiencia requiridas con-
forme a lexislacién vixente, se leva a cabo a dispensacion,
con adaptacion individualizada 6 paciente, de productos
sanitarios de ortopedia considerados como proteses ou
orteses, asi como axudas técnicas destinadas a palia-la
perda de autonomia o funcionalidade ou capacidade fisi-
ca dos usuarios.

E.5 Establecementos de audioproteses: establece-
mentos sanitarios onde, baixo a direccidon técnica de
persoal coa titulacién oficial, cualificacion profesional ou
experiencia requiridas conforme a lexislacién vixente, se
leva a cabo a dispensaciéon, con adaptaciéon individua-
lizada 6 paciente, de productos sanitarios dirixidos &
correccion de deficiencias auditivas.

OFERTA ASISTENCIAL

A oferta asistencial dos centros sanitarios anterior-
mente indicados podera estar integrada por un ou varios
dos seguintes servicios ou unidades asistenciais:

U.1 Medicina xeral/de familia: unidade asistencial
na que un médico/especialista en medicina familiar e
comunitaria é responsable de prestar servicios de pre-
vencién e promocion da saude, diagndstico ou tratamen-
to basicos en réxime ambulatorio.

U.2 Enfermeria: unidade asistencial na que persoal
de enfermeria é responsable de desenvolver funcions
e actividades propias da sua titulacion.

U.3 Enfermeria obstétrico-xinecoloxica (matrona):
unidade asistencial na que unha matrona é responsable
de desenvolver funciéns e actividades destinadas a pres-
tarlles atencion as mulleres no embarazo, parto e puer-
perio, e 6 neonato.

U.4 Podoloxia: unidade asistencial na que un podoé-
logo é responsable de prestar coidados especificos propios
da sua titulacion relacionados coa patoloxia dos pés.

U.5 Vacinacion: unidade asistencial onde persoal
sanitario conserva e administra vacinas. As funciéns de
custodia e conservacion destas estaran baixo a respon-
sabilidade dun farmacéutico.

U.6 Alergoloxia: unidade asistencial na que un médi-
co especialista en alergoloxia é responsable de realiza-lo
estudio, diagndstico e tratamento da patoloxia producida
por mecanismos inmunoléxicos, especialmente de hiper-
sensibilidade.

U.7 Cardioloxia: unidade asistencial na que un médi-
co especialista en cardioloxia é responsable de realiza-lo
estudio, diagnodstico e tratamento das enfermidades car-
diovasculares.

U.8 Dermatoloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en dermatoloxia médico-cirurxica e
venereoloxia é responsable de realiza-lo estudio, diag-
noéstico e tratamento de pacientes afectados de patoloxia
relacionada coa pel e os tecidos anexos.

U.9 Aparello dixestivo: unidade asistencial na que
un médico especialista en aparello dixestivo é respon-
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sable de realiza-lo estudio, diagnéstico e tratamento de
pacientes afectados de patoloxia dixestiva.

U.10 Endocrinoloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en endocrinoloxia e nutricién é res-
ponsable de realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento
de pacientes afectados de patoloxia relacionada co sis-
tema endécrino, asi como do metabolismo e das con-
secuencias patoldxicas derivadas das suas alteracions.

U.11 Nutricion e dietética: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun facultativo, se encarga da
adecuada nutricién dos pacientes ingresados e dos que
precisan continua-lo tratamento tralo ingreso.

U.12 Xeriatria: unidade asistencial na que un médi-
co especialista en xeriatria é responsable de realiza-lo
estudio, diagndstico e tratamento da patoloxia da idade
avanzada.

U.13 Medicina interna: unidade asistencial na que
un médico especialista en medicina interna é respon-
sable de realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento
médico de pacientes afectados de patoloxia diversa.

U.14 Nefroloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en nefroloxia é responsable de rea-
liza-lo estudio, diagnéstico e tratamento de pacientes
con enfermidades do ril e as vias urinarias, asi como
con procesos xerais que poden te-la stia orixe nun mal
funcionamento renal.

