
Articulo 9. Ilwu1fıplimiento de las obligaciO'fWS y reintegro de ltıs can·· 
lidades 'lnd.Rb'ldamente per'Cibida.s. 

1. En el caso de incumplimiento de alguno de los requisitos exigidos 
para la concesi6n de estas subvenciones en 10 que se refiere a su cuantia, 
justificaci6n, finalidad 0 no inversi6n, se estara a 10 dispuesto en el articu-
10 8 del Real Decreto 2225/1993, de 17 de diciembre, por el que se aprueba 
el Reglamento del procedimiento para la concesi6n de ayudas y subven­
ciones pı:iblicas, ası como 10 establecido en los aıi;iculos 81 y 82 del texto 
refundido de la Ley General Presupuestaria, el titulo IX de la Ley de Regi­
men Juridico de las Administraciones Pı:iblicas y del Procedimiento Admi­
nistrativo Comun y al Real Decreto 1398/1993, de 4 de agosto, por el 
que se aprueba el Reglamento del procedimiento para el ejercicio de la 
potestad sancionadora. 

2. Procedera el reintegro de las cantidades concedidas, asi como la 
existencia del interes de demora desde el momento del pago de la sub­
venci6n y en la cuant1a fijada en el articulo 36 de la Ley de General Pre· 
supuestaria en los siguientes supuestos: 

Tncumplimiento de la obligaci6n de justificaci6n. 
Obtenciôn de la subvenciôn sin reunir los requisitos establecidos para 

ello. 
Incumplimiento de lafinalidad para la que la subvenci6n fue concedida. 
Incumplimiento de las condiciones impuestas a los beneficarios con 

motivo de la concesi6n de la subvendôn. A estos efectos, se entendera 
como incumplimiento, entre otros, la aplicaci6n de la subvenci6n a con­
ceptos de gasto distintos a los establecidos en el presupuesto del programa 
desglosado por conceptos. 

Disposiciôn adicional ı:inica. 

Para todas las situaciones que se puedan plantear y no esten previstas 
en el articulado de la presente Orden, se acudini a 10 dispuesto en los 
articulos 81 y 82 del texto refundido de la Ley General Presupuestaria 
y en el Reglamento del procedimiento para la concesiôn de subvenciones 
publicas. 

Disposici6n final unica. 

La presente disposid6n entrara en vigor el mismo dia de su publicaci6n 
en el <!Boletin Oficial del Estado", si bien podran tramitarse las peticiones 
presentadas con anterioridad, siempre que cumplan los requisitos esta­
blecidos en la presente Orden y sean de fecha posterior al 1 de enero 
de 1998. 

Madrid, 5 de junio de 1996. 

ARENASBOCANEGRA 

Excmo. Sr. Secretario de Estado de la Seguridad Social e Ilmo. Sr. Director 
general del Instituto Sodal de la Marina. 

MINISTERIO 
DE INDUSTRIA Y ENERGfA 

15120 RESOLUCIÖN dR 16 dR iu,,;o de 1998, de la Secretaria dR 
Estado de Erıe1"'gıa y Recursos Mi1ıemles, POl' la que se efec­
l!i1a la. convoca.toria para la. c011.Cesi6n de ayudas a la. explo­
raci6n, invesUgaci6n y desarrollo tecnol6gico y actividad 
'm:rnem '120 erıer'getica para el eı'ercido de 1998. 

La Orden de 8 de a.bril de 1997 establece las bases que regulan la 
concesi6n de ayuda'l ala inversi6n ala exploraci6n, investigaci6n y desarro· 
110 tecnol6gico y actividad mineras no energeticas (<!Boletin O:ficial del 
Estado» numero 98, de 24 de abril de 1997). 

Por otraparte, el Real Decreto 2225/1993, de 17 de diciemhre (<!Boletin 
Oficial del Estado» numero 312, del 30), aprueba el Reglamento del pro­
cedimiento para la concesi6n de subvenciones publicas al que han de ajus­
tarse las convocatorias que se realİcen con posterioridad a la entrada 
en vigor de dicho Real Decreto. 

De acuerdo con 10 estahlecido en los apartados primero y segundo 
de la mencionada Orden y en el articulo 4.3 del Real Decreto anteriormente 
citado, esta Secretaria de Estado ha resuelto efectuar convocatoria publica 
para la concesi6n de ayudas en aplicaci6n de las nuevas lineas de actuaci6n 
en la actividad minera no energetica para el ejercido de 1998. 

En su virtud dispone: 

Primero.-Las bases reguladoras de las a.yudas a las que se refiere la 
presente Resoluciôn se encuentran contenidas en la Orden de 8 de abril 
de 1997 (<<Boletin Oficial del Estado» numero 98, de 24 de abril), man· 
teniendose el anexo I sin modificaciones. 

Segundo.-Los creditos presupuestarios a los que se imputan las sub­
venciones son los siguientes: 20.06.542E.743, 20.06.542E.773, 
20.06.741F.742 Y 20.06.741F.777 

Tercero.-El objeto, condiciones y finahdad de la subvenci6n se encuen­
tran especi:ficados en los apartados primero a cuarto y anexo I de la Orden 
citada. 

Cuarto.-La concesiôn se efectua mediante un regimen de concurrencia 
competitiva. 

Quinto.-Los requisitos para solicitar la subvenci6n se especi:fican en 
los apartados primero y cuarto de la a.ludida Orden, especificandose en 
el apartado cuarto los documentos que deben presentar los peticionarios. 

Sexto.-La competencia para la instrucciôn del procedimiento corres" 
ponde a la Subdirecci6n General de Ordenaci6n Minera y Mineria no Ener­
getica, y para la resoluci6n, al Secretario de Estado de la Energia y Recursos 
Minerales, sin perjuicio de las delegaciones sohre la materia. El plazo de 
presentaci6n de solicitudes sera de un mes a partir de la fecha de publi· 
cad6n de la presente convocatoria en el «Boletin Oficial del Estado». 

