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CONSEJO DE MINISTROS

DECRETO No. 139

POR CUANTO: La Léy 41, de 13 de julio de 1983, Ley
de la Salud Publica, establece en su Disposicion Final
Primerz que el Ministerio de Salud Publica sometera a
la aprobacién del Consejo de Ministros el proyecto de
Reglamento de la referida Ley. -

POR CUANTO: El Ministerio de Salud Pdblica ha
sometido a la consideracién del Consejo. de Ministros las
regulacionés que complementan los preceptos de la Ley
de la Salud Publica.

POR TANTO: El Comité Ejecutiva del Consejo de
Ministros, en uso de laS'facultadés que le han sido con-
feridas, decreta el siguiente:

REGLAMENTO DE LA LEY DE LA "SALUD
PUBLICA
CAPITULO 1
DISPOSICIONES GENERALES
ARTICULCO 1.—A los efectos del presente Reglamento,
la palabra Ley -lesignarid la Ley 41, de 13 de julio de
1983, denominada Ley de la Salud Publica.

ARTICULD 2.—F1 presente Reglamento tendré por ob-
jeto establecer los principios basicos para la regulacién’

de las relaciones sociales gue en el campo de la salud
dispone la Ley.

ARTICULO 3.—Serd objeto de reglamentacién general,
a los efectos de dar base a las normas dispositivas com-
plementarias, todo lo referente a la promocién de la sa-
lud, la prevencion de las enfermedades, el restablecimien-
to de la salud, la rehabilitacion social de los pacientes v
la asistencia social, ) { .

- ARTICULO 4.—El presente Reglamento sentard las pre-

misas juridicas especificas para la regulacidon de la or-
ganizacién de la salud ptblica y la prestacién de log
servicios que le corresponderan, tanto por el Ministerio
de Salud Publica y otras instituciones, come por las
direcciones de Salud de: los 6rganos -locales del Poder
Popular, dentro de sus respectivas esferas de compe-
tencia.

ARTICULO 5.—Bajo el principio de la doble subordi-
naciéon legalmente establecida, el Ministerio de Salud
Piblica, en su condicion de organismo rector, establecerd
sus relaciones con las unidades que integren el Sistema
Nadjonal de Salud y dependan de los drganos loc.:\lea
del Poder Popular,

Las unijdddes del Sistema Nacional de Salud .estable-
ceran relaciones con las corganizaciones sociales v de
masas, a los efectos de la participacion de éstas en las
actividades de salud.

ARTICULD 6.--Fl Sistema de Informaciéon Estadistica
del Ministerio de Salud Publica formard parte del Sis-
tema de Informacion Estadistica Nacional, y se elaborars
¥ propondra en materia de salud a los efectos de satisfa-
cer las necesidades propias de su actividad, de acuerdo
con las disposiciones rectoras que‘\dicte el Comité Es-
tatal de Estadisticas. -

ARTICULO 7.—El Sistema de Informacién Estadistica
Complementaria propuesto por el Ministerio de Salud
Publica serd parte integrante de la estadistica estatal, y
estara aprobado por el Comité Estatal de Estadisticas.

ARTICULCO 8.—Todas las unidades responsabilizadas
con la atencién de la salud de la poblacién, ¥ la for-
macién docente en el campo de la salud, pertenecientes
al Sistema Nacional de Salud; cumpliran las disposicio-
nes normativo-metodolégicas que en el ambito de la
esfera de su competencia como organismo rector dicte
el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 9.—La participacién y la ecolaberacién en
las actividades de salud por la Sociedad Nacional Cubana
de la Cruz Roja, se efectuardin conforme a lo estable-
eido en el Articulo 9 de la Ley, y mediante la suscrip-
cién de convenios y programas entre esta institucion y
el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 10.—La participacién v la colaboracién de

los trabajadores de la salud, a que hace referencia el
Articulo 10. de la Ley, se realizaran mediante compro-
misos colectivos de trabajo con las organizaciones sin-
dicales, en log distintos niveles del Sistema Nacional de
Balud.
" ARTICULO 11.—EIl Ministerio de Salud Piblica promo-
verd actividades cientificas e investigativas en el campo
de la salud y organizara planes docentes de perfecciona-
miento y superacidon para el personal que labore en
actividades propias de la rama, asi como manfendrd re-
laciones técnico-administrativas con los demés orgahos,
organismeoes, orgahizaciones y otras instituciones, a los
efectns de la coordinacién de las actividades en los casos
requeridos.

ARTICULO 12—E! Ministerio de Salud Publica, en
cumplimiento de la politica’ del Gobierno y en el marco
de las disposiciones vigentes, establecerd relaciones col
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' organismos e instituciones extranjeras de la. esfera de.

la salud. _ ‘
CAPITULO II
" DE LA ATENCION MEDICA Y SOCIAL
SECCION PRIMERA ,
De la organizaciéon de la atencion médica

ARTICULO 13—En .Ja prestacién de la ateneién mé-
dica preventivo-curativa a la poblacién, las unidades
del Sistema Nacional de Salud desarroliaran acciones
de promocidon y recuperactdn de la salud, prevencion

de enfermedades y rehabilitacion de pdcientes mediante -

la atencion a sdnos y enfermos en los ambitos familiar,
luhoral vy estolar,
drea de salud . correspondiente, en coordinacion con la
unidad o centro municipal correspondiente de Higiene y
Epidemiciogia. s .

I

ARTICULO 14—La atencion meédica prevcnuvo cura- )

tiva a la poblacidn se garaniizard y ofrecera en las
instituciones del Sistema Nacional de Sulud, mediante
una organizacion regionalizada, por niveles de atencion
de' complejidad creciente de acuerdo con el lugar de
residencia, trabajo, estudio, o necesidades de diagnéstico
y .tratamiento especializados de grupes de poblacion, se-
gun lo establecido por el Ministerio de Salud Piblica,

ARTICULO 15.--La atencién médica preventivo-cura-
tiva se garanfizara y ofreceri s la poblacién en forma
ambulatoria, mediantc hospitalizacién y en servicios de
urgencia,

ARTICULO 16.—Las acciones que de forma planificada-

deberdn realizar los ecquipos de salud para proteger la

salud de la comunidad estardn definidas en los pro-

) grai‘nas bésicos de salud aprobados al efecto, y se rea-

lizaran en las unidades del Sistema Nacional de Salud.
SECCION SEGUNDA

‘De Ia atencion mé_,dica ambulatoria

ARTICULO 17.—La atencién médica ambulatoria ge
brindara en consullorios de médicos de la familia, poli-
clinicos, hospitales rurales, pucstos de servicios médicos,
puestos de enfermeria, servicios medicos escolares, ser-
vicios médicos para irabajadores, servicios médicos a do-
micilio; clinicas estomatoldogicas ¥ en consultas externas
de hospilales e institutos de investigacién.

ARTICULO i8.—Las unidades de servicies ampulato-
rios utilizaran como,metodo activo de la arganizacién de
la .atencaon médica por sectores la dispensarizacion, que
consiste en el conjunto de acciones profildcticas, diagnds-
ticas y terapéuticas, individuales v sociales, basadas en
la observacion dcliva de las persohas sanas vy enfermas,
con vistas a tratar las formas mas precoces de las en-
fermedades, estudjar y eliminar las causas que determi-

nen su origen, asi como’ contribyir de manera general a -

disminuir la morbiiidad, mantener ia capacidad laboral,
fortalecer la salud y gdnu\tudl una lonnu idad activa y
creadard.
, SECCION TERCERA
Del médico de la familia

AI\TILULO 19.--El consultorio del médico ~de la fa-
milia sera ta unidad hasica de atencion ambulatoria,
dependiente de un policlinico 1 hospital rural, siendo
¢l meédicu responsable de la atencidén médica de las fa-
milias d ¢l asignadas debiendo realizar un trabajo trans-

al igual que al ambiente deniro del

formador del estado de salud de la poblacidn a través
de la dispensarizacidn,

ARTICULO 20.—Las actividades del médico de la fa-
milia se realizaran directamente en la comunidad donde
viva la poblacién por ¢l atendida, ya sea en el consul-
torio, en los hogares de las familias, zonas rurales, cvo-
perativas agropecuaria, centros de trabajo, escuelas ¥
hogares de gncianos, pudiendo utilizar, ademas, ¢l poli-
clinico, el hospital o el centro municipal correspondiente
de ‘Higiene vy Epidemiologia y otras unidades del Sistema
Nacional de Salud para la realizacion de procederes mé-
dicos gue requieran sus pacientes. _

ARTICULQ 21—Con el objetivo de dar continuidad a
la atencidn gue brinde a sus pacientes, el médico de la
familia los acompafiara cuando réquierzin la atencién de
un especialista, a {in dg decidir junto con éste la con-
ducta a seguir, y cuando gean hospitalizados, los visi- ‘
tara y mantendra contactos periédicos con los médicos
de asistencia, con el objetivo de conocer su evolucion,
prondstico y atencién gque deberan . iener después del
aita.

ARTICULO 22.—El médico de la familia se subordinara
v estarda bajo el conlrol del 'poﬁclinico u haospital rural
del territorio donde se encuenire ubicado, del cual re-
cibird apoyo para el desempefio de. sus funciones.

. SECCION CUARTA
Pe la afencién hospitalaria
ARTICULO 28.—La atencién médica hmpﬂdlana S0

" brindara en la red de unidades para la atencién-a pa-

cientes encamados e institulos del Sistema Nacional de
Salud, mediante la organizacion regionalizada de los ser-
vicios, - ‘

ARTICULO 24.—La atencién hospitalaria se brindard
de forma ininterrumpida al paciente que ocupe una cama
en una unidad para atencion a pacicntes ehicamados,

ARTICULCO 25.—En las unidades de afencién hospi-
talaria se realizara’m actividades de salud, docencia e

_investigacidn,

ARTICULQO 26.—Para el dLsempeﬂ,o de sus funciones
los hospitales se clasificarén por tipos, calegorius, perfil
y actividades docentes, de acuerdo con las <dispasiciencs
dictadas por el Ministro de Salud Publica.

ARTICULCQ 27.—La atencién ambulatoria en los hos-
pitales se ejecutarda en consultas externds de especiali-
dades y en el cuerpo de guardxa c.or‘de se atenderan
los casos de urgencia,

ARTICULO 28.—A los fines de una atencion médica
adecuada v ocorrecia, en los hospitales se eiercera un
control higiénice-cpidemioldgico del medio tanle en sus
Areas coxtcrnas como internas,

ARTICULO 29.—En la prestacion de sus scrvicios, el
hospital so vinculard con el policlinico, v a iravés de
éste con el médico de la familia ¥ demis unidades del
Sistema Nacional de Salud enclavadas en su arca de ac-
cion, a las que brindard su apovo desde ol 13u1ito de
vista asistencial, docente, clentifico-téenico e investigativo,
v establecerd yn intercambio de informacion estadistica
entre dichas unidades.

’ SECCICN QUINTA
De Ia atencién de urgencia

ANTICULO 30—La atencidn meédica de uwigencia se

brindara cn unidades de atencién ambulatoria, en cen-

£y
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“tros de la red hospitalaria e institutos de invesligacién

y mediahte el sistema de transportacidn de heridos y
enfermos.

ARTICULO 31.—La atencién medlca de urgeficia en
unidades de aleneidn a enfermedades ambulaterias se
brindard deniro del horario nermal de trabajo por per-
sohal calificade designado al efecto.

Las unidades de ateneién médica ambulatorias, por sus

caracteristicas, ubicacién v tipo de poblacidn qué atien-

dan, podran por decision de las direcciones sectoriales
de Salud de los 6rganos locales del Poder Popular man-
tener servicios :de urgehcia Jas 24 -horas del dia, apo-
vando en este tipo de atencion a las éreas -de salud
- percanas quc no cuehten con éste. La atencién médica
de urdencia en la red hospitalaria se brindard de forma
ininterrumpida las 24 horas de! dia, dsi como el servicio
de transportacidn de heridos y enfermos. '
SECCION SEXTA
De la atencién maternuv-infantil

ARTICULO 32.—La atencién materno-infantil se ga-
rantizard, segun lo establecido en el programa aprobado,
a través de lds instituciones y. aeeiones del Sistena Na-
cional de Salud para la prevencion de, enfermedades,

recuperacicn de la sulud h ;chabxhtacmn de la madre .