U.15 Didlise: unidade asistencial na que un médico
especialista en nefroloxia é responsable de que se realice
o tratamento con didlise a pacientes afectados de pato-
loxia renal.

U.16 Pneumoloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en pneumoloxia é responsable de
realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento de pacientes
afectados de patoloxia respiratoria.

U.17 Neuroloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en neuroloxia é responsable de rea-
liza-lo estudio, diagndstico e tratamento médico de
pacientes afectados de patoloxia relacionada co sistema
nervioso central e periférico.

U.18 Neurofisioloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en neurofisioloxia clinica é respon-
sable de realiza-la exploracién funcional do sistema ner-
vioso central e periférico, con fins de diagnéstico, prog-
néstico ou orientacidon terapéutica.

U.19 Oncoloxia: unidade asistencial na que un médi-
co especialista en oncoloxia médica é responsable de
realiza-lo estudio, diagndstico, tratamento e seguimento
de pacientes con neoplasias.

U.20 Pediatria: unidade asistencial na que un médi-
co especialista en pediatria e as suas areas especificas
é responsable de lles prestar coidados especificos a
pacientes en idade pediatrica, encargandose do estudio
do seu desenvolvemento, o diagndstico e o tratamento
das suas enfermidades.

U.21 Cirurxia pediatrica: unidade asistencial na que
un médico especialista en cirurxia pediatrica é respon-
sable de realiza-lo estudio, diagnéstico e tratamento en
procesos cirurxicos especificos da idade infantil.

U.22 Coidados intermedios neonatais: unidade asis-
tencial na que, baixo a responsabilidade dun médico
especialista en pediatria e as slas areas especificas, se
realiza a atencién do neonato de idade xestacional supe-
rior a 32 semanas ou peso superior a 1.500 gramos
con patoloxia leve que necesita técnicas especiais de
coidados medios.

U.23 Coidados intensivos neonatais: unidade asis-
tencial na que, baixo a responsabilidade dun médico
especialista en pediatria e as sUas areas especificas, se
realiza a atencion do neonato con patoloxia médico-ci-
ruirxica, con compromiso vital, que precisa de medios
e coidados especiais de forma continuada.

U.24 Reumatoloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en reumatoloxia é responsable de

realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento de pacientes
afectados de patoloxia reumatica.

U.25 Obstetricia: unidade asistencial na que un
médico especialista en obstetricia e xinecoloxia é res-
ponsable de presta-la atencién do embarazo, parto e
puerperio.

U.26 Xinecoloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en obstetricia e xinecoloxia é res-
ponsable de realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento
de patoloxia inherente 6 aparello xenital feminino e a
mama.

U.27 Inseminacion artificial: unidade asistencial
que, baixo a responsabilidade dun médico especialista
en obstetricia e xinecoloxia, ten como finalidade a fecun-
dacion humana mediante inseminacion artificial con
seme fresco, capacitado ou crioconservado, procedente
do home da parella ou de doador, segundo o caso.

U.28 Fecundacidn in vitro: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun médico especialista en obs-
tetricia e xinecoloxia e un facultativo con formacion e
experiencia en bioloxia da reproduccion, ten por fina-
lidade a fecundacién mediante transferencia de
embriéns, transferencia intratubdrica de gametos e
outras técnicas afins previamente avaliadas.

U.29 Banco de seme: unidade asistencial que, baixo
a responsabilidade dun facultativo, ten como finalidade
a obtencion, avaliacién, conservaciéon e distribucion de
seme humano para a sua utilizacién nas técnicas de
reproduccion humana asistida e que desenvolven, ade-
mais, as actividades precisas para a selecciéon e o control
dos doadores.

U.30 Laboratorio de seme para capacitacion esper-
madtica: unidade asistencial que, baixo a responsabilidade
dun facultativo, leva a cabo a adecuacién dos esper-
matozoides para a sua funcién reproductora.

U.31 Banco de embrions: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun facultativo, se encarga da
crioconservacion de embriéns para transferencias con
fins procreadores ou métodos de investigacion/experi-
mentacion legalmente autorizados.

