FLAVIO BRAVO PARDO, Presidente de la Asamblea Nacional del Poder
Popular de la Republica de Cuba.

HAGO SABER:

Que la Asamblea Nacional del Poder Popular en sesion ordinaria, celebrada
el trece de julio de 1983, correspondiente al cuarto periodo ordinario de
sesiones de la sequnda legislatura, ha aprobado lo siguiente:

POR CUANTO: El articulo 49 de la Constitucion de la Republica, establece
el derecho que tienen todos los ciudadanos del pais a que se les atienda y
proteja su salud y la obligacion que tiene el Estado de garantizar ese derecho
con la prestacion de la asistencia médica de forma gratuita mediante la red de
instalaciones de servicios médicos.

POR CUANTO: La proteccion de la salud como tarea fundamental
priorizada por nuestro fundamental priorizada por nuestro Estado, llevada a
cabo en exclusivo beneficio del pueblo, ha logrado un nivel de desarrollo
jamés alcanzado, no sélo en nuestro pais, sino en pais alguno de América
Latina y comparable con algunos indicadores logrados en paises
desarrollados.

POR CUANTO: Esta atencion para elevar la calidad de los servicios se ha
materializado en la construccion de decenas de hospitales urbanos y rurales,
de cientos de otros centros asistenciales, de docencia e investigaciones
cientificas, dotados de las mas modernas técnicas, en el desarrollo de la
industria médico-farmaceéutica, en la seleccion y formacion del personal de
la salud, en la colaboracion con otros Estados, en la ayuda internacionalista,
en la definicion legal de los dérganos y organismos que agrupan esta gestion,
asi como en la determinacion de las responsabilidades de todos los
participantes en la misma.

POR CUANTO: Mejorar el estado de salud de la poblacién es tarea
permanente en nuestro pais y por ello es necesario ampliar y perfeccionar el
Sistema Nacional de Salud.



POR CUANTO: El Segundo Congreso del Partido Comunista de Cuba,
traza los objetivos generales a alcanzar en los servicios de la salud, y ello
hace necesaria la promulgacion de una ley que rija en forma general el
trabajo a desarrollar para, entre otros, normar las relaciones entre los
drganos y organismos estatales y establecer en esta actividad los derechos y
deberes del pueblo, del Ministerio de Salud Publica, de las instituciones o
unidades que comprenden el Sistema Nacional de Salud.

POR TANTO: La Asamblea Nacional del Poder Popular acuerda la siguiente:
LEY NO. 41
LEY DE LA SALUD PUBLICA
CAPITULO |

DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 1- La presente Ley establece los principios bésicos para la
regulacion de las relaciones sociales en el campo de la salud publica, con el
fin de contribuir a garantizar la promocién de la salud, la prevencién de
enfermedades, el restablecimiento de la salud, la rehabilitacion social de los
pacientes y la asistencia social.

ARTICULO 2- La organizacion de la salud publica y la prestacion de los
servicios que le corresponda, los realiza el Estado a través del Ministerio de
Salud Publica y otras instituciones, asi como de las Direcciones de Salud de
los 6rganos locales del Poder Popular, dentro de sus respectivas esferas de
competencia, conforme establece la legislacion.

ARTICULO 3- EIl Ministerio de Salud Publica tiene a su cargo la rectoria
metodoldgica, técnica y cientifica, en las prestacion de los servicios, elabora
el Plan Ramal de la Salud Publica y regula el ejercicio de la medicina y de



las actividades que le son afines, fijando las condiciones , requisitos y
limitaciones de las mismas.

ARTICULO 4- La organizacion de la salud puablica y la prestacion de los
servicios que a ella corresponde en nuestra sociedad socialista se basan en:

a) El reconocimiento y garantia del derecho de toda la poblacidén a que se
atienda y proteja adecuadamente su salud en cualquier lugar del territorio
nacional.

b) El carécter estatal de las instituciones, la gratuidad de los servicios de la
salud y de la asistencia médica, de acuerdo con las regulaciones que al
efecto se establecen;

c) El caracter social del ejercicio de la medicina, de acuerdo con los
principios de la moral socialista y de la ética médica establecida;

Ch) La orientacion profilactica como funcion altamente priorizada de las
acciones de salud,;

d) La planificacion socialista;

e) La aplicacion adecuada de los adelantos de la ciencia y de la técnica
médicas mundiales;

f) La participacion activa y organizada de la poblacion en los planes y
actividades de salud publica;

g) La colaboracion internacional en el campo de la salud;

h) La prestacion de ayuda en el campo de la salud como un deber
internacionalista.

ARTICULO 5- EI Sistema Nacional de Salud es el conjunto de unidades
administrativas, de servicios, produccion docencia e investigacion
responsabilizadas con la atencion integral de la salud de la poblacion.



Estas unidades se encuentran relacionadas entre si, de acuerdo con el principio
de la doble subordinacion cuando se trate de unidades dependientes de los
organos locales del Poder Popular, ademés se relacionan con las
organizaciones sociales y de masas.

ARTICULO 6:- EI Ministerio de Salud Publica elabora y propone el sistema
de informacién estadistica en materia de salud, como parte del Sistema de
Informacién Estadistico Nacional, y, también, a los efectos de satisfacer sus
propias necesidades como organismo; ajustado a las disposiciones rectoras que
en dicha actividad dicte el Comité Estatal de Estadisticas.

ARTICULO 7- Con la autorizacion del Consejo de Ministros, otras
instituciones, pueden tener subordinadas unidades de salud, encontrandose las
mismas en la obligacion de dirigirlas de acuerdo con la legislacion de salud
publica vigente.