.

vy el nijfio.

El programa comprenders las mujeres de 15 a 49 afnos
de edad, la edad fértil, las mujcres de 50 afios de edad
*y méas 'y la roblacién infantil.

-A‘R"_I‘ICUI.:O 33.—E! Programa de Atenciéon Materno-
infantil sera revisado ¥y actualizado periédicamente por
el Ministerio de Salud Publica y establecerd las respon-
sabilidades por njveles jerarquicos del Sistema Nacional
de Salud, Corresponderd al Ministerio de Salud Publica
establecer ins normas y procedimientos y evaluarios pe-
riodicamente, ¥ a las direcciones sectoriales, provinciales

© ¥y municipales adecuar; organizar, dirigir y controlar el

Programa, asi come aportar los recursos humanos y
materiales necesarios para su ejecucion,

ARTICULO 24, —Ei Sistema Nacional de Salud garan-
tizard la atenc;on meédica a toda gestante, p10pend1endo a
su. caplacion precoz, vy asegurando en los servicios am-
bulatorios u hospitalaries la atencidn especializada que
reguiera la gestante de riesgo,

ARTICULG 33—FE1 Sistema Nacional de Salud, me-
diante su red de unidades hospitalarias y hogarcs ma-
ternos, garahiizard el pario institucional a fin de lograr
una atencién ecalificada y especializada, aaeguranr‘o los

© mejores cuidados a la madre vy al nifio.

ARTICULQ 38.—El Sistema Nacional de Salud creara
las condiciones para asegurar la atencion ginecoldgica y
el d:agnoshco precoz y tratamiente oportuno del cancer
del cucllo uterino y de la mama, y priorizara los grupos
de riesgo. El Sistems Nacional de Salud promoverd y
Tealizard acciones para ¢l diagnostico y tratamiento de
los aspectos de la reproduccion humana, infertilidad y
regulacion de la ‘fecundidad, v ofrecera scrvicios para la
interrupcién del embarazo no descado, de acuerde con
las normas y regulaciones establecidas por ¢l Ministerio
de Sualud Puiblica.

ARTICULOQO 37.—La atencion preventivo-curafiva de los
nifios se garanlizara en las unidades de atencidn am-
pulatoria, hospitalaria, de¢ urgencia, on ingtituciencs in-

L.

fantiles, escuelas del Sistema. Nacional de Educacidn,
ceniros de reeducacion y en hogares de impedides fisicos
¥ mentales, de acuerdo con lo estabiecido_ por el Minis-
terio de Salud Pdblica.

Las instituciones de salud promoveran actividades de
educacién para la salud en coordinacién con las orgahni-
zaciones de masas, con vistas a la prevencion de habitos
negativos para la salud de la mujer y el nifio.

ARTICULO 38.—La atencién al nifio sane, con riesgo
o chiermedades agudas y cronicas, se brindara en for-
ma dispensarizada, dirigida a lograr un crecimiento ar-
moénico, de acuerdo gon' los controles que establezca el
programa aprobado por cl Ministerio de Salud Publica.

ARTICULG 39.—El Sistema Nacional de Salud, K me-
diante el médico de la familia y los.eguipos de salud
del drea, en coordinacién y con el #&poyo de las organi-
zaciones de masas, garantizardn la dispensarizacién del
nifioc sano o con enfermedades agudas o clonicas hasta
su restublecimiento total. De formia priorizada se orien-
tardn y controlardn acciones sobre lia morbimortalidad
del nifio menor de un afio de edad, por constituir un
grupo especial de riesgo.

SECCION SEPTIMA
De la atencién a hifios con impedimenios
fisicos y mentales
ABRTICULO 40.—FEl Sistema Nacional. de Salud, a
través de las instituciones seleccionadas brindara aten-
cion médiea a los nifios con impedimentos fisicos ¥
mentales, cumpliendo actividades preventivas, curativas,
de rehabilitacion y educacion.

ARTICULO 41.—El Sistema Nacional de Salud garan-
tizard, a, través de la red’ asistencial y mediante los
hogargs de impedidos fisicos y mentales, la atencijon
permanente al nifo refrasado mental con o sin impe-
dimentos fisicos gue la requiera, de acuerdo con los
recursos disponibles, en régimenh de ifiternado, semi-
interradeo y tratamiento ambulatorio, asi como atencién
a domicilio, Dicha atencién tendra como objetivo la ha-
bilitacién del impedido para su mdyur participacion en
la vida social. -

ARTICULO 42.—Los nifios incorpdrados a los hogares

de impedidos recibiran en esas ihslalaciones albergue,

alimentacidn, vestimenta, -servicios de lavanderia,; cuida-
do "de la salud e higienc general, asi como los adiestra-
mientos terapéuticos para adguirir habilidades, '
ARTICULQO 43.—En las instituciones de impedidos fi-
sicos ¥y mentales se brindara atencién médica, asi como
se impartira docencia y sc desarroilaran imvestigaciones.
En ellas se ofrecerdn servicios de fisioterapia, logopedia
y foniatria, psicologia, defectologia, recreacion terapéu-
tica, actividades fisicas y deportivas, formacion profe-
sional ¢ traves de la cducacidn psicometriz del adiestra-
micnto prelaboral, laboral y otros.
- ARTICULO 44--El ingreso a las institucioncs a que
se refieren los articulos anteriores se cjecutara de con-
formidad con las disposiciones que dicten o Ministerio
de Salud Pablica y el Comité Estutal de Trubajo y Se-
guridad Social. :

ARTICULO 45.-—El Sfstema Nacional de Salud brin-
gara atencion dispensarizada en unidades de atencidn

ambulatoria a los relrasados mentules profundes con o

\
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‘sin impedimentos fisices no atendidos en las instituciones
especializadas, :
. SECCION OCTAVA
De la atencién al adolescente’

ARTICULO 46.—La atencién médica preventivo-cura-
tiva al adolescente se garantizard en concordancia con
1o establecido en el Programa Nacional de Atencién Ma-
terno-infantil. El Sistema Nacional de Salud brindard
- al adolescente en sus’ instituciones consuitas de forma
escalonada, con personal médico calificado, adiestrado en
el manejo de las patologias y trastornos que se presen-
tan en esa etapa.

ARTICULO 47.—E! Sistema Nacional de Salud, con-
juntamente con las demds instituciones estatales, las or-
ganizaciones sociales y la comunidad, prestaran atencion
al adolescente de 13 a 16 afios de edad que no estudie
ni trabaje por causas médicas o sociales.

ARTICULO 48.—Las unidades del Sistema Nacional de
Salud promoveran actividades de educacién sanitaria di-
rigidas al adolescente y encaminadas a prevenjr el em-
parazo de la mujer joven, orientande medidas anticon-
cepiivas, consejos genéticos, de preyencién.de las. enfer-
‘medades venéreas y otras patologias de la esfera sexual,
asi come otros aspectog propios de su psicelogia. '

' SECCION NOVENA
. De la atencién al adulto

ARTICULQ 49.—La atencién al adulte se brindard a
través de la atencién ambulatoria, hospitalaria y de ur-
‘genciay - en las instituciones del Sistema Nacional - de
Salud. - ) )

ARTICULO 50—La atencién al adulto se garantizard
en concordancia con lo establecido en el programa apro-
.bado. A esos fines se organizara la dispensarizacién,
-mediante la .cual se garantizara la atencidon médica a
Erupos de adultos, sanos o enfermos, clasificandolos por
‘grupos de riesgo, edad, ocupacién ¥ factores presdispo-
nentes !

AR’I‘ICULO 51.—Para asegurar la continuidad en la
atencion del adulto se dispondra de una organizacion
regionalizada de atencién ambulatoria y hospitalaria, de
'complejidad ¥ éspecializacién creciente,

SECCION DECIMA
De la atencién’ al anciano

ARTICULO 52—El Sistema Nacional de Salud brin-
dars atencién al anciano mediante acciones de promo-
_cion, prevencién, curacion y de rehabilitacion, a través
‘de! médico de la'familia y demds instituciones de aten-
cton’ ambulatoria, hospitalaria, hogares de ancianos y ca-
sas de abuelos y circulos o clubes de ancianocs, ¥y la
atencién a domicilio.

- ARTICULO 53.—La atencién al anciano se ejecutdra
en cumplimiento de los programas aprobados por el Mi-
_nisterio de Salud Piiblica, priorizdndose la atencién a

los mayores de 65 afios de edad por medio de la consulta |

externa del ancianc en el consultorio del médico de la
.familia v en el del policlinico, y .la visita a domicilio
por el médico, el personal de enfermerfa y otros miem-)
bros del equipo de salud de la comunidad,

Igualmente, el anciano imposibilitado de’ asistir al po-
liclinico. serd atendido en su domicilio,

ARTICULQ 54.—La atencién médica hospitalaria al an-
‘ciano se le brindarid en consulta externa o en régimen

de hospitalizacion en ia red de hospit:ales e institutos,
cuando sea remitido por el médico de la familia o el

_ personal médico de su pohcnmco hogar de anmanos 0

casa de abuelos.

ARTICULQO 55%—Los hogares de ancianos, como ins-
tituciones del Sisterna Nacional de Salud, brindaran aten-
cién médica a los ancianos carentes de amparo familiar
o de otras personas gue puedan atenderlos, asi come
prestaran los servicios de albergues, alimentacién, ves-
tuario y programas recreativos de laborterapia y .so-
ciales.

ARTICULO 56.—La casa de abuelos es una institu-
cién del Sistema  Nacional de Salud que brindard aten-
citn meédica y social en régimen diurno a los ancianos
con validismo, carentes de amparo familiar o de otras
personas gue puedan atenderlos, o gue teniéndolas éstas
se vean limitadas para estar con ellos durante el dia.

ARTICULO B87—Lds ingresos a los hogares de ancia-
nos y casas de abuelos se, regirdn por las disposiciones
que dicten. conjuntamente el Ministerio de Salud Pu-
blica y el Comité Estatal de Trabajo y Segundad Social.

ARTICULO 58.—El Ministerio de Salud Publica dictara
las disposiciones para regular el cobro de los servicios
en los hogares de ancianos y casas de abuelos a los
ancianog que tengan ingresos econémicos, 0 que se en-
cuentren amparados econdmicamente por sus familiares.

ARTICULO 59.—FE!1 Ministerio de Salud Pdblicd, con-
juntamerite' con los organismos gue corresponda, esta-
blecera las coordinaciones necesarias para propiciarles a
los ancianos carentes de ampare familiar o de otras
personas que puedan ate'nderlos servicios de .caracter
publico, a domicilio y tareas domésticas relacioniadas con
la higiene del hogar. ' i

SECCION DECIMOPRIMERA

De la atencion al trabajador
ARTICULO 60.—La atencién rhédica preventivo-cura-
tiva a los trabajadores la brindarian el policlinico labo-

~

ral, dispensario médico y de enfermeria cotrrespondiente.

sus meédicos de la faniilia, sus centros de trabajo y el
resto de las instituciones del Sistema Nacional de Salud.
ARTICULO 61.—En las instituciones iespecificas para
los trabajadores mencionados en el Articule anterior, ¥
el restc de las instituciones el Sistema Nacional de
Salud, se realizaran las acciones preventivo-curativas con
los trabajadores, tales como educacidn sanitaria, exdme-
nes  periédicos y previo al empleo, peritajes médicos,
control de enfermedsades profesionales, dispensarizacién
de grupos de trabajadores con riesgo, ¥ la adopcidn de
medidas para eliminar o prevenir incapacidades o se-

cuelas. : ' .

SECCION DECIMOSEGUNDA

De la rehabilitacion

ARTICULO 62—Fl1 Sistema Nacional de Salud brm-
dari tratamiento de rehabilitacién a los pacientes nece-
sitados, para darles un maximo restablecimiento posible
en los aépectos biolégicos, psiquicos ¥ sociales que les
permita ocupar una posicién 1til y productiva dentro de
la sociedad.