U.32 Recuperacion de oocitos: unidade asistencial
que, baixo a responsabilidade dun facultativo, se encarga
da realizaciéon das actividades precisas para a obtencion
e o tratamento de gametos con fins procreadores ou
métodos de investigacién/experimentacién legalmente
autorizados.

U.33 Planificacion familiar: unidade asistencial na
que un médico especialista en obstetricia e xinecoloxia
é responsable de prestar servicios de atencién, infor-
macion e asesoramento relacionados coa reproduccién,
concepcion e contracepcion humana.

U.34 Interrupcion voluntaria do embarazo: unidade
asistencial na que un médico especialista en obstetricia
e xinecoloxia é responsable de levar a cabo a practica
do aborto terapéutico e euxenésico, nos supostos legal-
mente permitidos.

U.35 Anestesia e reanimacion: unidade asistencial
na que un médico especialista en anestesioloxia e rea-
nimacioén é responsable de lle aplicar 6 paciente técnicas
e métodos para facelo insensible & dor e protexelo da
agresion antes, durante e despois de calquera interven-
cion cirdrxica ou obstétrica, de exploracions diagndsticas
e de traumatismos, asi como de mante-las slas con-
diciéns vitais en calquera das situacions citadas.

U.36 Tratamento da dor: unidade asistencial na que
un médico especialista é responsable de aplicar técnicas
e métodos para lle eliminar ou alivia-la dor, de calquera
etioloxia, 6 paciente.

U.37 Medicina intensiva: unidade asistencial na que
un médico especialista en medicina intensiva é respon-
sable de que se lles preste a atencién sanitaria precisa,
continua e inmediata, a pacientes con alteracions fisio-
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patoléxicas que acadaron un nivel de severidade tal que
representan unha ameaza actual ou potencial para a
sta vida e, 6 mesmo tempo, son susceptibles de recu-
peracion.

U.38 Queimados: unidade asistencial pluridiscipli-
nar que, baixo a responsabilidade dun médico especia-
lista, atende pacientes afectados por lesions producidas
por alteracions térmicas nos tecidos e que pola sta exten-
sion, profundidade ou localizacidon son consideradas gra-
ves ou criticas.

U.39 Anxioloxia e cirurxia vascular: unidade asis-
tencial na que un médico especialista en anxioloxia e
cirurxia vascular é responsable de realiza-lo estudio, diag-
noéstico e tratamento, médico e cirdrxico, das enfermi-
dades vasculares, exceptuando as cardiacas e intracra-
niais.

U.40 Cirurxia cardiaca: unidade asistencial na que
un médico especialista en cirurxia cardiovascular é res-
ponsable de realiza-lo estudio e o tratamento cirurxico
de patoloxias cardiacas.

U.41 Hemodindmica: unidade asistencial na que,
baixo a responsabilidade dun médico especialista con
experiencia en hemodinamia, se realizan procesos vas-
culares ou cardioldxicos intervencionistas con finalidade
diagndstica e/ou terapéutica.

U.42 Cirurxia tordcica: unidade asistencial na que
un médico especialista en cirurxia toracica é responsable
de realiza-lo estudio e tratamento dos procesos espe-
cificos que afectan a rexidon anatémica do térax, que
inclle parede toracica, pleura, pulmén, mediastino, arbo-
re traqueo-bronquial, eséfago e diafragma.

U.43 Cirurxia xeral e dixestivo: unidade asistencial
na que un médico especialista en cirurxia xeral e do
aparello dixestivo é responsable de realiza-las interven-
ciéns en procesos cirldrxicos relativos a patoloxia abdo-
minal, do aparello dixestivo, do sistema enddcrino, da
cabeza e pescozo (con exclusidon da patoloxia especifica
doutras especialidades cirurxicas), da mama e da pel
e partes brandas.

U.44 Odontoloxia/estomatoloxia: unidade asisten-
cial na que un odontdlogo ou estomatélogo é respon-
sable de realizar actividades profesionais encaminadas
a promocion da saude bucodental, levando a cabo a
prevencion, o diagndéstico e o tratamento das anomalias
e enfermidades dos dentes, a boca, os maxilares e os
tecidos anexos no individuo e na comunidade, asi como
a prescricion de medicamentos, proteses e productos
sanitarios no &mbito do seu exercicio profesional.