ARTICULO 8- Las organizaciones sociales y de masas y las sociedades
cientificas, de conformidad con sus estatutos y dentro de los limites que sefiala
la legislacion, participan en el cuidado de la salud del pueblo, de acuerdo con
los convenios y programas que suscriben estas organizaciones y sociedades con
el Ministerio de Salud Pdblica y otras instituciones del Sistema Nacional de
Salud.

ARTICULO 9- La Sociedad Nacional Cubana de la Cruz Roja, con el caracter
de sociedad voluntaria, participa y colabora en las actividades de salud publica,
de conformidad con lo establecido en sus estatutos y reglamentos y de acuerdo
con las prescripciones de la legislacion de la Republica de Cuba al respecto.

ARTICULO 10- Los trabajadores de la salud, a través de su organizacion
sindical en todos los niveles de la misma, participan en la elaboraciéon de
programas, campafias, planes o proyectos de salud, asi9 como en las
actividades de prestacion de los servicios de este tipo que se llevan a efecto,
tanto en el campo nacional como en el internacional.

ARTICULO 11- El Ministerio de Salud Publica esta facultado para ejercer la
inspeccion de las actividades de que es rector en las unidades que integran el
Sistema Nacional de Salud y del cumplimiento de las disposiciones que sobre
la materia sean de general observancia y aplicacion por todos los érganos y



organismos del Estado, organizaciones sociales, de masas, otras entidades y
por toda la poblacion.

ARTICULO 12- El Ministerio de Salud Publica es responsable de la correcta
aplicacion de las actividades de normalizacion, metrologia y control de la
calidad en el Sistema Nacional de Salud, en coordinacién y con la colaboracion
de los organismos u 6rganos correspondientes

CAPITULO Il
DE LA ATENCION MEDICA Y SOCIAL
SECCION PRIMERA
DE LA ATENCION MEDICA, PREVENTIVA Y CURATIVA

ARTICULO 13- La atencién médica, preventivo-curativa a la poblacion se
garantiza y se ofrece a través de las instituciones del Sistema Nacional de
Salud organizada por niveles de atencion, de forma ambulatoria u hospitalaria
y de acuerdo con el lugar de residencia, trabajo o estudio y necesidades de la
poblacion, segun lo establece el Ministerio de Salud Pablica.

La atencién médica de urgencia se realiza por los centros asistenciales en la
forma y condiciones que se establece por el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 14- Los ciudadanos extranjeros que residen permanentemente en
el territorio nacional, reciben los mismos cuidados preventivos y curativos que
los ciudadanos cubanos.

Los que residen temporalmente o se encuentren de transito o visita en el
territorio nacional, reciben la atencion meédica segun las disposiciones
establecidas en cada caso.

ARTICULO 15- Las instituciones que conforman el Sistema Nacional de
Salud, realizan actividades de educacion para la salud, examenes médicos
preempleos y periddicos a trabajadores sometidos a riesgos, o que pueden ser
trasmisores de enfermedades por su tipo de trabajo; dispensarizacion de



personas 0 grupos que se consideren con riesgos, padezcan enfermedades
agudas, cronicas o trasmisibles que se determinen y adoptan medidas y
procederes que tiendan a eliminar o disminuir la incapacidad o prevenir las
secuelas.

ARTICULO 16- Las entidades laborales, las organizaciones sociales y de
masas, como tales, conjuntamente con las instituciones del Sistema Nacional
de Salud, estan obligados a adoptar las medidas necesarias para la prevencion
de los accidentes del trabajo, enfermedades profesionales, enfermedades
prevenibles, restablecimiento de la salud y capacidad laboral, asi como apoyar
las actividades preventivo-curativas que se deriven del referido sistema.

ARTICULO 17- Los métodos de prevencion, diagndstico y tratamiento que se
utilizan en el Sistema Nacional de Salud los prueba el Ministerio de Salud
Publica.

ARTICULO 18- En la practica médica se aplican los medios preventivo-
curativos y de rehabilitacion aprobados por el Ministro de Salud Publica.

Los métodos de diagnostico que impliguen riesgos, se realizan con la
aprobacion de los pacientes, excepto en los menores de edad o incapacidad
mental, en cuyos supuestos se requiere la autorizacion del padre, madre, tutor
0 representante legal en su caso.

ARTICULO 19- Las intervenciones quirdrgicas, procederes diagnosticos y
terapéuticos a pacientes, se realizan con la aprobacion referida en el articulo
anterior.

No obstante en aquellos casos de caracter urgente en los que peligre la vida
del paciente, las intervenciones quirdrgicas, procederes diagnosticos y
terapéuticos se hacen sin la aprobacion antes consignada.

ARTICULO 20- El Ministerio de Salud Publica determina las
enfermedades que representan peligro para la comunidad, adopta las
medidas para su prevencion y diagndstico y establece los métodos y
procedimientos ara su tratamiento obligatorio en forma ambulatoria u
hospitalaria; acciones estas que se ejecutan a través de las instituciones del
Sistema Nacional de Salud



ARTICULO 21- Las entidades laborales, en las que se presta atencion
preventivo curativa estan obligadas a apoyar esta actividad facilitando el
examen periodico de sus trabajadores y los controles sistemaéticos de
aquellos que estan sometidos a riesgos.

Igualmente estan obligadas a cumplir las medidas de caracter preventivo
que, transitoria o0 permanentemente se establezcan, acordes con las
disposiciones de prevencion que impidan la aparicion de enfermedades
profesionales o de enfermedades trasmisibles.