ARTICULQ 63.—La rehabilifacién se garantizard a
través de ja red de institucienes de atencidn ambulato-
ria y hospitalaria que cuenten con este servicio,

i a
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'ARLI‘I'CULO ¢4,—El Ministerio de Salud Publica, en
coordinacién ¢on el Comité -Estatal de Trabajo v Segu-
ridad Social, el Ministerio de Educacion, la Central de
Trabajadores de Cuba y las asociaciones vinculadas can
¢l, desarrollarad la rehabilitacién profesional de los tra-
bajadores - impedidos y accidentados a iravés del pro-
grama 'de rehabilitacién establecido para esta actividad.

SECCION DECIMOTERCERA
De la atencién estomatolégica _

ARTICULO &5.—La atencidén estomatolégica se brin-
dara en unidades y servicios estomatoldégicos del Sisterna
Nacional de Salud y comprenderd la promocion, preser-
vacidn, ciracién y rehabilitacion estomatologica mediante
la ejecucién de programas de atencién a tada la po-
blacién, con las p]‘lO!‘lZB.ClOHES establemdas en dlChO Sis~
tema. ) -

ARTICULO .66.—La eJecumén v control de las activida-

‘des de atencién estomatologica se organizard por los

programas siguientes:
a) programa de atencidn estomatolégica a la poblacion
mencor de 15 ahos, de edad;
b programa de atencién estomdtologlca a la poblduon
con retraso mental; .

¢) programa de diagndstico precoz del cancer bucal;, y
ch} programa de aiencién estomatologica al adulto,

ARTICULQ 67.—La aténcion estomatolégica dispensari-
zada comprenderd’ a pacientes sanos o con aledciones que
requieran’ una atencion controlada, los hemofilicos, ne-
fropdtab, retrasados mentale:, diabéticos y embarazadas,

SECCION DECIMOCUARTA

De los consejos y comités de actividades cientificas

¥ de evaluacién de la calidad de ]a atencién médica

ARTICULO 88 —Los consejos o comités de actividades
cientificas en las unidades de salud donde se encuentren
constituidos funcionardn como Organos asesores de la
direccion respectiva para evaluar la calidad de la aten-
citn medica, v desarrollaran sus actividades de confor-
midad'.con las disposiciones d;ctadas por el Ministerio
de Salud Prblica,

Los consejos o comités de actividades cientificas ten-
dran como ohjetivo fomentar y desarroliar la actividad
cientifica, docente y de investigacion para elevar la
calidad de la atenciéh médica. -

‘ SECCION DECIMCQUINTA
De los procederes médicos sobre el pacienté

ARTICULO 69.-~Los procederes médicos con el pa- |

ciente podran ser de promocidn, prevencién, diagnéstico,
—terapéuticos .y de rehabilitacién, y sze ejecttaran de
conformidad con lo establecido en los articulos 18 y 19
de Ja Ley, v en corresponaancxa con los principios que
rigen la ética meédica.

ARTICULG 70.—E} Ministerio -de Salud Pubhca dic-
tard las disposiciones para la aplicacién en el Sistema
Nacional de Saiud de los procederes meédicos que ca-
rrespondan a los adelantos de las ciencias médicas.

SECCION DECIMOSEXTA
De las instalaciones minero-iedicinales

ARTICULO 71—E] Sistemia Nacional de ‘Salud brin-
dard atencion médica preventivo-curativg y de rehabili-
taciéri a través de las instalaciones minero-medicinales
dotadas del personal meédico vy el equipo indispensahle
para tales funciones, - Los. servivios de estas instalaciones

miente, o la privacién temporal,

se prestardn por indicacion médica y a través del sis«
tema de remision establecido,

-SECCION DECIMOSEPTIMA )
De las prestaciunes gratuntas en servicios y en especie

ARTICULO 72.—El Sisterna Nacional de Salud ga-
rantizara las prestaciones de servicios. gratmtos gue au-
torice el Sisterna de Seguridad Social.

El Ministerio de Salud Publica dictara las di;posicio-
nes para el otorgamiento de .prestaciones en servicios o
en especies contempladas como gratuitss en el Sistema
de Seguridad Social, atendiendd al per cépita familiar y
al padecimiento de una enfermedad crémica.

CAPITULO III '
.+ DEL EJERCICIO BE LA PRACTICA MEDICA
SECCION PRIMERA )
De 1a ‘prohibicién por descalificacion
del ejercicio de la medicina

ARTICULO 73 —Serd facultad del Ministerio de Salud
Pablica determinar la prohibicién de! ejercicio de -la
practica meédica por descalificacion cientifica-técnica de
los profesionales y técnicos propios de la salud, cuando
éstos, por incumplimientos del deber de mantenerse ac=
tualizados en los conocimientos de su especialidad o es-
pecializacion, demuestren’ por los resultados de las eva-
luaciones gue le correspondan como tales ser incompe-
tentes para el cumplimiento de sus funciones.

ARTICULQ 74.—La prohibicién del ejercicio de la me-
dicina por descalificacion de los profesionales y técnicos
propios de la salud, podré tener un cardcter temporal
o indefinido, en dependencia del logro de la recalificacion
que obtengan en su especialidad o especializacién,

ARTICULO 75.—No procedéra la aplicacién de la pro-
hibicién para el ejercicio de la medicina, por descalifi-
cacion, a profesionales y técnicos’ propios. de la salud,’
cuando como consecuencias de la incompetencia profe-
sional o técnica se produzcan resultados que pdedan dar
lugar & su suspension o inhabilitacidn,

SECCION SEGUNDA
Pe la inhabilitacién, suspension temporal y rehabilitacion
de los técnicos y profesionales de la salud

ARTICULO 76—La inhabilitacion a que se refiere el
Articulo 85 de la Ley serd la facultad del jefe del
organisme rector de Ja Salud para declarar de manera
indefinica, e imposibilitar para el ejercicio de la me-

dicina, a Jos profesionales y técnicos de la salud que

gean respensables de conductas contrarias a las obliga=
ciones 'pr(')fesionales o éticas gue deban observar.

ARTICULO 77—IJLa suspensidn a gue hace referencia
el Articulo 95 de Ia Ley sera la facultad del jefe del
organismo rector de la Salud para disponer el aplaza-
segin el caso, del ejer-
cicio de las funciones propias de su profesidn, a log
profesionales ¥ técnicos de la salud que inc'urra_m en
conductas violatorias de. los principios de la ética mé-
dica o se nieguen sin causas justificadas a desempefiar
los cargos para los que se les designen. -

ARTICULO 78.—Procedera la rehabilitacion del pro-
fesional’ o téenico de la salud que se haya declarado
inhabilitado, st .durante el tiempo gue haya permanecido
privado del ejercicio de sus funciones hubiera manienideg
ulin conducla fuboral y social correctas.

b
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A_R"PICULO 79.—La rehabilitacién la solicitard el inte-
resado ante el Ministro de Salud Puablica, que estard fa-

cultado para acceder ¢ no a dicha solicitud atendiendo

a 1a conducta del interesado y tiempo de inhabilitacién
_transc’uri-ido.
CAPITULO 1V
DE LA DONAC[ON DE ORGANOS, SANGRE
Y OTROS TEJIDOS _

ARTICULO 80.—La donaciéon de drganos, sangre y te-
jidos serda un acto de.libre y expresa voluntad del do-
nante ‘o de quien lo represente, segin el caso, realizado
con fines humanitarios, ¥ se acreditard en el Carné de
Identidad del donante. .

Ningun familiar de un fallec1do o persona poedra re-
vocar la decision de donacién expresada por éste en
vida.

ARTICULO 81.—Podrén donar sus drganos y lejidos

los mayores de I¢ afios de edad que estén en el pleno

uso de sus facultades mentales. Los menores de 18 afios
de edad no incapacitados pedrian donar sus ‘drganes y
tejidos con la autorizacién del padre o la madre, o de
su representante legal en ausencia de éstos.
produzca un fallecimiento sin gue se hubiere plasmado
-en ¢l Carné de Identidad la voluntad de donacién, los
padres o los representantes. Jegales en ausencia de éstos,
© cualquier ofro familiar, podrin autorizar }a extraccién
de los drganos y tejidos del fallecido a los fines esta-
blecidos en los articulos 41 y 42 de la Ley. .
ARTICULO §2.—La extraccion de 6rganos ¥ tejides do-
nados con fines terapéuticos se egecutaré en las unidades

y antes las autoridades del Sistema Nacional de Salud, ,

de acuerdo con las formalidades establecidas por el Mi-
pisterio de Salud Phblica.
CAPITULO V
De les procederes médicos en los trasplantes
de Grganos-y tejidos
ARTICULO 83.—Todo proceder médico en la realizacidn
de trasplantes de 6rganos y iejides donades estard con-
dicionado a la certificacidn de 1la muerte del donante,
conforme a la ley, ¥ ajus.‘tado a un severg criteric ana-
tomodiagndstico basado en metodos o procederes esthble-
cidos o adoptados por el Ministerio de Salud Puablica.
ARTICULCO 84.—A los efectos de la ejecucion de los
procederes médicos a que se refiere el Articulo prece-
dente, corresponderd al Ministerio de Salud Puablica dic-
tar las disposiciones por las que se determinen las uni-
dades asistenciales del Sistema Nacional de Salud auto-
rizadas para la realizacién de trasplante de d6rganos y
tejidos, asi como el personal de alta calificacién encar-
gado de la ejecucion de tales procederes,
~ ARTICULO 85.—El Ministerio de Salud Piblica serd
el organistno facultado para dictar las disposiciones ju-
ridicas dirigidas a crear, organizar y poener en funcio-
namiénto los bancos de Organos, tejidos vy otras piezas
ghatémicas. donadas, a los fines de la practica de los
procederes referidos en el presente Capitulo.
‘ CAPITULO VI
'~ 'DE LAS NECROPSIAS
SECCION FPRIMERA
Disposiciones generales
ARTICULO 86.—Las necropsias se pealizaran a los ca-
déveres para detesminar la causa de la muerte y demds

Cuando se.

circunstoncias que se le relacionen y que puedan ser
utiles o convenientes a los fines cientificos, docentes,
judiciales, sanitarios o de otra naturaleza.

ARTICULD 87.—Las necropsias, atendiendo al especi-
fico propdsito de su practica, se dividirin en necropqm%

cclinicas y necropsing médico-legales.

"SECCION SEGUNDA
De las necropsias clinicas

ARTICULO 88.—ILas necropsias clinicas serdn las gue
se realicen con un proposito cientifico o docente, con
part1cular interés en conocer, precisar o confirmar las
causas de la muerte natural, las complicaciones que pu= -
dieron haberse producido en el curso de la enfermedad
o conocer en general la evolucion de'cualquier procesc
patolégico en un fallecido.

SARTICULO 83.—Tas necropsias clinicas seran propias
de la especializacién en anatomia patoldgica, aungue po-
dran realizarlas otros especialistas de existir particular
interés cientifico en su ejecucion, pero siempre con la
participacién o colaboracidn de un patdlogo.

ARTICULCO 90,—Las necropsias clinicas se tendran por
operaciones cientificas de gran aplicacién para el tra-
bajo docente de los profesionales y estudiantes de las
ciencias médicas para conocer la calidad de-la atencién

- médica brindada v obtener indices de mortahdad rigu-

rosos y confiables,
ARTICULG 91.-—~El examen macroscépico serd respon-
sabilidad del especialista que ejecute o© supervise la

" necropsia clinica y la informe, debiendo realizar el es-

tudio microsedpice el mismo especialista o el personal
especializado ¢el servicio, Los resultados de las necrop-
giag se recogeran en informes redactados de acuerdo con
las normas o procedimientos de la especializacidn,

ARTICULO 92.—Las necropsias clinicas se realizarén
en los hospitales y las unidades del Sistema Nacional
de Sajud que cuenien con personal especializado y las
ingtalacionies, equipos y condiciohey generales necesarias
para una operacion necrosica debida y correcta.

SECCION TERCERA
De las necropsias médico legales

ARTICULQ 93.—Las necropsias médico legales serdn
jas que se practiquen por disposicién de sutoridad com-
petente para determinar las causas de la muerte v
otras circunstamncias relacionadas con los procedimientos
penales.