Septimo.-El plazo para la resoluciôn sera de seis meses, contado a 
partir de la fecha de publicaci6n de la presente convocatoria, y las reso' 
luciones que se dicten pondd.n:fin a.la via administrativa. 

Octavo.-En la composici6n de la Comisi6n para la Valora.ci6n Tecnica 
de las Subvenciones, la :figura del Subdirector general de Mineria no Ener­
getica queda sustituida por la del Subdirector general de Ordenaciôn Mine, 
ra y Mineria no Energetica, y la del Subdirector general de Mineria Ener­
getica, por un funcionario del Instituto para la Reestructuraciôn de la 
Mineria del Carb6n y Desarrollo Alternativo de las Comarcas Mineras. 

Noveno.···Las notificaciones se llevaran a cabo de acuerdo con los articu· 
los 59 de la Ley 30/1992, de Regimen Juridico de las Administraciones 
P(ıblicas y del Procedimiento Adıninist.rativo Comun, y 4,ın), del Real Decre­
to 2225/1993, de 17 de diciembre. 

Disposici6n finaL.-La presente disposici6n entrara en vigor el dia 
siguiente al de su publicaciôn en el "Boletin Ofidal del Estado>,. 

Lo que comunico a V. T. para su conocimiento yefectos. 
Madrid, 16 de junio de 1998.-El Secretario de Estado, Nemesio Fer­

nandez,Cuesta Luca de Tena. 

TIma. Sra. Directora general de Minas. 

MINISTERIO 
DE SANIDAD Y CONSUMO 

15121 RESOLUCIÖN dR 25 de mayo dR 1998, dR la Subsecretaria, 
POl"' la qtte .se da pubUcidad al Comxm,1:0 pam la. cool"'di-
1ıaei6n de la. atenci6n de urgencias e.xtmhospitala.rias y 
em.ergencia.s sa.nita.rias entre la. Coonunida.d de Ma.drid, 
el AY'l-ınta.miento de Madrı:d, la, Cr''/JZ Rola Espanola y el 
Instituto Naciona.l de la Salud. 

Suscrito el 29 de abril de 1998, Convenio de colaboraci6n entre la 
Comunidad de Madrid, el Ayuntamiento de Madrid, la Cruz Roja Espai\ola 
y el Instituto Nacional de la Salud, para la coordinad6n de la atend6n 
de urgencias extrahospitalarias y emergencias sanitarias en la Comunidad 
de Madrid, en cumplimiento de 10 dispuesto en el apartado 2 del articu· 
10 8 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Regimen Jurfdico de las 



Admİnistracİones Pı1blicas y del Procedimİento Admİnİstrativo Comı1n, 
procede la publicaci6n en el «Boletin Oficial del Estado» de dicho acuerdo, 
que figura como anexo de esta Resolucİ6n. 

La que se hace pı1blico a los efectos oportunos. 
Madrid, 25 de maya de 1998.~El Subsecretario, Enrique Caste1l6n Leal. 

CONVENIO PARA LA COORDINACı6N DE LA ATENCı6N DE URGEN~ 
CIAS EXTRAHOSPPIALARIAS YEMERGENCIAS SANPIARIAS ENTRE 
LA COMUNIDAD DE MADRID, EL AYUNTAMIENTO DE MADRID, LA 
CRUZ ROJA ESPANOLA Y EL INSTITUTO NACIONAL DE LA SALUD 

En Madrid, en la sede del Mİnİsterio de Sanidad y Consumo, en pre· 
sencİa del titular del Departamento excelentisimo seftor don Jose Manuel 
Romay Beccaria, el dia 29 de abrİl de 1998. 

REUNIDOS 

De una parte, el excelentisimo seftor don Alberto Ruiz-Gallard6n Jime· 
nez, Presidente de la Comunidad de Madrid, aduando en el ejercicio de 
su cargo y en representaciôn de la mis ma, en "irtud de la dispuesto en 
el articulo 17.1 del Estatuto de Autonomfa de la Comunidad de Madrid. 

De una parte, el excelentisimo seftor don Jose Maria A.lvarez del Man­
zano y Lôpez del Hierro, Alcalde·Presidente del e:xcelentfsimo Ayuntamien· 
ta de Madrid en cuyo nombre y representaciôn actı1a, de acuerdo con 
las atribuciones corıferidas por el articulo 21 de la Ley 7/1985, de 2 de 
abril, reguladora de las bases de Regimen T~ocal y las competencias otor· 
gadas por el articulo 25 de la mİsma. 

De otra parte, el ilustrisimo seı'ior don Carlos Paya Riera, Presidente 
de la Asamblea de la Cruz Roja en la Comunidad de Madrid, de acuerdo 
al nombramiento de 29 de enero de 1993 del Comite Nacional de la Cruz 
Roja Espanola, actuando en nombre y representaci6n de la mencionada 
Instituciôn de acuerdo con 10 dispuesto en el articulo 17.4 de los Estatutos 
de la Cruz Roja Espaııola publicados por Orden de 4 de septiembre 
de 1997 del Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales. 

Y de otra parte, el İlustrisimo seftor don Alberto NU11ez Feijoo, Pre­
sidente ejecutivo del Instituta Nacional de la Salud, o:rganismo pertene­
ciente al Ministerio de Sani dad y Consumo, actuando en nombre y repre· 
sentaci6n del mencİonado Tnstituto de acuerdo con 10 dispuesto en el 
articulo 10, parrafo 1."', del Real Decreto 1893/1996, de 2 de agosto, y 
al amparo del Acuerdo adoptado por el Consejo de Ministros el 21 de 
julio de ]995, por el que se delegan las competencias para la celebraci6n 
de Convenios de colaboraci6n con las Comunidades Autônomas. 