SECCION SEGUNDA
DE LA ATENCION MATERNO INFANTIL

ARTICULO 22- EI Sistema Nacional de Salud, en coordinacion con las
instituciones del Estado, con la colaboracion de las organizaciones sociales
y de masas Yy la participacion activa de la comunidad a través del Programa
Nacional de Atencién Materno Infantil, contribuye a elevar el nivel de
salud de la poblacion mediante acciones de prevencion de enfermedades,
promocién de la salud, proteccién y recuperacion de la salud en la mujer y
en el nifio.

ARTICULO 23- EI Sistema Nacional de Salud garantiza la atencion
médica a toda mujer gestante mediante las consultas prenatales de la
atencion ambulatoria, las consultas especializadas para gestantes de riesgo,
los hogares maternos, hospitales u otros servicios especializados.

ARTICULO 24- EIl Sistema Nacional de Salud garantiza la atencion al
nifio sano en forma dispensarizada. EI nimero de controles se establece
acorde con las diferentes edades.

La dispensarizacion de nifios con riesgos o enfermedades agudas o cronicas
se determina por el Ministerio de Salud Pudblica, quien ademaés sefiala la
clasificacion de éstas y regula el nimero de controles.



ARTICULO 25- La atencion preventivo-curativa de los nifios se presta por
las unidades asistenciales del Sistema Nacional de Salud; ésta se ofrece
igualmente en instituciones infantiles, campamentos, circulos de pioneros,
centros educacionales y otros.

ARTICULO 26- EI Sistema Nacional de Salud organiza mediante las
instituciones y unidades especializadas, la atencion permanente del nifio
con defectos fisicos y mentales que asi lo requieran, de acuerdo con los
recursos disponibles.

SECCION TERCERA
DE LA ATENCION AL ADOLESCENTE

ARTICULO 27- EI Sistema Nacional de Salud en coordinacién con las
instituciones estatales y con la colaboracion de las organizaciones sociales
y de masas Yy la participacion activa de la comunidad contribuye a elevar el
nivel de salud del adolescente.

SECCION CUARTA

DE LA ATENCION AL ADULTO

ARTICULO 28- EI Sistema Nacional de Salud en coordinacién con las
demas instituciones del Estado y la colaboracion de las organizaciones
sociales y de masas, asi como con la participacion activa de la comunidad,
contribuye a disminuir la morbilidad, prolongar la vida de la poblacion
mediante el tratamiento medico preventivo curativo a traves del Programa
de Atencion Integral al Adulto

SECCION QUINTA



DE LA ATENCION A LOS ANCIANOS

ARTICULO 29- El Sistema Nacional de Salud en coordinacion con las
demas instituciones del Estado y la colaboracion de las organizaciones
sociales y de masas, asi como la participacion activa de la comunidad,
brinda atencién a los ancianos mediante acciones preventivas, curativas y
de rehabilitacion de indole bio-psico-social, tendentes a lograr una vida
activa y creativa en este grupo de edad.

SECCION SEXTA
DE LA ATENCION ESTOMATOLOGICA

ARTICULO 30- EIl Sistema Nacional de Salud garantiza la promocion,
preservacion, curacion y rehabilitacion estomatoldgica mediante la
ejecucion de programas de atencion preventivo-curativa a toda la poblacion
con las priorizaciones que se establecen por el Ministerio de Salud Publica.

SECCION SEPTIMA
DE LA ATENCION AMBULATORIA'Y HOSPITALARIA

ARTICULO 31- La atencion ambulatoria se brinda en las unidades del
Sistema Nacional de Salud creadas para tal fin. El policlinico constituye la
unidad fundamental de prestacion de servicios de salud, desarrolla
actividades de promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion para
una poblacion determinada, mediante servicios que alcanzan a sanos y
enfermos, en el ambito familiar, laboral, escolar o social en general, al
igual que sobre el ambiente dentro del territorio a él asignado en
coordinaciéon con la unidad o el Centro Municipal de Higiene y
Epidemiologia.

ARTICULO 32- Las unidades hospitalarias garantizan la asistencia médica
a la poblacién, participan activamente en las tareas docentes, desarrollan
actividades de educacién para la salud y realizan investigaciones
cientificas.



ARTICULO 33- Los Consejos o Comités de actividades cientificas forman
parte de la estructura organica de los hospitales y policlinicos, como
organos asesores de la Direccion y tienen como objeto fundamental evaluar
la calidad del trabajo asistencial en funcion de una mejor atencion al
paciente y elevar la calidad de la docencia e investigacion.

SECCION OCTAVA
DE LOS PROCEDERES MEDICOS SOBRE EL PACIENTE

ARTICULO 34- Los procederes médicos sobre el paciente se realizan en
todas las unidades del Sistema Nacional de Salud. La realizacién de tales
procederes depende de la categoria de la unidad asi como de las funciones
que en la misma se ejecutan.

ARTICULO 35- Las decisiones para la realizacion de los procederes
médicos en las instituciones del Sistema Nacional de Salud, se valoran por
el personal facultado para ello, teniendo en consideracion la alteracion de la
salud de que se trate e informando al paciente o familiares la conducta a
seguir. En todos los casos se respeta el pudor y la sensibilidad de los
pacientes y familiares

SECCION NOVENA
DE LOS PACIENTES CON TRASTORNOS PSIQUIATRICOS

ARTICULO 36- Los pacientes con trastornos mentales, que constituyen
amenaza o peligro para si 0 para la convivencia social, y que no controlan
sus acciones ni preveen el resultado de las mismas, pueden ser
hospitalizados independi333entemente de la autorizacion o no por parte de
los familiares o de sus representantes legales, y se dara cuenta a la
autoridad judicial correspondiente de acuerdo con el procedimiento legal
establecido, para que se dispongan las medidas que procedan. El paciente
estara hospitalizado el tiempo requerido y se le aplicard el tratamiento
facultativo que corresponda
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ARTICULO 37- El ingreso hospitalario de los pacientes con trastornos
mentales, que hayan cometido alguna violacién de la Ley Penal, se dispone
y ordena por los Tribunales Populares competentes y queda a cargo de la
unidad asistencial correspondiente el cumplimiento de esta medida.