ARTICULO 94.—Las necropsias médico legales se efe-
cutaran conforme a las Jdisposiciones establecidas en Ia
Ley de Procedimiento Penal por el ‘médico especializado
en medicina legal. No obstante, en ‘los lugares donde
no se pueda disponer de este personal, podri realizarla
olro especializado, prefereniemente los anatomopatélogos.

ARTICULQO 85 —E] procedimiento operatorio y el dic-
tamen correspondienie se ajustaran a las disposiciones
¥ procedimientos de la especializacidon y-a los sefiala-
mientos generales de la ley de Procedimiento Penal,
aungue de haberse realizade extracciones de drganos,

tejides o muestras diversas para examenes histoldgicos,

toxicoldgicos o bioldgices, guedard por dictaminar pos-

teriormente el juicio definitivo gue corresponda.
ARTICULO 96.—Las necropsias médico legales se rea-

lizardn en los lugares que dispongan o determine la

instruceion policial, pero preferiblemente seran practi-
FY
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cadas en los centros especializades.en medicina legal, o
en los hospitales, excepio las que correspendan a ca-
daveres en estado de putrefaeccién, que se hdran en ce-
mcnterios o descampados.

ARTICULO 87, -—-—Las actuaciones médico legales, tanto
asistenciales como las «de ofra naturaleza, mencionadas
en los articulos 44 y 45 de la Ley, que se realicen en las
unidades ¢ dependencias del Sistema Nacionul de Salud,
deberan responder a las dfsposiciones o prodedimientos
establecigdos. por el Ministerie de Salud Publica.

"~ CAPITULO VII '
DE LAS ACTUACIONES MEDICO LEGALES

ARTICULO 98 —Cuando las actuaciones asistenciales
eatén determinadas por delitos o dctos presuntamente

deliétivos se ajustaran a lag disposi=ciones ptocesales pe-

nales,

ARTICULO 99.—La peritacién médica dentro de la
jurisdiccidén penal se, realizard conforme a lo dispuesto
en la Ley de Procedimiento Penal, v en lo que foca a
los aspectos cientificos, téenicos y metodoldgicas respon-
derd a las normas o procedimientos establecidos por la
medicina legal.

v CAPITULO VIil
DE LA HIGIENE Y EPIDEMIOLOGIA
« SECCION PRIMERA
Pe la estructura, organizaeién y funciones
-~ de la higiene y epidemiologia _

‘ARTICULO  100.—El Ministerio de Salud Publica, en
cumplimjento de. la politica del Estado v del Gobierno
para la atencién de la salud del pueblo, tendrd la res-
ponsabilidad de estudiar, planificar, programar, proponer,
dirigir, ejecutar y controlar todo Jo concerniente a la
lucha antiepidémica, la inspeccidén sanitaria estatal, la
profilaxis higiénico- epidemlolog{ca vy la educacidén para
la salud.

ARTICULO 101.—El Ministerio de Salud Publica ela-
borara los planes, normas cientifico-técnicas y metodo-
logias para ' prestacidn de los servicios higiénico-epi-
demiolégicos a la poblacién, con el objetivo de asegurar
el desarrollo continuo y sostenido del nivel de dichas

prestaciones, incorporandoles los avances cientificos ne-

cesarios, cof el fin de lograr generaciones ganas en los
ordenes fisico, mental ¥ social.

ARTICULO 102.—Para garantizar las acciones enéami-
nadas a la atencién higiénico-epidemiolégica - a la pobla-
cidn, se establecen tres niveles jerarquicos, organizati-
vos y de servicios:

—Ministerio de Salud Piblica {area de hmene ¥ epi-

demiclogia en el nivel central)

—0rganos provinciales déel Poder Popular (centros de

higiene y epidemiologia); -y

—-6rganos municipales del Poder Popular (centms 0

unidades municipales de higiene y epidemiologia).

ARTICULCO 103.—Lag instituciones de higiene y epi-
demiologia del Sistema Nacional de Salud, en todos los
hiveles, se subordinardn.técnica y metodologicamente al
Viceminjstro que atienda el drea de higiene y epidemiolo-
gia. Se incluirén en esta subordinacién los institutos
nacionales de investigaciones en funcion de los planes y
programas de trabajo de higiene y epidemiologia.

.
En cuanto a las decisiones de las funciones relaciona-

#las con la lucha.antiepidémica v la inspeecidn sanitaria

estatal, esta subordinacién serd de caracter vertical en

todos los miveles.

ARTICULO 104.—Las direcciones provinciales de Sa-
iud del Poder Popular, mediante los centros provinciales
de ‘Higiene v Epidemiologia, -dirigirdn técnica- y metedo-
logicamente a las direcciones municipales en los campos
de la higiene y epidemiologia y la educacion para la
salud, y cumplirin y haran cumplir las normativas ema-
nadas del Ministerio de Salud Publica en los pia_nes ¥
programas de salud.

ARTICULO 105.—Los directores de los centros o uni-
dades municipales de Higiene y Epidemiologia responde-
rén ante el Director Municipal de Salud del Poder Po-
pular correspondients, por la ejecucidn y control de to-
dos éos programas y planes de trabajo de higiene y epi-

demiologia de su njvel,

Los policlinicos, hospitales v demas unidades del Sis-
ternn Nacional de Salud ejecutardn las actividades sa- -
nitarias que tengan asignadas en los programas de epi-
demiologia, nutricién, educacion para la salud y las
a(,ti\}idades preventivo-asistenciales contenidas en higiene
del trabajo.y del escolar. - 5

L.os centros o unidades de Higiene y Epidemmlogm ejer-
cerdn el control, el asesoramiento ¥ ‘Ia supervisién de .
los planes y programas de higiene y epidemiologia a que
se hace referencia en los parrafos anteriores de este
Articulo. . ' -

ARTICULO 106.—Las acciones de-lucha antiepidémica
definidas en los planes de trabajo técnico-administratives
de higiene v epidemiologia las ejecutaran los ceniros y
unidades de Higiene y Epidemiologia con la participacion
de los equipos de salud de los policlinicos, hospitales y
demds unidades del Sistema Naciohal de Salud si fuere
necesario, y las @irectivas de trabajo inherentes a la
profilaxis higiénico-epidemiologica las ejecutardn las uni-
dades preventivo-asistenciales del Sistema Nacional de
Salud, bajo el asesoramiento y el control de los cehtros
y unidades de Higiene y Epidemioclogia.

ARTICULQ 107.—Para el mejor desarrollo y ejecucidon

de las tareas sanitario-epidemioldgicas, el ‘Ministerio de

Salud Publica~establecerda un sistema de referencias, de
menor o mdyor compiejidad, arménico y planificade, para
satisfacer las neCE‘bldddEb siempre crecientes de la po-
blacidn.
SECCION SEGQUNDA
Del servicio hlglelﬁ/eo-ep:demwlogncn en sifuaciones
emergentes

ARTICULQ 108.—E1 Ministerio de Salud  Publica, ante
situaciones higiénico-epidemiologicas o de otra naturaleza-
que por su gravedad y posibilidades de riesgo a la.salud -
se vonsideren de emergencia, dictara las disposiciones y
adoptara las medidas que conlleven a ‘'una mejor orga-
nizacion v funcionabilidad de los servicios de higiene y
epidemiclogia para enfrentar la- situacion.

ARTICULO 109.—Se consi-defarén situaciories de emer-
gencia las provocadas por los factores siguientes:

a) epidemias y pandemias; :

p) factores ambientales nocivos, de instalacion brusca

y con alto riesgo para la salud; "

¢) desastres naturales; ’

ch) accidentes graves aue afecten a 1a colectividad:

A
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) situaciones especiales creadas por el enemigo; v

e) cualquiera otra que por su magnitud y transcen-
dencia asi la consiflere el Estado, el Gobierno y las
autoridades sanitarias competentes.

ARTICULO 110.—Lag disposiciones que dicte el Mi-
nisterio de Salud Publica en situaciones higiénico-epi-
demiolégicas de emergencia seran de cumplimiento obli-
gatorio para todos los drganos, organismos, y sus de-
pendentias, asi como las organizaciones sociales y de
masas, y toda la poblacién. :

: . SECCION TERCERA

De la promocion de estudios e invesiigaciones en el

¢campo de la. higiene y Jla epidemiologia

ARTICULO 111.—A los efectos del desarrollo y per-
feccionamiento de la prevenciéh, proteccién 'y control de
la salud en e! campo de la higiene y epidemiologia, €l
Ministerio de Salud Publica promoverd esludios e jnves-
tigaciones en coordinacién con los érganos, organismos e
instituciones cientificas que correspenda, y con la par-
ticipacion activa y organizada de da poblacién, si fuere
necesarii. '

Para la ejecucién de Ias referidas acciones el Minis-
terio de Salud Publica requerird la colaboracion de los
6rganocs, organismos e instituciones cientificas del Estado
afines al objeto de investigacidn o estudio.

SECCION CUARTA
De la promocién de educacién para la salud

ABRTICUL(Q 112.—FEl Ministerio de 8alud Publica pro-
moverd, planificara, dirigird y controlard los planes y
programas de educacion para la salud, asi como la di-
vulgacion sanitaria a nuestra poblacién, para lo cual

_solicitara - colaboracion y establecerd las coordinaciones .

con los drganos y orgamsmos estatales y las organiza-
cionés de masas, '

_ ARTICULO 113—Los miembros de los equlpos. de sa-
lud ‘que presten atencidon meédica preventive-curativas es-
taran en la obligacion, durante el desarrollo de sus fun-
ciones, de realizar actividades de educacion para la. sa-
lud en forma individual o colectiva, segiin la metodolo-
gia aprobada por el Ministerio de Salud Publica, en cada
uno de sus planes ¥y programas de salud, con el fin de
contribuir al proceso de formaciéon de la conciencia sa-
nitaria de Ja poblacién.

' SECCION QUINTA
) De la inspeccién sanitaria estatal

ARTICULO 114 —Corresponderd al Ministerio de Sa-
lud Piblica, mediante la inspeccién sanitaria estatal, exi-
gir ¥ conirolar el cumplimiento de las disposiciones sa-
nitarias y antiepidémicas tendentes a prevenir, limitar o
eliminar la contaminacién. del ambiente, sanear las con-
diciones de trabajo vy el estudic de la poblacion, asi
como implantar y exigir la aplicacion de las acciones,
normatlivas y regulaciones sanitario-epidemiolégicas di-
rigidas a la prevencion, disminucién y erradicacién de
las enfermedades y otras aiteracjones de la salud hu-
mana.

ARTICULO 115, —»Para el ejercicio de las funciones de
la inspeccién sanitaria estatal, el Ministerio de Sajud
Piblica dictard las disposiciones que se deberdan cumplir
para la designacion de mspectores sanitarios estatales
en los tres niveles establecidos pdra el Sistema Nacional
de Salud,

Los inspectores designados estaran directamente subor-
dinados a los directores de las instituciones higiénico-
epidemiologicas del Sistema Nacional de Safud en todo
lo relacionado con la ingpeccion sanitaria estatal.

ARTICULC 118.--La ingpeccion sanifaria estatal en
cualquier nivel, si se considerara necesdrio, podrd com-
plementar su trabajo téenico con la colabd;_écién de otro
personal especializado de] Sistema Nacional 'de _Salud
o de otros organismos e instituciones de! Estado. El
personal que con este cardacter colabore o asesore la
inspeccidn no estara investido de las facultades y atri-
buciones del inspector sanitario estatal.