U.45 Cirurxia maxilofacial: unidade asistencial na
que un médico especialista en cirurxia oral e maxilofacial
é responsable de realiza-lo estudio, diagndstico e tra-
tamento das enfermidades da cavidade bucal e da cara.

U.46 Cirurxia plastica e reparadora: unidade asis-
tencial na que un médico especialista en cirurxia plastica,
estética e reparadora é responsable de realiza-la correc-
cion cirurxica de procesos conxénitos, adquiridos, tumo-
rais ou involutivos que requiren reparacion ou reposicion
de estructuras superficiais que afectan a forma e a fun-
cion corporal.

U.47 Cirurxia estética: unidade asistencial na que
un médico especialista en cirurxia plastica, estética e
reparadora ou outro especialista cirdrxico no ambito da
sUa respectiva especialidade é responsable de realizar
tratamentos cirurxicos, con finalidade de mellora estética
corporal, facial ou capilar.

U.48 Medicina cosmética: unidade asistencial na
que un médico é responsable de realizar tratamentos
non cirurxicos, con finalidade de mellora estética cor-
poral ou facial.

U.49 Neurocirurxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en neurocirurxia é responsable de
realizarlles intervenciéns a pacientes con procesos
cirurxicos relativos 6 sistema nervioso.

U.50 Oftalmoloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en oftalmoloxia é responsable de
realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento dos defectos
e das enfermidades dos 6rganos da vision.

U.51 Cirurxia refractiva: unidade asistencial na que
un médico especialista en oftalmoloxia é responsable
de realizar toda unha serie de técnicas cirurxicas des-
tinadas a modifica-los defectos de refraccion, ben
mediante o uso do laser ben mediante cirurxia intrao-
cular.

U.52 Otorrinolaringoloxia: unidade asistencial na
que un médico especialista en otorrinolaringoloxia é res-
ponsable de realiza-lo estudio, diagndstico e tratamento
de procesos patoloxicos do oido, das fosas nasais e dos
seos paranasais, da farinxe e da larinxe.

U.53 Uroloxia: unidade asistencial na que un médi-
co especialista en uroloxia é responsable de realiza-lo
estudio, diagndstico e tratamento de afecciéns especi-
ficas do aparello urinario masculino e feminino e do apa-
rello xenital masculino.

U.54 Litotricia renal: unidade asistencial na que un
médico especialista en uroloxia é responsable de realizar
tratamentos, mediante un litotritor, de fragmentacion de
calculos renais.

U.55 Cirurxia ortopédica e traumatoloxia: unidade
asistencial na que un médico especialista en cirurxia orto-
pédica e traumatoloxia é responsable de realiza-lo estu-
dio, desenvolvemento, conservacion e restablecemento
da forma e da funcién das estructuras musculo-esque-
léticas, por medios médicos, cirurxicos e fisicos.

U.56 Lesionados medulares: unidade asistencial
pluridisciplinar na que, baixo a supervisiéon dun médico
especialista, se lles proporciona asistencia sanitaria espe-
cializada e rehabilitacion integral a tddalas persoas afec-
tadas por unha lesiéon medular (paraplexia e tetraplexia)
ou calquera outra gran discapacidade fisica, desde unha
perspectiva que abranga tanto os aspectos médico-ci-
rdrxicos coma os psicoléxicos e sociais.

U.57 Rehabilitacion: unidade asistencial na que un
médico especialista en medicina fisica e rehabilitacion
é responsable de realiza-lo diagndstico, a avaliacién, a
prevencion e o tratamento da incapacidade encaminan-
doos a facilitar, manter ou devolve-lo maior grao de capa-
cidade funcional e independencia posible 6 paciente
incapacitado, co fin de integralo no seu medio habitual.

U.58 Hidroloxia: unidade asistencial na que un
médico especialista en hidroloxia médica é responsable
da utilizacién de augas mineromedicinais e termais con
fins terapéuticos e preventivos para a saude.