ARTICULO 38- El ingreso de un presunto enfermo mental en un hospital
psgiuiatrico, puede solicitarse por las organizaciones sociales y de masas,
por los familiares, por su representante legal o por el propio paciente y es
determinante para acceder al mismo la decision del especialista.

SECCION DECIMA
DE LA REHABILITACION

ARTICULO 39- El Sistema Nacional de Salud brinda la atencion de
rehabilitacién, en los casos que sea necesario para lograr el
restablecimiento maximo posible en los aspectos bioldgicos, psiquicos,
educacional, laboral y social.

ARTICULO 40- El Sistema Nacional de Salud ejerce las acciones de salud
para la prevencién de incapacidades fisicas, mentales o sociales en los
trabajadores accidentados. A los fines de la obtencion de ese objetivo, se
coordina con el Comité Estatal de Trabajo y Seguridad Social, el Ministerio
de Educacion, la Central de Trabajadores de Cuba y las asociaciones que
agrupen impedidos para la realizacion de las acciones encaminadas a
garantizar la rehabilitacion profesional de los mismos.

SECCION ONCENA

DE LAS DONACIONES DE ORGANOS, SANGRE Y OTROS TEJIDOS

ARTICULO 41- La donacion de 6rganos, sangre y otros tejidos es un acto
de elevada conciencia humanitaria.

Las instituciones del Sistema Nacional de Salud con la colaboracion de las
organizaciones sociales y de masas, las administraciones de las entidades
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laborales y la Sociedad >Nacional Cubana de la Cruz Roja desarrollan
trabajos tendientes a la obtencion e incrementos de esas donaciones.

ARTICULO 42- Se autoriza la realizacion de trasplantes de 6rganos y
tejidos donados, de acuerdo con las reglamentaciones que establece el
Ministerio de Salud Publica, asi como la extraccion, el manejo y la
conservacion de 6rganos y tejidos y su utilizacién posterior.

SECCION DUODEMA
DE LAS NECROPSIAS

ARTICULO 43- La necropsia clinica se realiza en las unidades del
Sistema Nacional de Salud para confirmar o conocer las causas de la
muerte con fines cientificos.

La necropsia, cuando se trate de actuacion médico-legal, se realiza por
disposicion de la autoridad competente en los procedimiento judiciales.

SECCION DECIMOTERCERA
DE LAS ACTUACIONES MEDICO LEGALES

ARTICULO 44- Se consideran actuaciones médico-legales, aquellas
actividades médicas que se desarrollan en las unidades asistenciales y
demaés dependencias del Sistema Nacional de Salud en ocasion de prestarse
atencion facultativa a una persona que presente enfermedad o lesion en su
integridad fisica o mental que implique una responsabilidad penal, o sea
determinante de una concreta situacion medico legal

ARTICULO 45- De igual modo son consideradas actuaciones médico-
legales la realizacion de actividades contenidas en declaraciones,
dictamenes, informes, certificados o partes relacionadas con la salud del
paciente, emitidos espontaneamente o a solicitud de la unidad asistencial o
dependencia del Sistema Nacional de Salud, por las autoridades judiciales o
los funcionarios de los organismos competentes, siempre que las
actividades relacionada se refieran a cuestiones médicas.
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ARTICULO 46- El peritaje médico judicial se realiza por disposicion del
Instructor Policial, Fiscal o Tribunal, salvo que las condiciones del lugar lo
imposibiliten y de conformidad con la Ley Procesal vigente. El peritaje se
realiza por no menos de dos médicos especializados.

ARTICULO 47- La metodologia y los procedimientos para la realizacion
de los peritajes médico-judiciales, los establece el Ministerio de Salud
Publica en coordinacién con el Tribunal Supremo Popular, la Fiscalia
General de la Republica y el Ministerio del Interior.

SECCION DECIMOCUARTA
DE LOS CERTIFICADOS Y DEL PERITAJE MEDICO

ARTICULO 48- El Ministerio de Salud Publica establece los requisitos y
formalidades para la expedicion de los documentos valederos para recibir
las prestaciones que regula el régimen de Seguridad Social y para otros
fines.

En caso de incapacidad temporal para el trabajo, los pacientes afectados
reciben por parte de los médicos y estomatdlogos de asistencia el
correspondiente certificado médico a los fines de la prestacion econémica
establecida en la Ley de Seguridad Social.

ARTICULO 49- El Ministerio de Salud Publica, de conformidad con la
legislacion vigente en materia de Seguridad Social, establece las normas
metodologicas y dispone el funcionamiento de las comisiones ara el
peritaje médico que se realiza a los trabajadores y beneficiarios de la
Seguridad Social en aquellas unidades asistenciales que se designen para
estos fines, dentro del Sistema Nacional de Salud.

Las entidades laborales quedan obligadas a cumplir el dictamen pericial, en
formay término que la legislacion establece.

SECCION DECIMOQUINTA

DE LAS INSTALACIONES MINERO-MEDICINALES
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ARTICULO 50- Se consideran instalaciones minero-medicinales aquellos
lugares que poseen medios naturales, fuentes minerales o condiciones
climéticas que sean favorables para su utilizacion en tratamientos médicos
curativos, profilacticos o rehabilitativos.