ARTICULO 117.—En el cumplimiento de sus funcm—

nes, los inspectores sanitarjos estatales tendran acceso

a las dependencias de los ¢rganos y organismes del Es-
tado, organizaciones de masas y sociales, 'y a las em-
presas, viviendas, medios de ;transportacién y cualquier

otra entidad e inmuebles, y recibirdn todo tipo de fa-

cilidades e informacidén para el desempeno de sus ac-
tividades.
“ARTICULO '118.——Los encargados o responsables de lo-
cales, de edificios multifamiliares, v de entidades labo-
rales, asi como cualquier oira persona natural, seran
responsubles, de conformidad cory la legislacion vigente,
de ks contravenciones sanitarias detectadas mediante la
inspeccidn sanitaria estatal o sus medios técnicos.
ARTICULO. 119.—El Ministerio de Salud Publica dic-
tard los procedimientos organizativo-metodolégicos que
regulen la actividad de la inspeccidén sanitaria estatal, y
determinard el aicance, responsabilidad y funcion que
competeran 'a cada hivel. .
ARTICULO 120.—Durante el ejercicio de la inspeccién
sanitaria estatal, los inspectores deblgnados tendran las
funciones siguientes:
a) realizar las visilas correspondientes a los oBbjetivos
de la inspeccion: o
b) efectuar las inspecciones de las microlocalizaciones
de obras y los proyectos constructivos, y €l control
bamtamo de las obras en construccién |y ejecucién;
¢y expedir o retirar licencias sanitarias;
ch} expedir ¢ neg:fr licencias de ulilizacién o habitabi-
lidad; .

d) tomar muestras de materias primas de productos
semielaborados o terminados o de cualguier otro
tipo, y de sustancias y utensilios, en correspondencia
con las disposiciones establecidas por el Ministerio
de Salud Publica;

e) ret;enér materias primas o productos sémielaborados
¢ terminados cuando se sospeche de alteraciones o
contammacmneq hasta definir su idoneidad sanitaria;
realizar decomisos sanitarios de alimentos, cosméti-
cos, juguetes, desinfectantes, plaguicidas de uso do-
meéstico ¥y cualquier tipe de productos, sustancias,
articulos o materiales gue puedan afectar la salud
humana, dandole el destine que expresamente se
establezca en las disposiciones dictadas por el or-
ganismeo rector;
disponer la clausura dc edificaciones y entidades
comercidles, la paralizacién de venta de alimentos,
la prohibicion de ejecucion de procesos productivos
y prestacion de servicios, por contravenciones sa-
niterias gue dificn o puedan dafar la salud humanag

f
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h) salicitar de los trabajadores las certificaciones sani-

—

tarias oficiales, demostrativas de ‘que han cumplido’

los exdmenes y regulaciones meédieo- samtarlas para
et desempeno de sus puestos de trabajo;
i) imponer multas administrativas y otras medidas a
los infractores de la legislacién sanitaria;
dar cuenta a las autoridades competentes de las in-
fracmones que: pucheratn ser constitutivas de delito; y

—

i

k) cualquier otra que les venga impuesta en el ejer- '

cicio de sus funciones,

ARTICULO 121.—Corresponderd al Ministerio de Salud
Publica ejercer, mediante la inspeccion sanitaria estatal,
el controt del cumbplimiento de las disposiciones sanijta-
rias en los drganos y organismos del Estado, sus depen-
dencias y empresas, asi como sobre ¢ualquier otral per-
sona, natural o juridica, cubana o extranjera.

ARTICULO 122 —Las decisiones de indole sanitaria re—
sultantes de Ja inspeccién sanitaria estatal sélo podran
ser revocadas o modificadas por la autoridad sanitaria
de la institucién higiénico-epidemiologica del nivel in-
medidto superior a la que haya tomado la medida.
o SECCION SEXTA '

De la organizacién y control de planes, programas

¥ campaiias higiénico-epidemiolégicas

ARTICULO "123—Corresponderd al’ Ministerio de Sa-
lud Pubhca ejecutar las acciones encaminadas a preve-
nir y controlar las enfermedades transmisibles o no, gque
dafien la salpd humana, y planificar, ejecutar y contro-
lar los planes, programas y campafias tendentes al con-
trol o erradicacidn de enfermedades u otrdas alteraciones
de la salud. A estos fines antes sefizlados tendra las
atribuciones siguientes:

a) realizar ‘investigaciones dirigidas a precisar y esta:
blecer métodos de prevencién -y control de enfer-
medades u otras alteraciones de la salud humana;
promover la participacién de los organos y orga-
nismos estatales, sus dependencias y empresas, las
organizaciones de masas y sociales y el pueblo en
generad en la ejecucion de programas de prevencion
. en las enfermedades y alteraciones de la salud: Yy '
c) en la ejecucidn de acciones para la prevencién y

control de las enfermedades transmlsubies disponer

las medidas s1gu1entes y

1. aislamiento de casos confirmados, presuntivos u
otrog posibles reservorios humanos, durante el

* tiempo’ y lugar que determine la autoridad sa-

_ nitaria correspondiente, i

2. aplicacién de medidas cuarentenables a las per-
sonas susceptibles a determinada enfermedad

trangmisible que hayan estado éh contacto con
determinados reservorios,

3. aislamiento y meédidas cuarentenables de reser-
vorios animales y sus contactos, cuando impliquen
riesgo de trunsmisién de enfermedades al hom-
bre (zoonosis), previa coordinacién con ¢l ‘Minis-
terio de la Agr:cultura

© 4. la obligatoriedad de exémenes de laboratoria sa-

: nitario, '

5. la aplicacion de SUETOS, v:lcunas qu1mmprof11ac—
" ticas y otros p}oductoa preventivos o terapéuticos,
6. la ob_ljgatoi"iedad, de estricto cumplimiento, de las
", disposiciones sanitaric-epidemicldgicds gue se de-

b

fraid

riven de las acciones del control de foco y 1
lucha antiepidémica,

7. la inspeccidn de medios de transporte, pasajeros,
sus pertenencias o tenencias o cualquier objeto
o producto que se considere fuente de infeccién
o vehiculo de transmisién de enfermedades in-
fecto-contagiosas, - )

8. la desinfestacion, desratizacidn y desinfeccion de
medios y locales, en coordinacion con e] Ministe-
rioc de la Agricultura, cuando corresponda,

9. el control sanitario de reservorios, fuentes de in-

" feccidn o de contaminacién 'y mecanismos de
transmision, para su ndutralizacién, y

10. cualesquiera otras medidas que determine la au-
toridad sanitaria correspondiente en la Jucha an-
tiepidémica y profilaxis higiénice-epidemiolégica.

ARTICULO 124.—En cu:alquier lugar del territorio na-
cional donde una enfermedad adquiera taracteristicas
epidémicas o pueda difundirse, a criterio de las autori-

‘dades sanitarias competentes, los d6rganos y organismos

estutales, sus dependencias y emprpsas, las cooperativas,
las organizationes de masas y sociales ‘_y la poblacién
en general estaran en la obligacién de apoydr a las au-
toridades sanitarias en los métodos de lucha antiepidémica
que se establezcan.

ARTICULQO 125.—El Minijsterio de Salud Publica, ante
la existencia de brotes epidémicos o enfermedades fac-
tibles de difundirse, podra ordenar en el ejercicio de la
inspeccion sanitaria estatal las medidas siguientes:

a} clausuras; .

b) forma de disponer de preductos, subproducbos, dese-

chos y caddveres de animales con riesgo de trans-
mitir enfermedades al hombre; ¥

¢) otras disposiciones higiénico-sanitarias tendentes a

controlar o interrumpir la cadena epidemiolégica en
la transmisién de enfermedades,

ARTICULQ 126.—El Ministerio de Salud Publica, me-
diante un sistema de vigilancia epidemioiég_ica permatien-
te, decidird sobre basez objetivas vy cientificas las me-
didas -sanitarin-epidemiolégicas @ corto, medio o largo
plazo con la finalidad de prevenir o controlar un pro-
blema de salud que dafie a la poblacion.

: SECCION SEPTIMA
De las enfermedades de declaracién obligatoria

ARTICULO 127.—Tode médico que diagnostigue una
enfermedad de declaracidn obligatoria estara en el deber
de notificarla a las autoridades sanitarias correspon-
dicntes, de conformidad con las disposiciones que al
efecto dicte el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULQO 128.—E}l Ministerio de Salud Piblica esta-.
ra encargado de determinar las enfermedades que .serdn
objeto de notificacion abligatoria,

ARTICULC 129—Los directores de las mgtltucmnes
preventivo-asistenciales del Sistema Nacional de Salud
estardn obligados a informar las enfermedades o alte-
raciones de la salud en la forma, por las vias y con la
periodicidad gque establezea el Ministerio de Salud Pu-

- blica.

ARTICULC 130.—Los directores de los centros y uni-
dades de Higiene y Epidemiclogia seran responsables del
cumplimiento de los procedimientos estublécidos, para
que el sistema de vigilantia epidemiolégica vigente ress

LY
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ponda en forma oportuna y completa a los intereses de
la lucha antiepidémica. y de la inspeccién sanitaria es-
fatal. Los directores del resto de las unidades preventivo-

asistenciales del Sistema Nacional de Salud estaréan obli-

gados 8 cuimplir las tareas que les correspondan dentro
del sistema de vigilancia de su nivel.
' ) SECCION OCTAVA
BPel ‘contral y erradicacién de log vectores

) L:?J que daiven la salud humana

ARTICULO 131.—EI- Ministerio de Salud Piblica es el
organismo encargado de promover, planificaf y supervi-
.sar ios plaftes y programas ‘para el control de los vec-
tores que puedan dafiar la salud humana,

ARTICULO 132.—E! Ministeric de Salud Publica sera
el organismoc encargado de gictar las dispesiciones hi-
. gitnito-sanitarias para la lucha antivectoridl, y mediante
©l personal calificado de! Sistema Nacional de Salud v
la inspeccién sanitaria estatal ejercera el control de los

% wvectores que afecten la salud humana,

ARTICULO 133.—A los. efectos del presente Decreto,
se consideran vectores animados los componentes del
reing animal, en especial artrépodos y roedores, que, in-
tetvengan en la transmisién de enfermedades.

ARTICULO 134Kl Ministerio de Salud - Publica, ante
situaciones de brotes epidémicos de enfermedades trans-
mitidas por vectores mecédnicos o bioldgicos, 0 en evita-
cidn de elfos, ejécutard vy hara cumplir las medidas que
a tales efectos se dispongan,

ARTICULO 135.—El Ministerio de Salud Pubhca dic- -

- tara las disposiciones samtarlo-epidemxoiégmas relativas
] plagu1c1das y desinfectantes, para establecer las regu-
laciones relativas a:
a) importacién;
b) toxicidad;
) fabncacién elaboracién y procesamiento;
ch) almacenamiento y transportacion;
* d) envase, distribucién y expendio;
€) manipulacion;
) equipos para su aplicacién; -
g} aplicaciéon en terrenos;
h} establecimienito para el tontrol de vectores;
iy controles médicos a trabajadores que manipulen es-
‘tas sustancias;
1 requisites de contro} sanitario internacional para el
‘control de vectiores; ¥
k) lucha antiepidémica -y control de vectores,
, SECCION NOVENA
" Del control sanMario internacional
ARTICULO 136.—Correspondera al Ministerio de Sa-
lud Publica dictar las disposiciones higiénico-epidemio-
l6gicas complementarias autorizadas por la Ley para el
control -sanitario internacional, en prevencién de las en-
fermedades que puedan dafiar a nuestro pais:
ARTICULO 337—Lus disposiciones sanitario-epidemio~
Jégicas dictadas por el Ministerio de Salud Publica para
el control sanitario internacional serdn. de obligatorie
cumplimiento para;
a) todos los organismos de la Admmxstracwn Central
del Estade, y sus dependencias y empresas;
. b} todos los organes locales del Poder Popular en sus
‘r diferentes niveles, dgpendencias ¥ empresas; .

c} todas las personas que pretendan entrar, enfren, per-
manezcan o pretendan salir del territorio nacional,
independientemente -de su ciudadania; y

ch) todas las instituciones del sector no esfatal, sean
cubanas o extranjeras.

Las instituciones higiénico- epldem:ologicas del Sistemao

Nacidnal de Salud seran responsables de exigir el cum-
plimiento de las disposiciones legales vigentes para el

. control sanjtaric internacional en lau prevencidn de -todo

lo relacionado con la introduccion de enfermedades exd-
ticas.
. SECCION DECIMA
De las medidas sanitarias a dictar en situaclones
de emergencia por desastres naturales
o de otra indole

ARTICULO 138—Frente a situaciones excepcionales a
causa de desastres naturales, alteraciones ecoldgicas gra-
ves, epidemias o situaciones de otra indole que impliguen
riesgos graves e inmedijatos para la salud, ¢l Ministerio
de Salud Publica dictara las disposiciones sanitarias de
cumplimiento obligatorio ehcaminadas a limitar los da-
fios a la salud humana, )

Ante estas situaciones, €l Ministerio de Salud Pablica
cumplird los planes previstos por el Gobiernc para pe-
ricdos especiales.