Todas las partes se reconocen rec1procamente, con el canicter con 
que intervienen, plena capacidad juridica para suscribir el presente Con· 
venİo y, al efecto, 

MANIFIESTAN 

Que todas las Instİtucİones que suscriben este Convenio tienen recursos 
y responsabilidades en la atenciôn de urgencias y emergencias sanitarias 
en el ambito de la Comunidad de Madrid. 

Que por todas las Instituciones se reconoce la necesidad de coordinar 
esfuerzos para la mejora de la atenciôn de urgencias extrahospita1arias 
y eme:rgencias sanİtarias en la Comunidad de Madrid. 

Que el presente Convenio, por voluntad de todas las Tnstituciones que 
la suscriben, es el primer paso para la transiciôn hacia un modelo integrado 
de coordinaci6n de todos los dispositivos en materia de urgencias y emer­
gencias sanitarias. 

Que las Institucİones han realizado, a traves de la constİtuci6n de un 
Comite Tecnico, un estudio del analisis de situaciôn y de el se ha des­
prendido la necesidad de realİzar estas actuaciones conjuntas para dar 
soluci6n a los problemas detectados. 

Que los objetivos que mueven a las Tnstituciones para realizar este 
acuerdo son: 

1. Optİmizar la asistencİas de urgencias ala poblaci6n de la Comu­
nidad de Madrid, mejorando los niveles de calidad y satisfacciôn. 

2. Disponer de un dİspositİvo coordİnado para dar respuesta a las 
sİtuaciones de urgencias extrahospitalarias y emergencias sanİtarias, evi· 
tando las duplicidades. 

u. Conseguir una cobertura equitativa, plani:ficada y total de la cartera 
de servİcios que se va a ofertar. Este acuerdo permitira: 

a) Ofertar a la poblaci6n un dispositivo de atenciôn de urgencias 
extrahospitalarias y emergencias sanitarias integrado que de respuesta 

a sus necesidades y que integre el proyecto del telefona 112 para la atenci6n 
de la urgencia y emergencia. 

b) Disponer de un centro coordinador de urgencias y emergencias, 
coordinado con el112. 

Por todo ello y sobre la base de los citados objetivos, las Institucİones 
finnantes se comprometen en este Convenio que se desarrolla con las 
siguientes 

ESTTPULACTONES 

Primera. Obietivo del Convenio. 

El objeto de este Convenio, es el establecimiento de un marco de 
cooperaciôn que permita ordenar y coordinar la asistencia de urgencias 
y eme:rgencias sanitarias en la Comunidad de Madrid, mediante la orga­
nizaci6n y a.provechamiento de los recursos de las diferentes Tnstituciones. 

Segunda. R~girru:m iuridico del Convenio. 

El presente Convenio se regula por 10 previsto en e1 articulo 3.1, letras 
c y d, de la Ley 13/1995, de 18 de mayo, de Contratos de las Adminis­
traciones Pı:iblicas. En consecuencia, se trata de un Convenio excluido 
del ambito de la legislaci6n de contratos administrativos, rigiendose por 
sus normas especia1es y en el que la Ley 13/1995 s610 se aplicara para 
resolver las dudas y lagunas que pudieran presentarse. 

Tercera.. Responsabilidades y cornpetmu:ias. 

Las Instituciones que suscriben este Convenio tienen responsa.bilidades 
y competencias diferentes en materia de urgencias y eme:rgencias sani­
tarias. 

Competencias de cada una de las Tnstituciones 

INSALUD, Ley General de la Seguridad Social, aprobada por Decreto 
Legislativo 2065/1974, de 30 de mayo, declarada en vigor en 10 que se 
refiere a asistencia sanitaria de la Seguridad Social por el Real Decreto 
Legislativo ]/1994, de 20 de junio. Decreto 2766/1967, de 16 de noviembre, 
sobre prestaciones de asİstencia sanitaria Decreto 137/1984, de 11 de 
enero, sobre Estructuras Basicas de Salud. Ley 14/1986, General de Sani­
dad. Real Decreto 63/1995, de 20 de enero, sobre ordenaci6n de pres· 
taciones sanitarias del Sistema Nacional de Salud. 

Comunidad de Madrid: 

Consejeria de Sani dad y Servicios Sociales. Comunidad de Madrid. Ley 
14/1986, General de Sanidad. Decreto 262/1995, de 29 de octubre, por 
el que se aprueba la estructura o:rganica de la Consejerfa de Sanidad y 
Servicios Sociales. Ley 9/1984, de 30 de mayo, de creaciôn del Servicİo 
Regional de Salud. Decreto 98/1988, de 8 de septiembre, yDecreto 48/1989, 
de :30 de marzo, sobre I<'uncionamient.o e Int.egraci6n de la Asistencia Plibli" 
ca Domicİ1iaria (APD) en los Equipos de Atenci6n Primaria. 

Comunidad de Madrid. Consejeria de la Presidencİa. Ley 14/1994, 
de 28 de diciembre, la salvaguardia de las personas involucradas en situa­
ciones de emergencia dentro del territorio de la Comunidad de Madrid. 
Ley 2/1985, de Protecciôn Civil, y norma que la desarrolla. Nonnativa 
reguladora del servicio 112. 

Ayuntamiento de Madrid: Decretos de la Alca1dia·Presidencia de 15 
de junio de 1995 y 8 de julio de 1996, sobre delegaciôn de competencias 
en el Concejal delegado de Salud y Consumo. Ley 7/1985, de 2 de abrİl, 
de Bases de Regimen Local. Ley 2/1985, de Protecciôn Ci"il y norma basica 
que la desarrolla. Acuerdos plenarios de1 Ayuntamiento de Madrid, de 
dicİembre de 1992 y junio de 1994, sobre reestructuraci6n y definİciôn 
de competencia del SAMUR-Protecciôn CiviL. 