U.59 Fisioterapia: unidade asistencial na que un
fisioterapeuta é responsable de realizar funciéns e acti-
vidades propias da sua titulacién, con finalidade preven-
tiva, educativa ou terapéutica, para o tratamento das
enfermidades que cursan con discapacidades ou a recu-
peracion da funcionalidade utilizando axentes fisicos.

U.60 Terapia ocupacional: unidade asistencial na
que, baixo a responsabilidade dun terapeuta ocupacio-
nal, se utilizan con fins terapéuticos as actividades de
autocoidado, traballo e ocio para que os pacientes adqui-
ran o conecemento, as destrezas e as actitudes nece-
sarias para desenvolve-las tarefas cotias requiridas e con-
sigan o maximo de autonomia e integracion.

U.61 Logopedia:unidade asistencial na que un logo-
peda é responsable de realiza-la prevenciéon, o estudio
e a correccion dos trastornos da linguaxe.

U.62 Foniatria: unidade asistencial na que un médi-
co é responsable de estudiar e proporcionar tratamentos
a pacientes afectados de alteraciéns da voz e o seu
mecanismo.

U.63 Cirurxia maior ambulatoria: unidade asisten-
cial que, baixo a responsabilidade dun médico especia-
lista, se dedica a realizacion de procedementos cirurxicos
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terapéuticos ou diagndsticos, realizados con anestesia
xeral, loco-rexional ou local, con ou sen sedaciéon, que
requiren coidados postoperatorios de curta duracion,
polo que non necesitan ingreso hospitalario.

U.64 Cirurxia menor ambulatoria: unidade asisten-
cial onde, baixo a responsabilidade dun médico, se rea-
lizan procedementos terapéuticos ou diagndsticos de
baixa complexidade e minimamente invasivos, con baixo
risco de hemorraxia, que se practican baixo anestesia
local e que non requiren coidados postoperatorios, en
pacientes que non precisan ingreso.

U.65 Hospital de dia: unidade asistencial onde,
baixo a supervisidén ou indicacién dun médico especia-
lista, se leva a cabo o tratamento ou os coidados de
enfermos que deben ser sometidos a métodos de diag-
néstico ou tratamento que requiran durante unhas horas
atencién continuada médica ou de enfermeria, pero non
o internamento no hospital.

U.66 Atencion sanitaria domiciliaria: unidade asis-
tencial pluridisciplinar que, baixo a supervisién ou indi-
cacion dun médico, desenvolve actividades para lles
prestar atencién sanitaria a persoas enfermas no seu
propio domicilio.

U.67 Coidados paliativos: unidade asistencial plu-
ridisciplinar, con ou sen equipos de coidados domici-
liarios que, baixo a responsabilidade dun médico, presta
a atencidn a pacientes en situacion terminal.

U.68 Urxencias:unidade asistencial que, baixo ares-
ponsabilidade dun médico, esta destinada & atencion
sanitaria de pacientes con problemas de etioloxia diversa
e gravidade variable, que xeran procesos agudos que
necesitan de atencién inmediata.

U.69 Psiquiatria: unidade asistencial na que un
médico especialista en psiquiatria é responsable de rea-
liza-lo estudio, diagndstico e tratamento dos trastornos
mentais e do comportamento.

U.70 Psicoloxia clinica: unidade asistencial na que
un psicologo especialista en psicoloxia clinica, dentro
do campo da sua titulacion, é responsable de realizar
diagndsticos, avaliacidéns e tratamentos de caracter psi-
coldxico daqueles fendmenos psicoldxicos, conductuais
e relacionais que inciden na saude dos seres humanos.
U.71 Atencion sanitaria a drogodependentes: unidade
asistencial pluridisciplinar na que, baixo a supervision
dun facultativo sanitario, se prestan servicios de preven-
cion, atencion e rehabilitacion 6 drogodependente,
mediante a aplicacion de técnicas terapéuticas.

U.72 Obtencion de mostras: unidade asistencial,
vinculada a un laboratorio clinico, na que persoal sani-
tario con titulacion adecuada realiza a obtencion, recep-
cién, identificacién, preparacion e conservaciéon dos
espécimes ou das mostras bioléxicas de orixe humana,
responsabilizdndose da mostra ata a sta entrega 6 labo-
ratorio correspondente.