El Ministerio de Salud Publica organiza la forma y condiciones en que se
ofrecen los servicios de salud de las mismas.

SECCION DECIMOSEXTA
DE LAS PRESTACIONES GRATUITAS
ARTICULO 51- Las prestaciones en especie y servicios gratuitos que
autoriza el Sistema de Seguridad Social, se otorgan por las unidades del
Sistema Nacional de Salud, de acuerdo con las regulaciones que establece

el Ministerio de Salud Publica y el Comité Estatal de Trabajo y Seguridad
Social.

CAPITULO I
DE LA HIGIENE Y EPIDEMIOLOGIA
SECCION PRIMERA

DE LA ESTRUCTURA, ORGANIZACIONES Y FUNCIONES DE LA
HIGIENE Y EPIDEMIOLOGIA

ARTICULO 52- El Ministerio de Salud Publica es el organismo facultado
para la informacién cientifica, técnica y metodologica en todo lo
concerniente a la lucha antiepidémica, la Inspeccion Sanitaria Estatal, la
profilaxis higiénico-epidemioldgica y la educacion para la salud.

Esta actividad se realiza en tres niveles: Ministerio de Salud Publica, los
érganos locales del Poder Popular en provincias y en municipios.
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ARTICULO 53- El Ministerio de Salud Publica ante situaciones higiénico-
epidemioldgicas especificas, que lo requieran, dicta las disposiciones
necesarias para la mejor organizacion y funcionamiento del Servicio
Higiénico-Epidemioldgico.

ARTICULO 54- A los efectos del desarrollo y perfeccionamiento de la
prevencion, proteccion y control de la salud en el campo de la higiene y
epidemiologia, el Ministerio de Salud Publica promueve estudios e
investigaciones en coordinacion con los Organos y organismos, e
instituciones cientificas que corresponda y con la participacion activa y
organizada de la poblacion, si fuere necesario.

SECCION SEGUNDA
DE LA EDUCACION PARA LA SALUD

ARTICULO 55- El Ministerio de Salud Publica es le organismo facultado
para promover, elaborar y controlar los planes y programas de educacion
para la salud. A estos fines se apoya en los organismos. De la
Administracion Central del Estado, organos locales del Poder Popular y
organizaciones sociales y de masas y otras instituciones.

ARTICULO 56- Los trabajadores de la salud, en el ejercicio de sus
funciones, estan en la obligacion de realizar actividades de educacion para
la salud en forma individual o colectiva, de conformidad con las

disposiciones y metodologias que a tal efecto establece el Ministerio de
Salud Pudblica.

SECCION TERCERA

DE LA INSPECCION SANITARIA ESTATAL
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ARTICULO 57- EI Ministerio de Salud Publica tendra a su cargo la
Inspeccion Sanitaria Estatal en la esfera de su competencia, y a los efectos
del cumplimiento de su ejecucion y control a través de sus centros o
unidades de higiene y epidemiologia, dicta las disposiciones que deben ser
cumplidas directamente por todos los organos y organismos y demas
dependencias y entidades estatales, cualesquiera que sea el nivel de su
subordinacion, asi como por las organizaciones sociales y de masas y toda
la poblacién.

ARTICULO 58-  El Ministerio de Salud Publica, como consecuencia de
la Inspeccidn Sanitaria Estatal, dispondra cuando proceda, entre otras, las
medidas siguientes: multas, toma de muestras, retencion de productos y
materias, decomiso de productos y materias, clausura de obras,
edificaciones, locales, establecimientos, procesos productivos y otros,
suspension o supresion de licencias sanitarias.

ARTICULO 59- Las decisiones de indole sanitarias aplicadas como
resultado del ejercicio de la Inspeccion Sanitaria Estatal, solo podran ser
modificadas o revocadas por la instancia superior de la institucion
higienico-epidemioldgica del Sistema Nacional de Salud que la dicto.

SECCION CUARTA

DE LA PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES

ARTICULO 60- El Minist6erio de Salud Publica, elabora, organiza y
controla los planes, programas y campafias higiénico-epidemioldgicos,
destinados a la prevencion, control y erradicacion de las enfermedades que
afectan la salud humana, los que se ejecutan por las unidades del Sistema
Nacional de Salud

ARTICULO 61- EI Ministerio de Salud Publica es el organismo facultado
para determinar las enfermedades objeto de declaracién obligatoria y todo
médico que realice un diagndstico de esta indole esta en la obligacién de
notificarlo.
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ARTICULO 62- El Ministerio de Salud Publica es el encargado de
elaborar los programas y campafas para el control y erradicacion de los
vectores animados que afectan la salud del hombre, a estos fines dicta las
disposiciones higiénico-sanitarias para la importacion, elaboracion, envase,
almacenamiento, transportacion, distribucion, aplicacion de plaguicidas, asi
como cualesquiera otras sustancias que expresamente se determine.

ARTICULO 63- EI Ministerio de Salud Publica dicta las disposiciones
higiénico-epidemioldgicas para realizar el control sanitario internacional en
el pais, de conformidad con las disposiciones establecidas.

ARTICULO 64- Frente a situaciones ocasionadas por desastres naturales o
de otra indole que impliquen amenazas graves e inmediatas para la salud
del hombre, el Ministerio de Salud Publica dicta las medidas sanitarias y
antiepidémicas que la situacion demande y cumple las misiones previstas
para estos casos por nuestro Estado y Gobierno.