Cruz Roja Ley 2/1985, de Protecciôn Civil y norma basica que la desarro­
ILƏ.. Real Decreto 4]5/1996, de 1 de marzo, modificado por el Decre· 
ta 2219/1996. Orden de 4 de septiembre de 1997. Estatutos de la Cruz 
Roja Espafiola. Recomendaci6n numero R(85)9, de 21 de junio, del Comite 
de Ministros del Consejo Europeo. T~egislaci6n que le sea aplicable y sus 
propias normas internas. 

La cartera de servicios de los recursos disponibles de las dİferentes 
Instituciones que firman este Convenio y que son necesarios coordinar 
son los que se reflejan en el anexo 1. 



Cuarta. Orgarıizaci6n y dmbito de actutıci6n, 

Las distintas Instituciones acuerdan establecer la organizaci6n de los 
recursos de cada una de ellas sobre la base de las competencias y ambito 
de actuaci6n a fin de posibilitar la atenci6n de urgencias extrahospitalarias 
y emer,gencias sanitarias, segün queda expresado en el anexo 2. 

Qninta. CmrıiM Tec/rdco de Urgerıcia.s. 

Se constituye un Comite Ttknico formado por tres representantes de 
cada Institnci6n firmante, que sera presidido por nno de los componentes 
nombrados por el INSALUD, a traves de la Direcci6n General de Or,ga, 
nizaciôn y Planificaci6n Sanitaria. 

A partir de la firma del presente Convenio se encar,gani de impulsar 
y coordinar cnantas actnaciones se consideren precisas para el logro de 
los fines que se propongan. 

Este Comite se reunira. ordinariamente al menos una vez al mes y, 
extraordinariamente, cada vez que 10 solicite aJgunas de Jas Instituciones. 
Las funciones del Comite son: 

1. Hacer el seguimiento, la vigilancia y control del cumplİmiento del 
Convenio. 

2. Estudiar los recursos adscritos a cada area y cada dispositivo asis· 
tencial, asr como las vras de integraciôn funcional y de coordinaci6n con 
las diferentes Instituciones afin de establecer llneas generales de actuaci6n. 

3. Arbitrar las discrepancias que puedan surgir respecto a las res­
ponsa.bilidades y competencias entre las diferentes Instituciones, 

4. Dar cuenta a las Instituciones del desarrollo y avances que se pro­
ducen en la consecuci6n de los objetivos del Convenio. 

5. Promover las actuaciones precisas para lograr los objetivos del 
Convenio y la mayor eficacia y eficiencia en el funcionamiento de los 
diferentes dispositivos. 

Sexta. Cornisi6n Opeı'ativa Mixta de Seguirfıimıto. 

Las partes firmantes consideran necesario constituir una Comisi6n 
Operativa Mixta de Seguimiento, dependiente del Comite Tecnico, que que­
dara constituida por un responsable designado por cada Instituci6n. Entre 
sus competencias esta la coordinaci6n y resoluci6n de problemas tecnicos 
y operativos del dia adia para que los objetivos previstos se cumplan. 

El esquema de funcionamiento entre Comite Tecnico y la Comisiôn 
Operativa Mixta de Seguimiento se expone en el anexo 3. 

Septima. ProcedimiRnto operativo. 

Para lograr Ilna adecnacla coordinaciôn, Jas Instituciones consideran 
necesario acordar un procedimiento operativo segün se esta.blece en el 
anexo 4. 

Octava. Obligaciorıcs de las partes. 

Cada Instituciôn aportara al Convenio los recursos disponibles en cada 
momento con la valoraciôn consiguiente, y asume los gastos que le son 
propios. Cada Instİtuciôn facturara la asİstencia sanitaria que realice. 

Novena. Otrns couı.boraciones. 

A fin de lograr la mayor efectividad de este Convenio, las partes se 
comprometen a colaborar, segun sus posibilidades, en las siguientes actua­
ciones: 

1. Preparaciôn conjnnta y/o coordinada de programas y proyectos, 
y, en especial, formativos sobre temas relacionados con la urgencia y emer­
gencia sanitaria. En estos programas 0 proyectos deberan especificarse, 
entre otros aspectos, sus objetivos, sus duraciones, las obligaciones de 
las partes y, en su caso, la forma de financiaciôn. 

2. Diseno, desarrollo y colaboraciôn en ejercicios y maniobras con· 
juntas. 

3. Envro de tecnicos para la prestaci6n de servicios de asesoria y 
consulta. 

4. Colaboraciôn en m3teria formativa entre las diferentes Instİtucio· 
nes, as1 como en la organizaci6n de reuniones, encuentros, cursos y semi· 
narios sobre las materias objeto de este Convenio. 

Decİma, Comunicados y publicııciones. 

En todos los comunicados, publicacİones y notas de prensa que pudİe­
ran producirse en virtud de acciones institucionales y de coordinaciôn 
derİvadas de este Convenİo, la Comunİdad de Madrid, el Ayuntamiento, 
el INSALUD y la Cruz Roja se comprometen a mencionar expresamente 
a las otras partes. 

Undecima. Duraci6n del Convenio. 

El presente Convenio surtiffi efectos a partir de su firma y tendni 
vigencia anual, tacitamente prorrogable por periodos de igual duraciôn, 
manteniendose asi hasta la constituciôn del Centro Coordinador de Urgen­
cias y Emergencias Sanİtarİas previsto en el mani:fiestan B. 

El presente Convenİo podffi denuncİarse por cualquİera de las partes, 
con antelaciôn de tres meses a su vencimient.o. La part.e autoexcluyente 
adoptara las medidas necesarias para garantizar la finalizaciôn de los pro­
yectos en marcha 0 soluciôn sustitutoria para los potenciales beneficiarios. 