SECCION DECTMOPRIMERA
Del control sanitario del medio ambiente

ARTICULO 139—El Ministerio de Salud Piblica, en
la prevencién de las enfermedades y la proteccion de la
salud humana, dictard las disposiciones sanpitarias para
el saneamiento del medio ambiente, urbano ¥y rural, in-
cluidas las aguas, el suelo y la atmdsfera, asi como de
las instalaciones y establecimientos de todo tipo, vivien-
das, medios de transporte, lugares de esparcimienfo, re-
creacln y dreas comunales; y establecera igualmente las
regulaciones sanitarias sobre proyectos, microlocalizacio- ’
nes, construcciones, remodelaciones y modificaciones de
cualquier tipo de obras para cualquier uso.

Las disposiciones sanifarias para la disposicidn de ca-
daveres y restos humanos se incluirdn en el marco de
competencia sobre control del ambiente,

ARTICULO 140.—Mediante la inspeccion sanitaria es-
tatal, las instituciones higiénico-epidetniologicas del Sis-
tema Nacional de Salud controlaran los factores ambien-
tales que influyan negativamente sobre la salud.

ARTICULO 141—Seran atribuciones del Mihisterio de
Salud Piblica en el ejercicio de la inspeceidn sanitaria
estatal para preservar-la salud humana:

a) controlar la contaminacién de la atmosfera, el agua

y el suelo;

b) exigir el cumplimiento de las disposiciones sanita-
rias sobre proyeccién, microlocalizacién, construc-
cién, ampliacion y modificacién de 4reas residen-
ciales o instalaciones sociales, industriales, agrope-
cuarias' v de todo tipo;

¢} controlar la contaminacion del agua utilizada para .
consutno humano, e vertimiento de aguas residuales
erudas en las- aguas terrestres, y las aguas marinas
utilizadas con Iines socip-econdmicos;

ch) controlar desde el punto de vista sanitario, segin
1as normas establecidas, los acueductos y el agua
suministrada por éstos a la poblacidn;

A
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d) controlar, segun las normas establecidas, la dispo-
sicidn y tratamienty de residuales del sistema de
alcantarillado piblico, o cualguier otro qistema de
evacuacion; ',

e) exigir el cumphmwpto ‘de las disposiciones sanita-

rias que regulen el control sanitario de los desechos
solidos ¢n todas sus fuses para todas las instala-
ciones y toda la poblacion del pais: '

ejercer- el control sanitaric sobre la tenencia y

transportacion de animales, asi como su introduccidn

en el territor;o nacional;

£) exigir el cumplimiento de las disposiciones sanitarias

sohre f'UlIlElu]‘lﬁS, cementerios, disposicifnn de cadai-

veres y res‘qog humanos,

ejercer el control sanitaric en todo tipo de esta-

blecithientos, locales de reunién, medios de trans-

porte, viviendas y dreas comunales:

disponer y ejecutar, cuando proceda, las ' medidas

previstas en el Arficulo 58 de la Ley; ¥

cualquiet otra impuesta por disposicianeé legales 0

por autoridad sanitaria competente para la preveh-

cién y conirol de los factores ambientales que dafien

f

~—

-

By

i

—

pami

i

o puedan daflar el estado de sylud de la poblacion. -

ARTICULO 142.—Corresponderd al Ministerio de Salud

Piblica promover, ejecutar vy coordinar las investigacio-.

nes ¥ estudios gque considere procedente para conocer,
mejorar y estar en capacidad de controlar las condicio-
Nes ambientales gue puedan resultar lesivas al ser hu-
mano., Los organismes y 6rganos del Estado y la po-
blacién estardn en la ocbligacion de colaborar con las
investigaciones y estudios que determine el Ministerio
de Salugi. Publica,

SECCION DECIMOSEGUNDA

Del estado nutricional, la higiene de los alimentos
¥ los articulos de uso doméstico y personal,
y de los juguetes
ARTICULO 143 —Corresponderd al Ministerio de Sa-

_lud Péblica dictar las disposiciones sanitarias sobre ali-

mentos v bebidas de consumo humano, previa consulia con
los organismos y empresas responsabilizadas con la pro-
duccién, impertacidn, exportacion, conservacidn, distribu-
cion, consume y expendio de dichos productos.
Igualmente, el Ministerio de Salud Publica, en coor-
dinacion con los organismos correspondientes, dictara las
‘disposiciones sanitarias sobre los alimentos de origen
animal y vegetal destinados al consumo de la poblacién.

ARTICULG 144.—El Ministerio de Salud Publica sera

el organismo facultado para dictar y controlar’ las dis---

posiciones higiénico-sanitarias en materia- de prevencidn
de enfermedades nutricionales, A tales efectos coor-dinal;a'\
las actividades de nuatricidn que correspondan con los

organops y organismos del! Estado relacionados con esta

aetividad, y exigird el cumplimiento de lo dispuesto.
ARTICULQO 145.—El Ministerio de Salud Publica dic-
tarad las disposiciones que en materia dietélica se requie-
ran para grupos éspeciﬁcos’ de poblacidn, bajo condicio-
nes fisiolégicas o ambientales determinadas, y promo-
verd, ejeeutara y controlara actividades de educacidn
para la salud en higiene de Jos alimentos y nutricion.
ARTICULO 146.—En el ejercicio de la inspeccién sa-
Qitaria estatal, en lo que al conirol de las disposiciones

higiénico-sanitarias sobre la prevencion de enfermedades
se refiere, ¢l Ministerio de Salud Publica estard facul-
tado para: :

a) aprobar, en el orden samitario, proyectos construc-

tivos de microlocalizacion, obras de construccion,
reconstruceién, remodelaciones, o modificaciones de
instalaciones de todo tipo; y

b) conlrolar el cumplimiento de las disposiciones sa-

=~ nitarias por ias administraciones y trabajadores de

las entidades responsabilizadas con la obiencitn, pro-
duceign, elaboracion, importacién, exportacion, en-
vise, transportacién, manipulacion, conservacion, dig-
tribucion, expendio y consumo o ubilizacion de be-
hidaz y alimentos de consmume hwmane, productos
de uso personual, demdéstico o de cualguier -otra
indole, ' ' '

ARTICULO 147.-—El Ministerio de Salud Piblica dic-
turd lag regulaciones higiénicas sobre obtencién, produc-
cion, eclaboracion, importacion, exportacién, envase, trans-
portuacién, conservacion, tratamiento, desinfestacién, dis-
tribucién, expendio ¥y CORSLMO O utilizacién sin riesgo
para la zalud, de los productos desiinados al consumo ¢
uso de la poblacion.

ARTICULG 148.—Todo organismo, cmpresa, cstableci-
miento o persona gue obiengs, clabore, fraccione, con-
serve, trate, desinfecte, comercialice, transporte, expen-
«d, exponga o manipule alimentos, estara en la obiliga-
cion de cumplir-las disposiciones gue dicte el Ministerio
de Salud Publica,

ARTICULQ 149.~-El Ministerio de Salud Pubhca a,’
través de la inspeccién sanitaria estatal, controlard y
autorizara los alimentos o bebidas y sus materias pri-
mas destinados a la venta o uso de la poblacion, ‘en
cumplimiento de las disposiciones higiénico-sanitarias. De
igual forma procederd para loy articulos de uso domés-
tice, uso-personal, utensilios vy juguetes.

ARTICULO 150.—Se. prohibira toda operacién que mo-.
difique la composicién de un producto alimenticio o de
uso personal o deméstico que introduzeca un elemento’
extrafio indeseable o prohibido, capaz de constituir un
riesgo para la salud del consumidor o usuario.

SECCION DECIMOTERCERA-
De la protecciéon e higiene de] trabajo

ARTICULO 15L—El Ministerio de Salud Publica, en
su condicién de organismo rector de la proteccién e hi-
giene del trabajo, conjuntat‘hente con otros organismoes,
gictard, en el marco de su competencia, las medidas para
la ejecucién y conirol de las tareas que en dichos as-
pectos le hayan sido encomendadas en la legislacidn,

ARTICULQO 152.—A los efectos de 1o establecido en el
presente Decreto, se entiende por centro de trabajo,
todo lugar en, que se efectie cualguier lahor o actividad
humana con fines productivos, administrativos, de ser-
;vicios, investigativos o docentes.

ARTICULO 153.—E| Ministerio de Salud Puhblica, por
medio de la inspeccién sanitaria estatal, controlara el
cumplimiento de las disposiciones sanitarias dictadas ten-
dentes a promover y mantener el bienestar fisico, mental
v social de los trabajadores, prevenir toda alteracion de
su salud relacionada con las condiciones del trabajo,
protegeérlos de los riesgos resultantes de la presencia de
agentes perjudiciales en el proceso laboral!, ¥ ubicar a

*
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los trabajadores en cargos acordes con sus aptltudes si-
colégicas y fisioldgicas,

ARTIC"ULO 154.—E] Ministerio de Salud Publica esta-
- blecera el sistema de netificacion obligatoria de las en-
fermedades profesionales; definira las que seran objeto
ge comunicacién oficial a la autotidad sanitaria, asi como
los procedimientos organizativos que permitan al Sistema
Nacional de Salud el fiujo de la informacién, andlisis ¥
formus de decigiones en la prevencién de enfermedades
que puedan daflar a los trabajadores.

ARTICULQ 155.—Las administraciones de los centros
de trabajo y, los traba_jddores estardan obligados a cum-
plir las d‘'s.pi:vs]mon&1 gue sabre proteccion e higiene del
trabajo dicte el Ministerio de Salud Publical
" ARTICULO 156.—E] Minigterio de Salud Publica, en
el .ejercicio de la inspeccion sanitzria estaial, en Jo gue
a proteceién e higiene del trabajo se refiere, estard fa-
gultado para controlar el cumplimiento de las disposi-
cionés sanitarias dictadas para
proyectos dé construccidén, instalacién, remodeldcion o
ampliacién, microlocalizacion, acondicionamiento y puesta
.en marcha de centros de trabajo.

 ARTICULO 157—En lalesfera de la protecciéon e hi-
giene del trabajo, el Ministerio de Salud Publica- ast-
_mira las funciones siguientes: ,
a) estirdiar e investigar los distintos factores que da-
Ben o puedan dafar la salud de log trabajadores;
b) asesorar. sobre. las caracteristicaz de los puestos de
. trabajo que puedan ser occupados atendiendo a la
edad, sexo y capacidad fisioldgica de los trabaja-
. dorés; ' ‘ '
¢) normar la realizacion, periodicidad y especificidad
. de los examenes Médicos v otras disposiciohes pre-
. ventivas para los trabajadores; )
ch) dictdar, en el marco de su competencia, las disposi-
clones sanitarlas sohre higiene del trabajo; y
normar y ejecutar actividades de educacién para la
salud en el campo de la higiene del trabajo, en coor-
dinacién con los organismos, Organos y organiza-
ciones sociales y de masas,
_SECCION DECIMOCUARTA

De las disposiciones sanitarias en lag instalaciones
docentes ¢ infantiles

ARTICULO 158.—A los efectos de lo establecido en el
presente Decreto, se cohsideran locales escolares las ins-
talaciones o edificaciones que se usen colectivamente por
grupos especificos de personas en actividades docentes
de forma regular, incluyendo las instituciones infantiles
con fines docente-educativos. .

