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Trece.— Se anade un nuevo articulo 23 con la siguiente redaccion:

«Articulo 23.— Aplicacién del régimen de requisitos esenciales a los
compromisos de gasto derivados de la contratacién administrativa.

La fiscalizacién previa de requisitos esenciales prevista en el apartado
1 del articulo 258 de la Ley de Hacienda y del Sector Piblico de la Comu-
nidad se aplicard a los compromisos de gasto que vayan a producirse por la
adjudicacion de contratos administrativos, en todos los 6rganos de la Admi-
nistracion de la Comunidad sujetos a funcion interventora.»

DISPOSICIONES FINALES
Disposicion final primera.— Habilitacion normativa.
Se faculta al titular de la Consejerfa de Hacienda y al Interventor Gene-
ral de la Administracién de la Comunidad de Castilla y Leén, en atencion

a su competencia, para dictar cuantos actos o disposiciones procedan en
aplicacion del presente Decreto.

Disposicion final segunda.— Entrada en vigor.

El presente Decreto entrard en vigor el dia siguiente a su publicacién en
el «Boletin Oficial de Castilla y Le6n».

Valladolid, 15 de marzo de 2007.

El Presidente de la Junta
de Castilla 'y Leon,
Fdo.: JUAN VICENTE HERRERA CAMPO

La Consejera de Hacienda,
Fdo.: MARIA DEL PILAR DEL OLMO MORO

CONSEJERIA DE SANIDAD

DECRETO 28/2007, de 15 de marzo, por el que se establece el Sistema
de Informacion de Enfermedades Asistidas, se regula el Conjunto
Minimo Basico de Datos (CMBD) al alta hospitalaria y procedimien-
tos ambulatorios especializados y se crea el Registro del CMBD de la
Comunidad de Castilla y Leon.

Los sistemas de informacion para el conocimiento de la morbilidad
hospitalaria basados en el Conjunto Minimo Basico de Datos, que se cono-
ce como CMBD, constituyen un elemento clave para disponer de datos de
interés en diversos campos de la salud. Su utilizacién para el conocimien-
to de los resultados asistenciales y para la evaluacion de la efectividad cli-
nica con cardcter epidemioldgico se ha realizado de una forma sistematica.

En 1981, la Comunidad Econémica Europea definid, con el apoyo de
la Organizacién Mundial de la Salud y el Comité Hospitalario de las Comu-
nidades Europeas, el Conjunto Minimo Bésico de Datos al alta hospitalaria
como un nicleo de informaciéon minima y comin sobre los episodios de
hospitalizacién. Posteriormente el Consejo de Europa lo incluyé como
parte integrante del sistema de informacion hospitalario.

En Espaiia, el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud
aprobd, en su reunién del 14 de diciembre de 1987, la implantacién del
CMBD como elemento fundamental del actual sistema de informacion de
la asistencia especializada. La creacion del CMBD estatal viene determi-
nada por la necesidad de disponer de una fuente de datos uniforme y sufi-
ciente que posibilite los procesos de gestion hospitalaria, la implantacion de
nuevos sistemas de analisis de costes, la elaboracion de indicadores de ren-
dimiento y utilizacién, el control de la calidad asistencial y la disponibili-
dad para la investigacion clinica y epidemioldgica.

El objetivo que se persigue con este Decreto es establecer un sistema
de informacién basado en el Conjunto Minimo Basico de Datos que se defi-
na para cada modalidad asistencial y, de esta forma, disponer a nivel regio-
nal de datos vélidos y fiables que permitan detectar las necesidades y
demandas de los ciudadanos, formular planes y programas sanitarios, asi
como la evaluacién de los mismos y del sistema sanitario en su conjunto.

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, sefiala en su
articulo 23 que las Administraciones sanitarias, de acuerdo con sus com-

petencias, creardn los registros y elaboraran los anélisis de informacion
necesarios para el conocimiento de las distintas situaciones de las que se
puedan derivar acciones de intervencién de la autoridad sanitaria.