Y, en prueba de conformidad, firman el presente Convenio por cua­
druplicado en el lugar y fecha anteriormente indicados.~El Presidente 
de la Comunidad de Madrid, Alberto Ruiz-Gallardôn .Jimenez.~El AıCal­
de·Presidente del Ayuntamiento de Madrid, Jose Maria Alvarez del Man· 
zano y Lôpez del Hierro.~El Presidente de la Cruz Roja Espanola, Carlos 
Paya Riera.~El Presidente ejecutivo del Instituto Nacional de la Salud, 
Alberto Nünez Feijôo.~El Ministro de Sanidad y Consumo, Jose Manuel 
Romay Beccaria. 

ANExoı 

Cartera de Servidos y Recursos de las diferentes Institudones en mate­
ria de urgendas extrahospitalarias y emergencias sanitarias en la Comu­

nidad de Madrid 

Resum.en de la, Cari-era de Servicios de las Irıstituciones 

Consulta medica telefônica. 
Informaciôn sobre el centro asistencial ma.s prôximo al demandante. 
Derivaciôn al centro mas prôximo. 
Atenci6n urgente extrahospitalaria. 
Atenciôn domiciliaria urgente (medica y de enfermeria). 
Atenciôn urgente con ambulancia asİstencial urgente. 
Atenciôn urgente con ambulancia intensiva (UVI). 
Atenciôn urgente y rescate con helic6pteros medicalizados. 
Atenci6n psiquiatrica urgente con dispositivo m6vil y traslado a centro 

hospitalarİo. 

Traslado interhospitalario con vehiculo medicalİzado. 
Cobertura programada, con dispositivo de emergencia a actos püblİcos. 
Cobe:rtura no programada, con dispositivo de emergencia a actos pı1blicos. 
Servicios preventivos no programados. 
Direcciôn e intervenciôn delgrupo sanitario de los planes de emergencia 

de Protecciôn CiviL. 
Soporte medicalizado en intervenciones de rescate de especial difi­

cultad. 
Planes municipales, territoriales estatales y/o especiales deProtecciôn 

CiviL 
Bı1squeda, salvamento y/o rescate. 

Cartera de Servicios por Instituciones 

Atenci6n urgente con ambulancia asistencial urgente. 
Atenciôn urgente con ambulancia intensiva UVT. 
Consulta medica telef6nİca, 
Coordinaciôn int.erhospitalaria. 
Derivaciôn centro mas pr6ximo, 
Traslado interhospitalario vehiculo medicalİzado. 
Atenci6n urgente extrahospitalaria (pAC, SNU ... ). 
Atenciôn domicilİaria urgente (medica y de enfermeria). 
Cobertura programada con dispositivo de emergencia. 
Informaciôn asistencial en relaciôn ala urgencia del Centro asistencial 

mas prôximo al demandante. 
Ambito: Madrid capital y Comunidad. 

2. Comunidad de Madrid. 

a) Servicio de Emergencİas y rescate de la Comunidad de Madrid 
(SERCAM): 



Atenci6n urgente con ambulancİa asistencİal intensiva (UVI). 
Atenci6n urgente y rescate con helic6ptero medicalizado. 
Direcci6n e intervencİ6n del grupo sanitarİo de los planes de emergencia 

de Protecci6n CiviL. 
Cobertura progra.ma.da. con dispositivo de emergencia.s a. a.ctos publicos. 
Cobertura. no progra.ma.da. con dispositivo de emergencia. 
Soporte medicalizado en intervenciones de rescate especial di:ficultad. 
Ambito: Territorio de la Comunida.d de Madrid. 

b) Consejeria de Sanidad y Servicios Sociales: 

Atenci6n urgente con ambulancia intensiva (UV1). 
Cesi6n de diplomados en enfermeria al 061-INSALUD. 
Atenciôn urgente extrahospitalaria: Los recursos humanos de la Asİs­

tencİa Publica Domici1iaria (APD) integrados funcİona1mente en e1 
INSALUD. Vehfculos integrados en el dispositivo del INSALUD. 

Ambito: Comunidad de Madrid (induyendo el municipio de Madrid). 

La Consejeria de Sanidad y Servicios Sociales realİzara la acreditaci6n 
de los Centros y Servicios Extrahospitalarios dedicados ala atenci6n sani­
taria de urgencia y de los vehiculos de mnbulancia residenciados en la 
Comunidad de Madrid. 

c) Centro de Atenci6n de Llama.das de Urgencias 112: 

Atenci6n de llamadas entrantes del numero iinico de urgencias 
europeo ]]2. 

Atenci6n de llamadas procedentes de organismos de intervenci6n de 
segurİdad, rescate y salvamento y sanİdad. 

Activaci6n directa de los centros (con dotaci6n de recursos) de orga­
nİsmos interv'İnİentes en la resoluci6n de incİdentes, urgencias y seguridad 
publica, como consecuencia de una lla.ma.da.112. 

Activaci6n directa del resto de organismos intervinientes en la reso­
luci6n de incidentes, urgencias 0 emergencias, como consecuencia de una 
llamada procedente de un o:rganismo interviniente. 

Serv-İcios de informaci6n a organismos interv-İnİentes sobre llamadas 
atendidas por el112 relaciona.dos con estos. 

3. SAMUR-PC-Ayuntamiento de Madrid. 

Atenci6n urgente con ambulancia asistencial urgente. 
Atenciôn urgente con ambulancİa intensiva UV1. 
Atenciôn psiquiiıtrica urgente con dispositivo môvil y traslado a centro 

hospitalario. 
Cobertura programa.da con dispositivo de emergencia. a actos publicos. 
Servicios preventivos no programa.dos. 
Direcciôn e interv'enciôn del grupo sanitario de los planes de emergencia 

de Protecci6n CiviL. 
Soporte medicalizado en intervenciones de rescate de especia.l difi­

cultad. 
Ambito: Via piiblica del municipio de Madrid (viales, suelo, subsuelo, 

transporte publico y privado, etc.). 