U.73 Anadlises clinicas: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun facultativo especialista en
andlises clinicas, realiza unha serie de actuaciéns que
a través de probas diagndsticas analiticas, probas fun-
cionais ou de laboratorio e a sua correlaciéon fisiopa-
toléxica axudan 6 diagndstico, 6 prognéstico, a terapéu-
tica médica e & prevencién da enfermidade.

U.74 Bioquimica clinica: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun facultativo especialista en
bioquimica clinica, aplica os métodos quimicos e bio-
quimicos de laboratorio necesarios para a prevencion,
diagndstico, prognédstico e evolucion da enfermidade,
asi como da sua resposta 6 tratamento.

U.75 Inmunoloxia: unidade asistencial que, baixo a
responsabilidade dun facultativo especialista en inmu-
noloxia, esta dedicada a obte-la informacién necesaria
para o estudio, diagnostico e tratamento de pacientes

con enfermidades causadas por alteracions dos meca-
nismos inmunoléxicos e das situaciéns nas que as mani-
pulaciéons inmunoldxicas forman unha parte importante
do tratamento ou da prevencion.

U.76 Microbioloxia e parasitoloxia: unidade asisten-
cial que, baixo a responsabilidade dun facultativo espe-
cialista en microbioloxia e parasitoloxia, esta dedicada
6 estudio dos microorganismos relacionados coa especie
humana, centrdndose no home enfermo ou portador de
enfermidades infecciosas para o seu diagndstico, estudio
epidemioldxico e orientacién terapéutica.

U.77 Anatomia patoloxica: unidade asistencial na
que, baixo a responsabilidade dun médico especialista
en anatomia patoldxica, se realizan estudios, por medio
de técnicas morfoloxicas, das causas, do desenvolve-
mento e das consecuencias da enfermidade; a sua fina-
lidade é o diagndstico correcto de biopsias, pezas cirlrxi-
cas, citoloxias e autopsias.

U.78 Xenética: unidade asistencial que, baixo a res-
ponsabilidade dun facultativo con formacién adecuada,
esta dedicada 4 realizacion de probas xenéticas e a emi-
sién dos dictames correspondentes con fins diagnoés-
ticos.

U.79 Hematoloxia clinica: unidade asistencial na
que un médico especialista en hematoloxia e hemote-
rapia é responsable de realiza-lo estudio, diagndstico e
tratamento de pacientes afectados de patoloxia relacio-
nada co sangue e os 6rganos hematopoéticos.

U.80 Laboratorio de hematoloxia: unidade asisten-
cial que, baixo a responsabilidade dun médico especia-
lista en hematoloxia e hemoterapia, esta dedicada &
obtencién de mostras de orixe humana, & realizacién
de determinaciéns hematoléxicas e & emision dos dic-
tames correspondentes con fins diagndsticos.

U.81 Extraccion de sangue para doazon: unidade
asistencial, vinculada a un centro de transfusién, na que,
baixo a responsabilidade dun médico, efectia extrac-
cions de sangue persoal de enfermeria debidamente
adestrado, nun vehiculo ou en salas publicas ou privadas
adaptadas para o efecto.

U.82 Servicio de transfusion: unidade asistencial
dun centro hospitalario, vinculada a un centro de trans-
fusién, na que, baixo a responsabilidade dun médico
especialista en hematoloxia e hemoterapia, se almacena
e distrible sangue e componentes sanguineos e na que
se poden realizar probas de compatibilidade de sangue
e componentes para uso exclusivo nas suas instalaciéns,
incluidas as actividades de transfusion hospitalaria.

U.83 Farmacia: unidade asistencial que, baixo a res-
ponsabilidade dun farmacéutico, ou farmacéutico espe-
cialista en farmacia hospitalaria no caso de hospitais,
leva a cabo a seleccién, adquisicidon, conservacion, dis-
pensacion, preparacion, seguimento e informacion sobre
os medicamentos que se van utilizar no centro e aqueles
que requiren unha especial vixilancia, supervision e con-
trol do equipo multidisciplinar de saude.