SECCION QUINTA
DEL CONTROL SANITARIO DEL AMBIENTE

ARTICULO 65- El Ministerio de Salud Publica dicta medidas
relacionadas con el control sanitario del ambiente referidas a la prevencion
y control de la atmdsfera, suelos y aguas, a los residuos solidos, a los
acueductos y al agua por ellos suministrada, a la disposicion de residuos
liquidos, a la urbanizacién, proyectos de obras y obras en ejecucion, a la
tenencia, transporte e introduccion de animales de corral, domesticos y
otros, a los cementerios, a la disposicion de cadaveres y restos humanos.

SECCION SEXTA

DEL ESTADO NUTRICIONAL, LA HIGIEINE DE LOS ALIMENTOS
Y LOS ARTICULOS DE USO DOMESTICO Y PERSONAL.

ARTICULO 66- EI Ministerio de Salud Publica dicta las disposiciones

relativas a: el estado nutricional de la poblacién, al control sanitario de los
alimentos y bebidas de consumo, asi como establece las regulaciones
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pertinentes que en materia dietética requiera grupos especificos de
poblacion sometidos a riesgos determinados.

Igualmente establece las disposiciones referidas al control sanitario sobre
los articulos de uso personal, domésticos, juguetes, cosméticos y otros que
puedan afectar la salud.

A estos efectos coordina estas actividades con los 6rganos y organismos del
Estado y las organizaciones sociales y de masas correspondientes.

ARTICULO 67- La produccion, elaboracion, procesamiento,
manipulacion, conservacion, envase, rotulacion, almacenaje, transporte,
comercializacion, expendio, uso y consumo de alimentos y sus materias
primas se realizan cumpliendo las disposiciones que dicta el Ministerio de
Salud Publica.

SECCION SEPTIMA
DE LA HIGIENE DEL TRABAJO

ARTICULO 68- El Ministerio de Salud Publica, en su caracter de drgano
rector de la Proteccidén e Higiene del Trabajo, conjuntamente con otros
organismos, dicta dentro de su competencia las medidas para la ejecuciéon y
control de las tareas que en dichos aspectos le vienen encomendadas en la
legislacion.

SECCION OCTAVA
DE LA HIGIENE ESCOLAR

ARTICULO 69- EI Ministerio de Salud Pdblica en coordinacion con los
organismos correspondientes, dicta y controla el cumplimiento de las
medidas sanitarias generales y especificas tendentes a promover la salud,
prevenir enfermedades y proteger la salud de los educandos y de los
trabajadores de la educacion, exige las condiciones higiénico-sanitarias de
las instalaciones infantiles y escolares, los requerimientos higiénicos del
proceso docente educativo y establece las medidas para la formacion de
habitos higiénico-sanitarios de los educandos.
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SECCION NOVENA
DE LA HIGIENE DE LOS PRODUCTOS TERAPEUTICOS

ARTICULO 70- Para la instalacion, apertura y funcionamiento de toda
fabrica o establecimiento de medicamentos, productos bioldgicos y de otros
articulos de uso médico, sera necesario cumplir las disposiciones higienico-
sanitarias establecidas por la legislacion.

En los procesos, métodos y sistemas de elaboracion de medicamentos,
productos bioldgicos, fito-quimicos, materias primas, equipos y utensilios
médicos, estomatoldgicos, de laboratorio y de otros articulos de uso
médico, tienen que cumplirse los requisitos de caracter higiénico-sanitario.

La rotulacion, envase, conservacion, almacenamiento, manipulacion,
comercializacion y transporte de productos terapéuticos se realiza
cumpliendo las disposiciones higiénico-sanitarias que a los efectos dicta el
Ministerio de Salud Publica.

CAPITULO IV

DE LA FORMACION DE LOS RECURSOS HUMANOS DE LA SALUD
PUBLICA

ARTICULO 71- Las actividades docente educativas en el campo de la
salud, se ajustan a las directivas y normas metodolégicas de los organos y
organismos rectores de la educacion del pais.

ARTICULO 72- La organizacion de la salud publica, a través de las
instituciones docentes del Sistema Nacional de Salud, subordinadas
directamente al Ministerio de Salud Pudblica o a los 6rganos locales del
Poder Popular, tiene la responsabilidad de formar el personal propio de la
salud.

ARTICULO 73- EI Ministerio de Salud Publica, planifica, organiza, dirige

y controla el proceso de formacién del personal propio de la salud,
determinando las especialidades, especializaciones profesionales vy
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técnicas, obreros calificados y otros trabajadores propios de la salud que
requiere el pais de acuerdo con el desarrollo socio-econdmico y los avances
cientifico-técnicos en el campo de la salud, y de conformidad con las
normas rectoras que dictan los 6rganos y organismos correspondientes, al
respecto.

SECCION SEGUNDA

DE LA PLANIFICACION Y ORGANIZACION PARA LA
FORMACION DEL PERSONAL PROPIO DE LA SALUD

ARTICULO 74- EI Ministerio de Salud Publica elabora la propuesta
global de nuevos ingresos a los centros de formacion de estudios
superiores, de la ensefianza técnica, de las especializaciones y otros
trabajadores propios de la salud, dentro de las normas metodoldgicas y la
aprobacion de los organismos rectores de esta actividad

ARTICULO 75- El Ministerio de Salud Pdblica coordina con los
organismos rectores de la actividad educacional, el establecimiento de
requisitos basicos de ingreso y los requisitos adicionales para cursar las
especialidades y especializaciones de la salud.

ARTICULO 76- EIl Ministerio de Salud Publica, dentro del contexto de las
cifras aprobadas para la educacion, en el Plan Unico de Desarrollo
Econdmico-Social del pais, establece los planes globales para el desarrollo
de la formacion del personal propio de la salud, el personal docente y
cuadros cientificos docentes propios de la salud, asi como de las
especializaciones y educacion continuada en todas sus formas y
modalidades.