4. Cruz Roja. 

Atenci6n urgente con ambulancia asistencial urgente. 
Cobertura programada con dispositivo de emergencia a actos publicos. 
Cobertura preventiva no programada. 
Planes municipales, territoriales, estatales yjo especiales de Protecci6n 

CiviL. 
Busqueda salvamento yj 0 rescate. 
Ambito: Madrid capital y Comunidad. 

Recursos môviles 

Samur SEU-061 pe 

Ambulancia İnt,ensİva lNIs m6viles. 16 21 
Ambulancia urgente asistencial . " 27 15 dia 

9 noche 
Vehiculos asistenciales (visita 

domiciliaria) ........................ - 86' 

SERCA Cru, 
To"'l M Roja 

6 43 

46 88 

- - 86 

Samur SEU-061 SERCA Cruz T_ pe M Roja 

Ambulancias psiquiatricas ......... 4 4 
Vehiculos ............. ............. 13 7 1" 21 
Vehiculos medicalİzados de apoyo. 8 2 10 
Vehiculos de rescate . . ............. 161 112 273 
Vehiculos especiales de apoyo ..... - 3+1 15 21 41 

furgoneta 
1 grua. 

Columna sanitaria .................... 1 - 1 1 3 
Helic6pteros ........... .............. 3 3 

• Treinta y seis de los vehiculos son de la Consejeria de Sanidad y Servidos Sodales que 
se utiU:wn por INSALUD para visit,a domidliariıı. 

•• Vehleulos para siniestros nudeares, bio16gieos y quimieos. 

Bases operativas 

Nıimero Loeıılizııei6n 

SERCAM. 

CruzRoja. 

Total .... 

9 Legazpi, Tetuıin, Centro, Ciudad Lineal, Caraban­
chel, Casa Cmnpo, Vallecas Villa, Mondoa, Flores­
tıin Aguilar. 

15 Puerta de Toledo, H. Virgen de la Torre, H. La Paz, 
H. Cruz Roja, H. La Princesa, H. Getafe, Alcalıi 
de Henares, C. S. Villalba, Centro de Serv'icios Col­
menar Viejo, Parque de Bomberos Alcorc6n, C. S. 
El Arroyo-Fuenlabrada, C. S. San Sebastiıin de los 
Reyes, C. S. Federİca Monseny, C. S. Las Aguilas, 
C. S. Arganzuela. 

5 Lozoyuela, Las Rozas, Coslada, Tres Cantos y San 
Marin de Valdeiglesias. 

28 Alcobendas, Colmenar Vİejo, Tres Cantos, Buitrago 
de Lozoya, Torrej6n de Ardoz, Alcalıi de Henares, 
San Fernando de Henares, Arganda del Rey, Estre­
mera, Getafe, Pinto, Aranjuez, Lega.nes, Fuenla.bra­
da, Alcorcôn, Môstoles, Brunete, San Martin de 
Valdeiglesias, Pozuelo, Majadahonda, Torrelodo­
nes, Villalba, Galapagar, Valdemorillo, El Escorial, 
Guadarrama, Madrid (3). 
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ANEX02 

Organizaciôn de los recursos de las diferentes Instituciones por com­
petencias y zonas para dar asistencia de urgencias y emergencias 

En este anexo se contempla la organizaci6n de los recursos de ]as 
Instituciones, basado en: 

1. Coltcepto de: 

Adecuaciôn. 
Distribuciôn geografica y proximidad. 
Rapidez de respuesta. 

2. Criterios de activaciôn: 

Apropiado·eficacia., efectividad yefica.cia. 
Adecuados·segun protocolos. 

3. Zonificaci6n geogr:i:fica de recursos y competencias. Se ha distri­
buido el ıimbito geogr:i:fico de Madrid en: 

Madrid capital (municipio de Madrid). 
Corona nıetropolitana (constituida por municipios que rodean Madrid). 



Resto Cornunidad (incluye toda la zona rural no considerada en la 
zona rnet.ropolitana). 

Madrid capital Corona Resto 
metropolitana Comunidad 

Atenciôn urgencias extrahospi- INSALUD INSALUD INSALUD 
talarias·PCA ·SNV*. Consejeria Consejeria Consejeria 

Sanidad CM Sanidad CM Sanidad CM 

Atenciôn dorniciJiaria. INSALUD INSALUD INSALUD 

Consejo rnedico y desvİacİôn a INSALUD INSALUD INSALUD 
centros. 

Atenciôn con arnbulancia asis- SAMUR"PC INSALUD INSALUD 
tencial u:rgente. INSALUD CruzRoja CruzRoja 

CruzRoja 

* Atenciôn con arnbulancia SAMUR"PC SERCAM SERCAM 
intensiva. INSALUD INSALUD INSALUD 

Atenciôn con helicôptero. SERCAM SERCAM SERCAM 

Traslado psiquİatrico. SAMUR"PC 

Traslado secundario UVI INSALUD INSALUD INSALUD 
SERCAM SERCAM 

• La Consejeria de Sanidad y Seguridad Sodal dene reeursos humanos eedidos funcional­
mente al INSALUD. 

Organizaci6n por zonas seg6n competencias 

Municipio de Madrid (capital): 

Et SAMUR.-Protecciôn civil actuaran en la via pı:ib1ica, segun queda 
definido en la Cartera de Servicios, si bien en ocasiones podra prestar 
apoyo a atenciones dorniciliarias cuando no exista otro recurso disponible 
en un tiempo de respuesta adecuado (quince minutos), fundarnentalmente 
a peticiôn del CCU del 061. Igualrnente, cuando por necesidades y dis­
ponibilidad de recursos sea preciso, podni ser solicitada su participaciôn 
para intervenir fuera de su arnbito de cornpetencia. 

El Servicio Especial de Urgencias 061 del INSALUD actuara, segun 
la cartera de servidos anexo 1, ante todo tipo de urgencias y ernergencias 
sanİtarias a dornİcilio. Actuara tambien en la via publica a petİcİôn del 
SAMUR-Proteccİôn Civil 0 cuando el incİdente surja en la estricta proxi­
rnidad de sus recursos. 