ARTICULO 158—El Ministerio de Salud Publica dic-

tara- las medidas sanitario-epidemiologicas tendentes. a
promaover, prevenir ¥ proteger la salud de 'los educandos
y de los trabajadores de la enseflanza.
" ARTICULO 180.—El Ministerio de Salud Publica, a
través de la -_i-nsﬁeccién sanitaria estatal, en lo gue al
cumplimientn de las disposiciones sanitarias en las ins-
talaciones mfdntiles y docentes se. refiere, estara facul-
tado para:

a) controlar el cumplimiento de las disposiciones hi-

giénico- sanitair.i'as en las instalaciones docentes e in-
funtiles; y '

d

—

la elaboracion de los,

i .
b) controlar la cobservancia de los requisitos higiénices
del proceso docente-educative en todas sus fases, ¥y
la formacién de hébitos higiénicos en los educandos,
ARTICULG 181.—Bl Ministerio de Salud Publica, en la

esfera de la hlglene escolar, asumira las funciones si- '

guientes: .

a) dictar las disposiciones para la aprobacmn en el
orden sanitario- de los proyectos de microlocaliza-~
¢ion, construccién,
acondicienamiento de Iocales e
lares docentes e infantiles;
dictar las 'disposicionés sanitarias de higiene y'epi—
dbmiolngia para preservar la salud en las instald—
ciones docentes e instituciones infantiles;
¢) realizar estudios e investigaciones en materia de hl-
giene escolar; ‘
dictar las.indicacjones sanitarias procedentes en res

instalaciones esco-

b

—

ch}

lacién con los requerirnientos higiénicos inherentes.

al proceso docente-educativo, en coordinacién coen el
organismo competente;

d) regular la practica de los exdmenes médico-preveti-
tivos a los educandos y trabajadores de la ense-’
+ hanza, asi como otros procedimientos médicos en el .

orden de la prevencidm de enfermedades, transmi-
sibles o no, en el medio escolar y de "‘las institucio-
nes infantiles; y
€} realizar actividades de educacidn para la' salud con
los estudiantes y tra‘pa]adores de la ensehanza, en
coordinacién con los organismos y organos estatales
* ¥y las organizaciones de masas. ' .
' SECCION DECIMOQUINTA
De la higiene de los productos terapéuticos
ARTICULO 162.—El Ministerio de Salud Publica, a tra-~
vés de la inspeccion sanitaria estatal, controlara el cum-
plimiento de las dlSpOblClOl‘lES hlglemco—samtarlas refe-
rentes a: :
ay proyectcs constructivos, construccic'm, instalacion,
apertura y funcionaimiento de toda fdbrica o es—
tablecimiento de medicamentos, productos biocldgicos
y de otros articulos o sustancias e uso doméstico
o terapéutico; ' .
by procesos, métodos y sistema de elaboracion de me-
dicameéntos, productos biolégicos, fito-quimicos y ma-
terias primas; y
¢) rotulacién, conservacién, envase, almacenamiento, co-
mercializacion, transportacidn y expendio de pro-
ductos terapéuticos.
CAFPITULO IX .
DE LA FORMACION DE RECURS0S HUMANOS
DE LA SALUD PUBLICA
SECCION PRIMERA
De las actividades docente-educativas
ARTICULGC 183.—El Ministerio de Salud Publica, en

cocrdinacién con los organismos rectores de la educa-.

cion en el pais, clabora los reglamentos, directivas y
normas particulares de las actividades docentefeducati-—
vas en el campo de la salud, asi como la distribucién
del fqndo de tiempo del personal docente.

ARTICULQ 164.—Correspondera ai Ministerio de Sa-

lud Publica contrélar, a traves de supervisiones e ins-

pecciones, el cumplimiento de las actividades docente-

educativas en los instituciones’ docentes del Sistemma Nas
E)

reconstruccion, meodificacion o

-

——
\
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T
cional de Salud, subordinadas directamente al Ministerio
de Salud Ptblica o a los érgahos locales del Poder Po-
pular, ' i

ARTICULO 1685.—El Ministerio de Salud Phblica, de
conformidad con las normag que dicten los organistnos
rectores, determina quinquenalmente los planes de for-
macion 'y superacién de especialistas, especializados, pro-
fesionales y técnicos, obreros caiificados y otros traba;a—
dores propios de la salud.

ARTICULO 166.—Correspondera igualmente al Minis-
terio de Salud Piblica, de conformidad con las directivas
de los dérganos y organismos correspondientes, elaborar
las indfcaciones generales de organizacion y el plan de
actividades princirales que garantice el proceso de for-
macion del personal propioe de la salud en todas las

g mstitucmnes docentes del Sisterna Nacional de Salud.

SECCION SE‘GUNDA

 p— .
De Ia p]anificacmn ¥ organizacién para la formacion
del personal propio de la salud

ARTICULO 187.—El Ministerio de Salud Pubhca de
acuerdo con el plan quinguenal de formacidn de recursos
humanos propios de la salud, elaborard anualmente la
propuesta global de nuevos ingresos a los centros de
formacidn de estudios superiores de la ensefianza téc-
nica, de las especializaciones y de otros trabajadores pro-
pios de la salud, dentro de las normas metodolégicas y
la aprobacion de los organismos rectores de esta acti-
vidad.

ART‘ICULO 168.—El Ministerio de Salud Publica coor-
dinara con los organismos rectores de la’ educacion el
establecimiento de los requisitos basicos de ingreso y
los requisitos-adicionales para cursar las especialidades y
especializaciones de la salud, y sobre la base de ellos
establecerd las metodologias para el ingreso en los cur-
sos regulares .diurnos y otros cursos para trabajadores.
- ARTICULCO 169.—El Ministerio de Salud Publica, a tra-
vés de sus unidades organizativas, planificara, organiza-

Y4,.dirigird y controlard los planes de formacién y de

superacmn del personal docente v de los cuadros cien-
tificos prop:os de 1a salud.

ARTICULO 170.—El Minjsterio de Salud Publica, para

la elaboracion y perfeccionamiento de-los planes de es-

tudio ¥ programas de formacion, especializacion y per-
feccionamiento de! personal propio de la salud, creara
grupos de estudio o designard centros de educacién rec-
tores para esta actividad,

ARTICULO 171.—El Ministerio de Salud Publica, en

coordinacidn con los Organos y orghnismos correspon--

dientes, anualmenie planificara, organizara, dirigira y
controlard, €l trabajo con los alumnos de la ensefianza
‘general en clfanto a la formadcién vocarional vy la orien-
facion profesional en materia de salud. '

ARTICULO 172.—El Ministerio- de Salud Publica es-
tablecerd los requisitos y plazos para la "aprobacién o
denegacion de la creacion, fusién o desactivacién de los
centros, unidades y &dreas de formacién de técnicos me-
*dios, obreros calificados y traba;adores propics de la
salud.

ARTICULO 173.—Fl Ministerio de Salud Publica deter-
minard, en los centros de formacién del personal propio
de la salud, los tipos de formas y requisitos de los do-

cumentos acreditativos de estudios cursados, de acuerdo

con la legislacidn vigente,
_ ARTICULO 174—FE] Ministerioc de Salud Pﬁbhca en -
coordinacion con los organismos correspondientes, esta-
blecerd las reglamentaciones y procedimientos para la
realizacién de la inspeccién doecente-metodoiégica de los
centros, unidades y areas de formacién del personal pro-
pio de la salud.
SEOCION TERCERA .
De la superacién y perfeccionamiento
ARTICULO 175.—El Ministerio de Salud Publica, en
coordinacién con los organismos rectores de la educa-
cion, establecerd ¢l sistema de superacion y de perfec-
cionamiento de los profesionales, técnicos, obreros ca-
lificados -y demas trabajadores de la salud.
ARTICULO 176.—E! Ministerio de Salud Publica, .en
coordinacion con la Comisién Nacional de Grados Cien-
tificos, planificara, organizard, dirigird y controlari -el
proceso de solicitud v otorgamiento de grados cientificos

" de los profesionales de la salud,

SECCION CUARTA
De la conducia de los educandos
ARTICULG '177.—El Ministerio de Salud Publica, en
coordinacion con los organismos rectores de la educacién, .
establecerd los- reglamentos especiales de los estudiantes

~de los ceniros de educacién médica media, superior y

de capacitacion.

- CAPITULO X
‘De la cieneia y la técnica
ARTICULC 178—El Ministerio de Salud Publica, con-
forme a lo establecido en el Articulo 95 de la Ley, de-
sarrollard, ejecutard y coordinari las actividades cien-
tifico-técnicas en el campo de Ja salud, a través de:
a) el desarrollo de métodos cientificos de direccion;
b) investigaciones cientificas en cumplimiento .de los
planes estatales y ramales de investigacidn;
¢} introduccién de logros de la ciencia y la téchica
obtenidos en el plan de mvesugacmnes del orga-
nismo y plan temético del movimiento de raciona-
lizadores e innovadores;
ch) el desarrollo de la informacion' técnica en ciencias
médicas, mediante la red nacional de los centros
de documentacidn e informacion; :
) el desarrollo de la actividad de marcas y- patentes;
e) la- normalizacidn, la metrologia y el conirol de. la
calidad de los servicios de asistencia médica y pro-
ducecidn de medicamentos;
f) e] desarrollo de la actividad de las sociedades cien-
tificas; y .
g) la celebracién de encuentros, congresos y otras ac-
tividades de caracter cientifico. i
ARTICULS 179.—E1 Ministerio de Salud Piblica, en
coordinatién con Jos organismos rectores, elaborarda los
planes de desarrolle cientifico técnico de los profesiona-
les médicos ¥y no médicos, para la obtencién de grados
ctentificos y las categorias de investigadores.
CAPITULO XI

DE LA NORMALIZACION, LA METROLOGIA Y EL
CONTROL DE LA CALIDAD

ARTICULCO 180.—FEl Ministerio de Salud Publica coor-
dinard con el Comité Estatal de Normalizacidn la im-

*
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plantacién de normas de metrologia y control ¥e la

calidad, en todos los niveles del Sistema Nacional de
Sdlud

T ARTICULG 181.—Las umda(,oq orgamzahvas de rnior-
malizacién, metrologia y contrel de la calidad en las
distintas instancias del Sistema Nacional de Salud inclui-
réanen sus planes a corto, mediaro y largo plazos todos
los objetivos de no‘rmalizacién, metrologia y contrel de la
calidad de sus Areas, priorizando las actividades de pro-
duccidn, servicios y otras de mayor efecto en las activi-
dades .de salud.

CAPITULO XII
BEL CONTROL DE DROGAS ESTUPEFACIENTES
Y SUSTANCIAS PSICOTROPICAS

ARTICULO 182.—El Ministeric de Salud Puablica serd
el organismo encargado del control de las importaciones,
exportaciones, elaboracidn, almacenamiento, distribucién,
c1rculacmn venta y uso de las suslancias estupefacientes
¥y pb:('otropmas de conformidad con lo establecido en los
tratados internacionales de los que Cuba sea Parte.

ARTICULCQ 183.—El1 Ministerio de Salud Publica, en
todos los niveles de su organizacién, asesorard y coor-
dilard con el Ministerio del Interior en la prevencion
del trafice ilicitn y desvio de su usa ferapéutico de eg-
typefacientes y psicotropicos.

ARTICULQ 184—La siembra y cultivoe de plantas de
las cuales sc obtengan estupefacientes o psicotropicas con
fines cientificos o terapéuticos sera previamente autori-
zada por el Ministerio de Salud Publica:

CAPITULO "XIII
PE LA PRODUCCION, DISTRIBUCION Y
COMERCIALIZACION DE MEDICAMENTOS
SECCION PRIMERA
De iz produccién de medicamentos

. ARTICULQO 185.—Toda produccién de medicamentos gue
se realice en el territorio nacional para uso’ humano, ya
sea industrial o artesanal, con destino a la distribucién
nacjonal ¢ local, cualquicra que sca su caracteristica, es-
pecialidad farmacéutica, éomponentes genéricos, formulas
oficiales. o magistrales, medicina verde, se regirdn por las
normativas esiablecidas al efecto por el Ministerio de
Salud Publica, .

Se exceptuara de. lo antes expuesto la produccién de
medicamentos radiactives, la cual se regird por -las dis-
posiciones dictadss al efecto.

ARTICULQ 186,—Los establecimientos donde se realice
la produccion farmacéutica para uso humano, cualquiera

que sea su naturaleza, caracteristica o destino, cumpli- .

ran los requisitos sanitarios establecidos por el Ministerio
de Salud Publica con el fin ¢e garantizar su optima
calidad, ‘ ' :

Del mismo rmodo, la produccion se realizara bajo con-
diciones gue garanticen ia proteccion de ia salud de los
trabajacores.