ARTICULO 77- EIl Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos rectores de la Educacién, elabora los planes de estudio y
programas para la formacion, especializacion y educacion continuada del
personal propio de la salud, asi como dirige y controla la puesta en marcha
de los nuevos planes y programas de estudio, como su perfeccionamiento
permanente y mejora las distintas formas de trabajo docente metodoldgico,
sus normas, actividades y contenidos.
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Elabora cartas metodoldgicas para el perfeccionamiento del trabajo
docente-educativo, planifica y distribuye el fondo de tiempo del personal
docente y eleva a los niveles rectores los documentos que por su contenido
lo requieren.

ARTICULO 78- EI Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos rectores y demas Organos estatales y organizaciones sociales y
de masas, planifica, organiza, dirige y control el trabajo de formacion
vocacional en materia de salud con los alumnos de la ensefianza general
que participan en esta actividad y aprueba los planes provinciales y los de
las unidades de subordinacion nacional.

ARTICULO 79- EI Ministerio de Salud Publica determina los libros de
texto, literatura auxiliar complementaria y de consulta para las diferentes
asignaturas técnicas que se imparten en el proceso de formacion,
especializacion y educacion continuada al personal propio de la salud.

Igualmente, planifica, organiza, dirige y controla el trabajo de los
colectivos de autores de libros de texto y otros medios de ensefianza que se
utilicen en el proceso docente-educativo. Ademas elabora y controla el
cumplimiento del plan de distribucion de literatura docente y de otros
medios didacticos y de aprendizaje que se empleen en dicho proceso.

ARTICULO 80- EI Ministerio de Salud Plblica norma y establece la
estructura de matricula para cada provincia o territorio, de acuerdo con las
necesidades globales del pais, y , ademas, dirige metodolégicamente a los
centros de formacion del personal propio de la salud, ya sean de
subordinacién nacional o de los 6rganos locales del Poder Popular, dentro
de las facultades conferidas a aquél por la legislacion en materia de
educacion.

ARTICULO 81- EI Consejo de Ministros, autoriza a otros organismos de
la Administracion Central del Estado, asi como a las organizaciones
sociales y de masas a tener subordinados a ellos centros de formacion del
personal propio de la salud. En estos casos el Ministerio de Salud Pdblica
realiza las acreditaciones docentes correspondientes y controla
metodoldgicamente el proceso docente-educativo de estas instituciones, de
acuerdo con lo establecido y con los organismos rectores de la Educacién.
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ARTICUO 82- EI Ministerio de Salud Publica propone al Consejo de
Ministros, la creacion, fusion o desactivacion de los centros de formacion
de especialistas de nivel superior para la salud y aprueba o deniega la
creacion, fusion o desactivacion de los centros de formacion de técnicos,
obreros calificados y trabajadores propios de la salud.

Igualmente le corresponde la acreditacion docente de todos los centros de
formacién del personal propio de la salud y de las areas de los centros de
produccion o servicios de la salud donde se realicen actividades de
formacion docente.

Los centros docentes que forman los recursos humanos propios de la salud,
estan en la obligacion de emitir los titulos, diplomas, certificaciones y otros
documentos acreditativos de estudios cursados de acuerdo con la
legislacion vigente.

ARTICULO 83- EI Ministerio de Salud Publica esta facultado para
realizar la inspeccion docente metodologica a los centros de formacion del
personal propio de la salud, cualquiera que sea el nivel de formacién o
subordinacion del centro formador

ARTICULO 84- EIl Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos correspondientes, planifica, organiza, dirige y controla el plan
nacional; y orienta y controla los planes provinciales y de los centros de
subordinacion nacional relacionados con las actividades extraescolares,
jornadas cientifico-estudiantiles, eventos deportivos, encuentros de
monitores y alumnos ayudantes, movimiento de aficionados y otras
actividades encaminadas a la formacion integral de los estudiantes de la
salud.

SECCION TERCERA
DE LA SUPERACION Y PERFECCIONAMIENTO
ARTICULO 85- Los dirigentes de las instituciones del Sistema Nacional

de Salud estan obligados a crear condiciones para elevar sistematicamente
la calificacion del personal de la salud.
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Los profesionales, técnicos, obreros calificados y otros trabajadores
propios, estan obligados y tienen el deber de mantenerse actualizados de
los avances cientifico-técnicos de su especialidad o especializacion vy
cumplir las disposiciones que dicta el Ministerio de Salud Publica a esos
efectos.

El Ministerio de Salud Publica determina las causas y los procedimientos
por los cuales e puede privar del ejercicio de la especialidad o
especializacion a los profesionales y técnicos propios de la salud que no
demuestren su competencia.

ARTICULO 86- El Ministerio de Salud Publica controla el proceso de
otorgamiento de grados cientificos de los profesionales de la salud y eleva
como propuesta las solicitudes aprobadas a la Comisién Nacional de
Grados Cientificos.

ARTICULO 87- Dentro de la escala de complejidad de los centros
docentes establecidos por los 6rganos rectores de la educacion el Ministerio
de Salud Publica determina el nivel de subordinacién administrativa de los
centros de formacion del personal propio de la salud.

SECCION CUARTA
DE LA CONDUCTA DE LOS EDUCANDOS
ARTICULO 88- Los estudiantes de los centros de formacion,
especializacion o perfeccionamiento del personal propio de la salud, rigen
su conducta por los principios y normas de la moral socialista y de la ética
médica establecida.
CAPITULO V
DEL EJERCICIO DE LA PRACTICA MEDICA

ARTICULO 89- Los ciudadanos cubanos y los extranjeros residentes

permanentes en Cuba, que se graduen en los centros de formacion del
personal propio de la salud del pais y que ejercen su especialidad o
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especializacion en el territorio nacional, prestan el juramento
correspondiente, en la forma que legalmente se dispone.