La Cruz Roja de Madrid actuara, segun la cartera de servİcios del 
anexo 1, ante todo tipo de urgencias y ernergencias sanitarias, tanto a 
dornicilio corno en la vıa publica, que sean requeridos por el SAMlffi·Pro· 
tecciôn Civil 0 SEU·061 0 cuando el incidente surja en la estricta proxirnidad 
de sus recursos. 

Para evitar la duplicidad de recursos en el rnisrno incidente, se esta­
bleceran lineas de comunicaciôn y protocolos de actuaciôn conjuntos 
(anexo 4). 

Areas rnetropolitana y rural de la Cornunidad: 

El Servİcio Especial de Urgencias 061 del INSALUD, el SERCAM y 
la Cruz Roja de Madrid, con el fin de ordenar y coordinar el servicio 
al ciudadano, se coordinaran sus actividades y recursos para la asistencia 

a las erne:rgencias sanitarias de acuerdo a los criterios generales de dis· 
tribuciôn territorial, activaciôn del recurso rnas prôxirno, coordinaciôn, 
inforrnaciôn rnutua y plena capacidad asistencial en las respectivas zonas, 
de acuerdo ala sİguiente distrİbucİôn territorİal. 

El Servİcio de Urgencias 061 en el rnornento actual y segı:in el estudio 
de İsocronas realizado, dara cobertura a una zona cuyo limite teôrİco İria 
desde Puerto de Guadarrarna a Cercedilla, a Miraflores de la Sierra y 
el Vellôn, descendiendo a Valdeolmos y desde aqui allimite de la provincİa 
de Guadalajara hasta 1'orrejôn del Hey, continuando dicho Hmite por la 
divisoria provincial entre la Cornunidad de Madrid y la provincial de Gua­
dalajara hasta la localidad de Pezuela de las Torres, de aqui bajaria por 
la parte sureste hasta Villarejo de Salvanes ascendiendo hasta la localidad 
de Morata de Tajufia y Rivas Vaciarnadrid, desde aqui a Mejorada del 
Carnpo y a Coslada descendiendo de nuevo desde Coslada verticalmente 
hasta San Martin de la Vega, Ciernpozuelos y toda la linea divisoria con 
la provincia de Toledo hasta la localidad de Navalcarnero, ascendiendo 
hasta la localidad de Villanueva de la Cafiada de aqui a Villanueva del 
Pardillo y en dİrecciôn oeste a Valdemorillo, San Lorenzo de EI Escorial 
y la dİvisorİa con la provincİa de Segovia cerrandose asİ el perimetro 
(se adjunta rnapa con dibujo del perimetro definido). Toda la superfİcie 
İncluida dentro de este perimetro esta en la actualidad cubierta de İso­
cronas de tiernpos de veinte rninutos. 

El SERCAM dara cobertura al vertice sur-oeste, en torno al eje de 
la N-V desde Navalcarnero, y el vertice norte del rnapa de la Cornunidad, 
en el eje de la N-I desde El Molar, y cuyos lirnites de actuaciôn serian 
los que lİrnitan con el perirnetro descrito anteriorrnente. La base situada 
en T~as Rozas, dara cobertura al eje de la N·VT hasta Torrelodones y la 
zona de Pozuelo, Majadahonda, Villanueva del Pardillo, Villanueva de La 
Carıada y Boadilla del Monte, enlazando ası con la hase de San Mart.ln 
de Valdeiglesias; por ı:iltirno, la bae del SERCAM, situada en Coslada dara 
cobertura a los municipios de Coslada, San Fernando de Henares, Para­
cuellos, Mejorada del Campo y Velilla de San Antonio. Esta distribudôn 
territorİal de los recursos terrestres se complementan con la cobertura 
de los helicôpteros sanitarios, que actuaran en todo el territorio de la 
Comımİdad. 

La Cruz Roja para la cobertura de la cartera de sevicios disponible 
de acuerdo al anexo 1 en el ıi.rnbito de actuaciôn en la Cornunidad de 
Madrid esta, distribuida en seis areas de actuaciôn radiales identifica,ndose 
cada una con su ca:rtera correspondiente: 

Area 1.---Cobertura con las bases de '1'res Cantos, Colmenar Viejo, A1co-
bendas y Buitrago. 

Area 2.---Cobertura a Torrejôll, San Fernando y A1calıi de Henares. 
Area 3.-A:rganda y Extrernera. 
Area 4.-Pinto, Getafe, Fuenlabra.da, Aranjuez y T~eganes. 
Area 5.-Môstoles, Alcorcôn, Brunete y San Marin de Valdeiglesias. 
Area 6.-Majadahonda, Torrelodones, Villalba, Galapagar, Valdernorillo 

yEl EscoriaL. 

No obstante dado el caracter especifico de la Cruz Roja, podra contar 
si fuera necesario con los recursos operativos de las oficinas de la Cruz 
Roja de su entorno territorial, Avila, Segovia, Toledo, Cuenca, para su 
activaciôn se estableceran los procedimientos oportunos. 

Esta distribuciôn territorial de los recursos terrestres se complernentan 
con la cobertura de los helicôpteros sanitarios, que actuaran en todo el 
territorİo de la Comunidad. 

Para evitar la duplicidad de recursos en el mİsrno incidente se esta­
bleceran lineas de comunicaciôn y protocolos de actuacioôn conjuntos 
(anexo 4). 



ANEX03 

ORGANOS DE SEGUDHENTO Y CONTROL DEL CONVENTO 
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ANEX04 

Procedlıniento operativo de coordinaci6n 

A) Procedimİento operativo del Sistema de Coordinaciôn de Urgen­
cias (S.C.U.): 

SISTEMA INTEGRADO DE URGENCIAS 

S.C.u. 