U.84 Depdsito de medicamentos: unidade asisten-
cial, dependente dunha oficina ou servicio de farmacia,
na que se conservan e lles dispensan medicamentos
6s pacientes atendidos no centro no que estd localizada.

U.85 Farmacoloxia clinica: unidade asistencial na
que un médico especialista en farmacoloxia clinica é
responsable de realiza-lo estudio do efecto dos medi-
camentos no home, observando e cuantificando os seus
efectos farmacoldxicos, a avaliacion dos seus efectos
terapéuticos e analizando as reacciéons adversas.

U.86 Radioterapia: unidade asistencial na que, baixo
a responsabilidade dun médico especialista en oncoloxia
radioterapica, se levan a cabo tratamentos con radia-
cions ionizantes e terapéuticas asociadas, fundamental-
mente no caso de pacientes oncoldxicos.

U.87 Medicina nuclear: unidade asistencial na que,
baixo a responsabilidade dun médico especialista en
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medicina nuclear, se realizan procesos diagndsticos ou
terapéuticos mediante isétopos radioactivos, radiaciéns
nucleares, variacions electromagnéticas do nucleo até-
mico e técnicas biofisicas similares.

U.88 Radiodiagndstico: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun médico especialista en
radiodiagndstico, estd dedicada 6 diagndstico e ¢ tra-
tamento das enfermidades utilizando como soporte téc-
nico fundamental as imaxes e os datos funcionais obtidos
por medio de radiacions ionizantes ou non ionizantes
e outras fontes de enerxia.

U.89 Asistencia a lesionados e contaminados por
elementos radioactivos e radiacions ionizantes: unidade
asistencial que, baixo a responsabilidade dun médico,
leva a cabo o tratamento das secuelas radioactivas, pro-
fesionais ou de orixe fortuita das que padezan persoas
ou colectivos humanos.

U.90 Medicina preventiva: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun médico especialista en
medicina preventiva e salde publica, leva a cabo fun-
ciéns de control interno para evitar e previ-los riscos
para a saude dos pacientes derivados das actividades
do centro sanitario no que estea localizada.

U.91 Medicina da educacion fisica e o deporte: uni-
dade asistencial na que un médico especialista en medi-
cina da educacién fisica e o deporte é responsable de
realizar estudios das funciéns organicas e realiza diag-
nésticos e tratamentos especificos para persoas que se
dedican & practica deportiva.

U.92 Medicina hiperbarica: unidade asistencial vin-
culada a un centro hospitalario que, baixo a responsa-
bilidade dun médico, ten como finalidade a administra-
cion de osixeno puro 6 organismo, nun medio presu-
rizado, con fins diagndsticos ou terapéuticos.

U.93 Extraccion de odrganos: unidade asistencial
que, baixo a responsabilidade dun médico especialista,
se encarga da obtencién, mediante extraccién, de 6rga-
nos de doador vivo ou morto para a sta implantacion
nun organismo receptor, de acordo coa lexislacion vixen-
te sobre a materia.

U.94 Transplante de drganos: unidade asistencial,
que baixo a responsabilidade dun médico especialista,
ten como finalidade a utilizacion terapéutica dos drganos
humanos, que consiste en substituir un érgano enfermo,
ou a sua funcién, por outro san procedente dun doador
vivo ou morto, de acordo coa lexislacién vixente sobre
a materia.

U.95 Obtencion de tecidos: unidade asistencial que,
baixo a responsabilidade dun médico especialista, realiza
calquera das actividades destinadas a disponer de teci-
dos e células de orixe humana ou a posibilita-lo uso
de residuos cirurxicos coas finalidades a que se refire
a normativa vixente sobre a materia.

U.96 Implantacion de tecidos: unidade asistencial
que, baixo a responsabilidade dun médico especialista,
realiza calquera das actividades que implican utilizacion
terapéutica de tecidos humanos, e engloba as acciéns
de transplantar, enxertar ou implantar.