SECCION SEGUNDA

De la venta y consumo de sustanuas ‘estupcfacientes

ARTICULO 187 —-lLas sustancias estupcfacientes suje-
tas al control internacional incluidas en las listas cone-
tenidas en los tratados internacionales de gue Cuba sea
Parte, serén fnrescriptas por los profesionales médicos en
recetario oficial de estupefacientes, con las especifica-
ciones seflaladas para su uso,

~ ARTICULO 188.—La venta de las sustancias estupefa-
cientes ¥ psicotropicas en las farmacias de atencion a la
pobldc.oh de servicio permanente,. serd obligatoria du=
rante las 24 horas del dia.

ARTICULO 188.—El Ministeric de Salud Publica dic-
fara las disposiciones complementarias al presente De-
creto para et control de las sustancias éstupefacientes y
Fsicotrdpicas.

] CAPITULO XIV
DE LA COMISION DEL FORMULARIO
NACIONAL DE MEDICAMENTOS

ARTICULO 186.—La Comisidn del Formulario Nacional
de Medicamentos del Ministerio de Salud Puablica se in-
tegrara por los especidlistas designados de las dreas de
asistencia médica y la industria meédico-farmacéutica. No
obstante, podran participsr en ella como invitades log
especialistas gue sean solicitadds por dicha Comisidn,
cuando las circunstancias asi lo requie’rah. :

ARTICULO 191.—La Comisién del Formulario Nacio-

nal de Medicamentos tendrd entre sus funcionés las si-
|

Ruientes: . ] ]

a) conocer, discutir y recomendar el uso de nuevos
medicamentos a escala naciomal y su inclusion en
la Guia Terapéutica; .

b) conocer, discutir ¥ recomendar la supresi(m de ios
medicamenios en uso a escala nacional;

¢) conocer, discutir ¥y recomendar modificaciones en la

. composicién, dosificacién o forma farmacéutica de
productos existentes; ‘

ch) mantener actualizada la informacion cientifica que-

contenga la Guia Terapéutica;

d) redactar los textos correspondientes a los nuevos
productos gue no aparezcan en la, Guia Terapéutica,
asi como las hojas informativas sobre ellos o mo-
dificaciones a los textos existentes sobre nuevos
uzos o reacclones adversas no conocidas previa-
mente; ‘

e) aprobdr, controlar y conocer los resultados de en-
sayos clinices con medicamentos, tanto nacionales

como de importacion; :

aprobar -los medicamentos de uso estematologico re-

comengacos por el Grupo de Estomatologia y co-

nocer los resultados de ensayos clinicos hechos con
ellos; ¥ :

g) informar a los girupos de especinlidades de asisten-
cia médica sobre nuevos medicamentos, enviando la
documentacién sobre éstos, a cuyo efecto estable-
cerd coordinaciones con las empresas de importacion
de medicamentos y el Centro Nacional de Infor-
macion de Ciencias Médijeas.

ARTICULO 192.—La aprobacidon de nuevos medicamen-
tos, para su inclusion en la Guia Terapéutica v- destinados
a uso humano, correspondera a la Comision de Formu-
lario Nacional de Medicamentos mediante ensayos clini-
cos de accidn terapeéutica comparativa con los utilizados
y aprobuados, o por ensaygs solicitados par los labora-
torios corrcspondientes de la  industria mdédico-farma-
céutica, de acucrdo conr sus plancs de investigacién y
desarrello.

La Comision de "Formulario Nacional de Medicamen-
ios, en ceordinacién con los grupos de especialidades del
arca de usistencia meédica del Ministerio de Salud Pu-

f

—
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blica, determinard los investigadores e instituciones que
deban participar en los ensayos clinicos.
) CAPITULO XV
DE LAS FARMACIAS DE VENTA A LA POBLACION
o Y HOSPITALARIAS

ARTICULO 193.—La apertura, cierre, fusion y fun-
cionamients de las farmacias de venta a la poblacion y
hospitalarias se regirdn por las normas metodolégicas
que a tales efecios dicte el Ministerio de Salud Publica,
tomando en cuenta los siguientes elememntos:

#) densidad de poblacién gque deben atender; .

b) distancia entre una y otra unidad;

¢) tipo de servicio médico establecido cn el drca que

se debera atender; y

- ¢h) ereacion de nuevas comunidades,

ARTICULO 194.--La compartimentacién, condiciones
ambientales, mobiliario, distribucién de los medicamentos
y organjzacidén de las‘farmacias se regird por las dispo-
siciones que dicte €l Ministeriode Satud Publica,

o CAPITULO XVI
DEL REGISTRO DE MEDICAMENTOS

ARTICULO 195.—Seran objeto de inscripcion en el
Registro de Medicamentos del Ministerio de Salud Pu-
blica, a solicitud del fabricante, los productos siguientes:

a) medicamentos de uso humang, de produccion nacio-

nal y extranjera;

b) p:cparauones para uso e,stomatologlco y derivados

de sangre;

c) conirastes radiolégicos y medicamentos usados para

pruebas funcionales;

ch) sueros y vacunas de uso humano,

d) radiofarmacos.

ARTICULO 196.—El Mihisterio de Salud Ptblica dic-
tard las disposiciones por las cuales se fijen los requi-
sitos ¥ el procedimiento de ingeripgion de medicamentos.

ARTICULG 197.—Los productos contemplados en el
Articulo 185 podran circular en toda la Republica sdlo
después de ser inscriptos en el Registro de Medicamen-

fos a nombre del fabricante y comr la aprobacion del

Ministerio de Salud Pdblica.

ARTICULC 193.—El Ministerio de Salud Publica po-
dra autorizar,
cunstancias asi lo aconsejen, la importacién y exporta-
cién de medicamentos sin sujecion a los requisitos esta-
blecidos en las disposiciones vigentes, a excepcion de los
gue coniengan sustancias radiactivas,

ARTICULO 199.—El Registro de l\/Iodlcaantos del Mi-
nisterio de Sajud Puablica tendla entre sus funciones las
siguientes:

a) revisar vy aprobar los textos de los envases, emba-

lajes y prospecios de los productos nacionales;

b) revisar y aprobar, para su inclusion en los cedifi-
cadores CUP, las 'clasificaviones furmacolégicas de
los medicamentos, materias primas y reactivos, tan-
io los de produccidn nacional come los extranje-
Tos; ¥

o) solicitar a la Comision del Formulario Nacional de

© Medicomentos _
—la supresion de medicamenios en uso a escala
nacional, '
—las modificaciones en la composicion, dosificacion
o fonna fosmacculica de productos cxjstentes,

en casos excepcionales y cuando las cir- -

-normalmbnte establecida,

—limitaciones o regulaciones en el uso o circula-
cion de productos existentes.

. CAPITULO XVII
DE LA INFORMACION-MEDICO-FARMACEUTICA

ARTICULO 200.—El Ministerio de Salud Pdblica ga-
rantizard que los profesionales de la salud reciban la
informacion - cientifico-técnica. actualizada de una ma-
rera sistematica de todo el arsenal terapéutico disponible,
para el ejercicio de sus funcmnea preventivo-curativas y
asistenciales,

ARTICULO 201. —-—Corresponaerd a 1d industria meédico-
farmacéutica ejecutar la politica editorial establecida y
el programa nacional de divulgacion sobre los medica-
menios aprobados para su consumo en el pais,

ARTICULO 202.—El subsistema de mformacmn dedi-
cado a las eiencias farmacéuticas tendra las responsabi-
lidades siguicntes:; T
, 4) brindar servicio de informacién especializada sobre

medicamentos a todos los profesmnaies de la salud;
b) elaborar y aprobar el material cientifico informa-
tivo sobfe medicamentos, para editar las publica-
ciones que confortmen los programas de divulgacién
perspectivos y operativos; y

¢) garantizar las informaciones a los profesmnales dé
la salud en todas jas provincias del pais y el Mu-
nicipio Especial Isla de la Juventud mediante la
red de colaboradores denominados especialistas en
furmacodiv ulgdc:on

CAPITULO XVIII
DE LA VIGILANCIA FARMACOLOGICA

ARTICULO 203.—E1 Centro Nacional de Vigilancia Far-
macoldgica del Ministerio de Salud Plblica tendrd como
funcidén principal la de recopilar, clasificar ¥ DProcesar
los repories de reacciones adversas de los medicamentos
que se produzcan en los centros asistenciales del pais;
establecer la . relacidn de causalidad entre ¢l medica-
mento vy la reackion adversa; informar del andlisis de los
resultados a los intercsados y proponer la investigacjon
correspondiente en los casos’ necesarios,

ARTICULO 204.—Luos profesionales y téenicos dql Sis-~
téema Nacional de Salud que al administrar cualquier
medicamento en los centros asistenciales del pais de-
tecten en el pacienfe un efecto indeseado con la dosis
estardh en la obligacién de
notificar dicha reaccidn segin lo dispuesto al respecto.

ARTICULO 205.—Fi Centro Nacional de Vigilancia Far-
macologica serd el encargado, sobre la base de las re-
laciones. de causalidad entre el ndmero de reacciones
adversas rcportadas y los medicamentos gue las hayan
producido, asi come de las informaciones recibidas de las
organizaciones oficialmente acreditadas nacionales e in-
ternacionales, de proponer al Registro de Medicamentos
¢l retiro o modificacion en el uso de cualquiera de di2
chos medicamentos.

ARTICULO 206.—Correspondery al Ministerio de Salud
Pliblica'di_c'tar las disposiciones por lus cuales se esta-
blezea el sistema de informacion que deberdan brindar
lus unicades asistenciales del Sistema Nacional de Sglud,

sobre lus reacciones adversus de medicamentos,
-
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- CAPITULO XIx
DEL MANTENIMIENTO, PARACION Y
DISTR!BUCION DE INSTRUMENTAL
Y EQUIPOS MEDICOS
ARTICULO 207.—El Ministerio de Salud Pubtlica die-
taré para las unidades del Sistema Nacional de Salud,
Ias disposiclones queé sean necesarias para garantizar a
través de sus empresas especializadas el montaje el man-
tenimiento, la reparacién vy la distribucién del instrumen-
tal ¥ equipos médicos, estomatoldgicos y de laboratorios.
CAPITULO XX
DEL SUMINISTRO DEL MATERIAL DE USO MEDICO
Y ESTOMATOLOGICO
ARTICULO 208.—F! Ministerio de Salud Ptblica regu-
lara, mediante las disposiciones gque se reguieran, el su-.
ministro de cristaleria, reactives, productos biolégicos,
material de uso estomatoldgico, prétesis v de optica, ast
como de otros materiales con destino a la poblacién a
través de *las unidades especializadas del Sistema Na-
clonal de Salud. ’
DISPOSICION ESPECIAL
UNICA: Los érganos y organismos de-la Administra-
cién del Estado, asi como las demads instituciones del pais,
a los efectos del cumplimiento de las disposiciones dic-
‘tadas por el Ministeric de Salud Publica en el ejercicio
de su funcién rectora, garantizaran los mecanismos que

permitan cumplir tales disposiciones en la rama o es--

fera de actividad de cada uno de ellos. -

‘ DISPOSICIONES FINALES

PRIMERA: A los efectos del cumplimiento de las re-
gulaciones estabiecidas en la Ley ¥ las acciones que se
deriven del] ejercicio de la inspeccién sanitaria estatal en
las unidades y dependencias .militares, el’ Ministerio de
Salud Publica establecerd las coordinaciones que se re-
quieran con el ‘Ministerio de las Fuerzas. Armadas Re-
volucionarias y el Ministerio del Interior, '

SEGUNDA: E! Ministerio de Salud Publica queda fa-
cuitadn para dictar cuantas disposiciones sean necesa-
rias para el mejor cumplimiento de lo dispuesto en el
presente Decreto,

TERCERA: Se derogan cuantas disposiciones legales

.y reglamentarias de jerarquia igual o inferior se opon-

gan al cumplimiento de lo establecido en el presente

Decreto, ‘que comanzard a regir a partir de la fecha de
su publicacién en la Gaceta Odficial de la Republica.

DADO en el Palacio de la Revolucién, a los 4 dias

del mes de febrero de 1988,
. Fide]l Castro Ruz

Prosidente de! Consejo

de Ministros

Jutio Teja Pérez
Ministro de Salud Puablica

Osmany Cienfuegos Gorriarin
Sécretario del Consejo de Ministros
¥ de su Comité Ejecutivo

’
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