~ 061 S.C.U. ---+ CCU 
061 

~~ 
, 

·CCU 
---+ rr.ı-o.---ı ., 

. SAMUR·PC I 

...., 085··~ ·MO 
-=::.J 

~ CECOP -CECOP 
i 1', 

~, 5222222 r \\ SERCAM 

·CPC 

~\. 
CPC 

~. ! 

, 
/ : CRUZ ROJA :.J-1.-L~ ""--------/ 

/ 

El esquema representa eI procedimiento operativo una vez que eI Sis­
tema de Coordinaciôn de Urgencias se haya constituido. 

B) En la fase de Convenİo y cu tanto na exİsta eI Sistema de Coor­
dinaci6n de Urgencias (S.C.u.): 

,-----~-- : 

-+1 061 

.. 0921 

L_Q~~! 

Fase transİto.rİ.a 

CCU~ ~~cuı 
" -\, '" /:0 061 

M 
\, '\" /' ~.--

V -----
, MO 
I SAMUR·PC 

! CECOP 

CPC 
•. >;- ! SERCAM 

~~. CPC·· I 

CRUZ ROJA : 

.. 112----------__ ~~~~ 

1. Acceso telef6nİco: El acceso ante sİtuacİones de urgencia 0 emer· 
genciı::t se mantendni a traves de todos 108 numeros telefônicos actualmente 
disponibles para los ciudadanos por cada Instituciôn. 

2. Cada centro de comunicaciones atendera las llamadas entrantes, 
resolviendo las que le son propias segı1n 10 establecido en el anexo 2 
sobre competencias y zonas, y traspasando al servicio correspondiente 
la.s lla.madas que deban ser a.tendidas y resueltas por otra Institucİôn. 

3. El Centro de Atenci6n de llamadas 1"1"2 transferira la llamada 
directa.mente a todos a.quellos centros dotados de recursos que tengan 
que intervenir segun las asignaciones competenciales recogidos en el 
anexo 2 y de acuerdo con 10 establecido en la legislaci6n vigente. 

Asimismo, se estab1ece:ra en el protoc010 especifico e1 proceso de infor· 
maci6n, desde los organismos intervinientes al centro 1-1-2, en aquellos 
casos en que sea precİsa la activaci6n no domiciliaria de estos. 

4. Las Instituciones procederan para su coordinaci6n de la siguiente 
forma: 

Aşunta.miento de Madrid. SAMUR"PC con INSALUD 061: 

El Ayuntamiento de Madrid a traves de su Central de Eme:rgencias 
comunicara a INSALUD-0611as llamadas dorniciliarias recibida.s, la.s cuales 
transferİra para. su trata.mİento y ejecuciôn por INSALUD-061, salvo los 
casos que ante siniestros complejos domiciliarios se activen los planes 
municipales de emergencia. En todo caso siempre se pondrıi en cono­
cimiento de los mİsmos a. INSALUD-061 de Madrid, y siempre que sea 
posible, se colaborara en el tratamİento y ejecuci6n de emergencia.s domİ" 
cilia.rİas. 

EI INSALUD"061 de Madrid comunicara a. la. Centra.l de Emergencia.s 
SAMUR"Protecciôn Civillas lla.mada.s sobre sucesos en la via. pı1blica reci" 
bidas, las cua.les se tra.ta.ran segun la. operativida.d de a.rnbas Instituciones, 
con el objetivo de evita.r la. duplicida.d de recursos. 

Siempre se actuara segun protocolos desarrollados por tecnicos de 
a.mbas Instituciones, con la utilizaci6n de los medios ma.teria.les precisos 
que garanticen compartir la. İnforrna.ciôn en tİernpo rea.l para garantizar 
a su vez una mayor efectividad de los servicios. 

La. Central de Emergencias del Ayuntamiento de Ma.drid ma.ntendra 
İnformaci6n sobre sİnİestros a la. Centra.l de Emergencia.s 085, y viceversa, 
en las zonas limitrofes de implantaci6n de ambos servicios para el tra· 
tamiento y ejecuci6n de los mismos segun la operatividad de estos. 

Se desa.rrollaran protocolos de actuaci6n por tecnicos de ambas Ins 
tituciones y en ningı1n caso se enviaran recursos sin previo a.viso. 

El CEPOP de SERCAM noti:fica.ra la a.ctivida.d de sus recursos sanita.rios 
al Centro Coordinador 061, aun cuando esta activaciôn se produzca en 
su ambito territoria.l y de competencias. Igua.lmente el CPC de Cruz Roja. 
notİ:fica.ra. a. CECOP, la. a.ctİva.cİôn de sus recursos en el ambito territorİa.l 
de la Comunidad de Ma.drid cuya. cobertura. a.sistencİa.l İntensiva le corres­
ponde a.l SERCA (segı1n anexo 2). 

Cruz Roja.: 

En ca.so de informa.ci6n sobre sucesos en la. via. publica. dentro del 
termino municipa.l de Ma.drid por pa.rte de Cruz Roja., su Centro Provincial 
de Coordina.ci6n (C.P.C.), comunicara a la. Centra.l de Emergencia.s del 
Ayuntamient.o de Ma.drid la inl'orma.ci6n para su tratamiento y ejecuci6n. 
En ca.so de necesidad, cola.borara en la. resoluci6n del suceso a petici6n 
del SAMUR-Protecci6n Civil, salvo en los casos que por proxirnidad evidente 
a un recurso de la Cruz Roja, esta dİsponga de la capacİdad su:ficİente 
para resolver la situaci6n . 

5. Las incidencia.s seran resuelta.s por el Comite Operat.ivo en caso 
de desacuerdo se trasla.dara el asunto al Comite Tecnico. 

6. Los protocolos, guias de actuaci6n y tecnologia del procedimiento 
operativo de coordinacion seran de:finitivos y desarrollados por e1 Comite 
Tecnico. 