U.97 Banco de tecidos: unidade técnica que, baixo
a responsabilidade dun facultativo, ten por misién con-
servar e garanti-la calidade dos tecidos, despois da sua
obtencidn e ata a sua utilizacién clinica como aloenxertos
ou autoenxertos.

U.98 Medicina aerondutica: unidade asistencial na
que, baixo a responsabilidade dun médico examinador
autorizado segundo establece a normativa vixente, se
realizan os recofecementos, informes e avaliacions
médicas requiridas para a emision dos certificados médi-
cos esixidos 6s titulares de licencias e habilitacions aero-
nauticas, polas normas reguladoras destas.

U.99 Medicina do traballo: unidade preventivo-asis-
tencial que, baixo a responsabilidade dun médico espe-

cialista en medicina do traballo ou diplomado en medi-
cina de empresa, desenvolve as funciéons de vixilancia
da saude dos traballadores reguladas pola Lei de pre-
vencion de riscos laborais e a sia normativa de desen-
volvemento.

U.100 Transporte sanitario (estrada, aéreo, mariti-
mo): unidade asistencial que ten por obxecto o despra-
zamento de persoas enfermas, accidentadas ou por outra
razén sanitaria, en vehiculos terrestres, aéreos ou mari-
timos, especialmente acondicionados para o efecto.

U.101 Terapias non convencionais: unidade asisten-
cial na que un médico é responsable de realizar tra-
tamentos das enfermidades por medios de medicina
naturista ou con medicamentos homeopaticos ou
mediante técnicas de estimulacion periférica con agullas
ou outros que demostren a sua eficacia e a sta segu-
ranza.

U.900 Outras unidades asistenciais: unidades que,
baixo a responsabilidade de profesionais sanitarios, capa-
citados pola sua titulacion oficial ou habilitacion profe-
sional, non se axustan as caracteristicas de ningunha
das anteriormente definidas por realizaren actividades
sanitarias innovadoras ou en fase de avaliacion clinica.

MINISTERIO DE EDUCACION,
CULTURA E DEPORTE

19626 REAL DECRETO 1272/2003, do 10 de outu-
bro, polo que se regulan as condicions para
a declaracion de equivalencia de titulos espa-
nois de ensino superior universitario ou non
universitario 0s titulos universitarios de carac-
ter oficial e validez en todo o territorio nacio-
nal. («BOE» 255, do 24-10-2003.)

A Lei organica 6/2001, do 21 de decembro, de uni-
versidades, establece no seu artigo 36.2.a) que o Gober-
no, logo de informe do Consello de Coordinacién Uni-
versitaria, regulard as condicions para a declaracion de
equivalencia de titulos espafiois de ensino superior uni-
versitario ou non universitario s titulos universitarios
de cardcter oficial e validez en todo o territorio nacional.

Desde que o artigo 149.1.30.2 da Constitucion lle
atribuiu 6 Estado a competencia exclusiva para a regu-
lacién das condiciéns de obtencién, expedicion e homo-
logacién de titulos académicos e profesionais e a Lei
30/1984, do 2 de agosto, de medidas para a reforma
da funcién publica, recolleu a existencia de titulos equi-
valentes 0s titulos universitarios de caracter oficial, son
numerosos os supostos en que, dunha maneira singular,
se veu declarando a equivalencia de titulos e diplomas,
ben con respecto a grao académico de caracter oficial
ou ben, ainda que en menor medida, con respecto a
titulacions universitarias especificas do catalogo de titu-
los universitarios oficiais.

Porén, ata o momento non se dictou unha norma
de procedemento que regule, con caracter xeral, as con-
dicidns para que os titulos espanois de ensino superior,
universitario ou non universitario, poidan ser declarados
equivalentes 6s titulos universitarios de caracter oficial.

En virtude do mandato legal mencionado, este real
decreto establece, en primeiro lugar, un procedemento,
nos artigos 3 e 4, no cal, para obte-la equivalencia, se
require o cumprimento duns requisitos xerais, se valora
o contido das ensinanzas de que se trate, o desenvol-
vemento dos correspondentes plans de estudio, a capa-
cidade docente e investigadora do profesorado e cantas