En Castilla y Leodn, la Ley 1/1993, de 6 de abril, de Ordenacién del
Sistema Sanitario, en el articulo 33 apartado a) prevé, entre las actuacio-
nes de las administraciones de la Comunidad Auténoma en relacién con
las actividades ptiblicas y privadas que puedan repercutir en la salud indi-
vidual y colectiva, el establecimiento de registros y sistemas de andlisis
de la informacion.

El Decreto 49/2005, de 23 de junio, por el que se establece el régimen
juridico y el procedimiento para la autorizacién de Centros, Servicios y
Establecimientos Sanitarios, en su articulo 4, dispone la obligacién de los
mismos de elaborar y comunicar a la administracion sanitaria las informa-
ciones y estadisticas sanitarias que les sean solicitadas de acuerdo con la
legislacion aplicable.

Para que sea posible la elaboracién del Conjunto Minimo Bdsico de
Datos es imprescindible contar con documentacién escrita, completa,
exhaustiva y de calidad sobre la actividad sanitaria. La Ley 41/2002, de
14 de noviembre, bésica reguladora de la autonomia del paciente y de
derechos y obligaciones en materia de informacion y documentacion cli-
nica, dispone en su articulo 23 que «los profesionales sanitarios, ademas
de las obligaciones sefialadas en materia de informacion clinica, tienen
el deber de cumplimentar los protocolos, registros, informes, estadisticas
y demas documentacion asistencial o administrativa, que guarden rela-
cion con los procesos clinicos en los que intervienen, y los que requieran
los centros o servicios de salud competentes y las autoridades sanitarias,
comprendidos los relacionados con la investigacion meédica y la infor-
macion epidemiologica».

La Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del Sistema
Nacional de Salud, en su Capitulo V, establece la obligacion del Ministerio
de Sanidad y Consumo de fijar un procedimiento que permita el intercam-
bio telemadtico de la informacién que resulte exigible legalmente para el
ejercicio de sus competencias por parte de las Administraciones Publicas.
El presente Decreto servira como cauce para proporcionar el intercambio
de informacién y su integracion con el sistema de informacién sanitaria del
Sistema Nacional de Salud.

El presente Decreto viene a definir y regular el Conjunto Minimo Bdsi-
co de Datos al alta hospitalaria y procedimientos ambulatorios especializa-
dos, para obtener informacién acerca de las actividades y de la organiza-
cion de los hospitales y de los procedimientos ambulatorios especializados,
dado el gran aumento de éstos tltimos en la actividad asistencial.

El Conjunto Minimo Bdésico de Datos al alta hospitalaria y procedi-
mientos ambulatorios especializados debe recoger datos personales, admi-
nistrativos y clinicos de los pacientes de manera estandarizada para cada
episodio asistencial.

Por todo lo anterior, se dicta este Decreto en el marco de las compe-
tencias de desarrollo normativo y de ejecucion que la Comunidad de Cas-
tilla y Ledn tiene asumidas en materia de sanidad e higiene, promocion,
prevencion y restauracion de la salud, asi como de coordinacién hospitala-
ria general, incluida la de la Seguridad Social, previstas en el articulo
34.1.1.% y 2.* del Estatuto de Autonomia.

En su virtud, la Junta de Castilla y Le6n, a propuesta del Consejero de
Sanidad, de acuerdo con el dictamen del Consejo Consultivo de Castilla y
Le6n y previa deliberacion del Consejo de Gobierno en su reunién de 15 de
marzo de 2007

DISPONE

Articulo 1— Objeto.

El presente Decreto tiene por objeto establecer el Sistema de Infor-
macién de Enfermedades Asistidas, regular el Conjunto Minimo Basico
de Datos (CMBD) al alta hospitalaria y de los procedimientos ambulato-
rios especializados especificados en el Anexo de este Decreto y crear el
Registro del Conjunto Minimo Basico de Datos de la Comunidad de Cas-
tilla y Ledn.

Articulo 2 — Ambito de aplicacion.

El 4mbito de aplicacion del presente Decreto se extiende a los centros
sanitarios con internamiento y a los centros y servicios sanitarios sin inter-
namiento, cuando en estos Gltimos se realicen los procedimientos ambula-
torios especializados especificados en el Anexo de este Decreto, y que estén
ubicados en el territorio de Castilla y Ledn, ya sean de titularidad ptblica o