ARTICULO 90- La actividad medica, estomatoldgica, farmacéutica y de
otras profesiones de la salud, la realizan personas que tienen preparacion
especial y titulo expedido por un centro de Educacion Superior del pais, y
la actividad de técnico, obrero calificado, trabajador propio de la salud que
tengan preparacion especial o titulo expedido por un Instituto, Escuela,
Politécnico o centro de preparacion técnica de la salud.

ARTICULO 91- Los ciudadanos cubanos o los extranjeros con residencia
permanente en el territorio nacional, que estén en posesién de un titulo no
expedido por un centro de estudio del pais, realizaran la convalidacion por
equivalencia o equiparacion de sus estudios, de conformidad con la
legislacion vigente.

Los profesionales y técnicos de la salud extranjeros que laboren en el pais,
de conformidad con acuerdos o convenios suscritos por Cuba, ejercen su
actividad acorde con estas disposiciones.

ARTICULO 92- Los médicos, estomatdlogos y otros profesionales de la
salud, no podran ejercer si no se encuentran inscriptos en el Registro de
Profesionales correspondientes.

ARTICULO 93- Las responsabilidades y los derechos especificos de los
profesionales y técnicos de la salud y de los demés funcionarios de las
instituciones del Sistema Nacional de Salud, se establecen por el Ministerio
de Salud Publica, acorde con la legislacion vigente.

ARTICULO 94- EIl Ministerio de Salud Publica ubica, reubica y promueve
a los profesionales y técnicos del Sistema Nacional de Salud, a tales
efectos, dicta las disposiciones pertinentes, establece y ejecuta medidas
administrativas dirigidas a evitar las violaciones de las mismas.

ARTICULO 95- EI Ministerio de Salud Publica establece las causas vy el
procedimiento de inhabilitacion o suspension temporal en el ejercicio de la
profesion, de aquellos que transgreden gravemente las obligaciones
profesionales o éticas que deben observar.
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CAPITULO VI
DE LA CIENCIA'Y LA TECNICA

ARTICULO 96- EI Ministerio de Salud Publica, a los fines de dar
respuesta a las necesidades priorizadas en el campo de la salud, canaliza las
actividades de ciencia y técnica en esta rama, especialmente las dirigidas a
la investigacion y al desarrollo, las cuales se realizan en concordancia con
las necesidades cientificas, socioecondémicas y politicas, mediante los
planes correspondientes y de conformidad con las regulaciones establecidas
por los 6rganos y organismos rectores.

En cumplimiento de estas funciones, ademaés, asegura el desarrollo
continuo del nivel de sus actividades, incorporando las conquistas mas
avanzadas de la ciencia médica y la informacion cientifico-técnica y , a
esos efectos, planifica, norma, organiza y dirige las mismas.

CAPITULO VII

DE LA PRODUCCION, DISTRIBUCION Y
COMERCIALIZACION DE MEDICAMENTOS,
INSTRUMENTAL Y EQUIPOS MEDICOS.

SECCION PRIMERA
DE LA INDSTRIA MEDICOFARMACEUTICA

ARTICULO 97- EI Ministerio de Salud Publica planifica, organiza, dirige
y controla la produccion, distribucion y comercializacion, de los productos
farmacéuticos 'y biologicos, instrumentos y equipos meédicos,
estomatologicos y de laboratorio de las empresas a él subordinadas y ejerce
la direccién normativo-metodologica de las empresas subordinadas a las
direcciones de salud de los érganos locales del Poder Popular.
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SECCION SEGUNDA

DE LA NORMALIZACION, METROLOGIA'Y CONTROL DE LA
CALIDAD

ARTICULO 98- EIl Sistema Nacional de Salud garantiza que todo
medicamento o articulo de uso médico cumpla con los requisitos
establecidos para los mismos en las normas vigentes

SECCION TERCERA

DEL CONTROL DE LAS DROGAS ESTUPEFACIENTES Y
SUSTANCIAS PSICOTROPICAS

ARTICULO 99- El Ministerio de Salud Pdblica controla la importacion,
exportacion, elaboracion, almacenamiento, distribucion, circulacién, venta
y uso o aplicacion de las drogas estupefacientes y sustancias psicotropicas.

SECCION CUARTA

DE LA COMISION DEL FORMULARIO NACIONAL DE
MEDICAMENTOS

ARTICULO 100- La Comision del Formulario Nacional de Medicamentos
del Ministerio de Salud Publica, analiza y propone las modificaciones que
sobre medicamentos se producen y que deben incluirse en el Formulario
Nacional de Medicamentos y en la Guia Terapéutica; propone la
incorporacion o supresion de los medicamentos disponibles que se utilizan
en seres humanos y aquellos para cuya adquisicion resulta imprescindible
la prescripcion facultativa correspondiente.

SECCION QUINTA

DE LAS FARMACIAS DE VENTA A LA POBLACION Y
HOSPITALARIAS

ARTICULO 101- El Ministerio de Salud Publica establece las normas
radiologicas para la apertura, cierre, fusién y funcionamiento de las
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farmacias de venta a la poblacién y hospitalarias y regula la distribucion de
los productos medicamentosos.

SECCION SEXTA
DEL REGISTRO DE MEDICAMENTQOS

ARTICULO 102- Los productos medicamentosos, tanto nacionales como
de importacién, se ponen en circulacidn, previa inscripcion en el Registro
de Medicamentos del Ministerio de Salud Publica a nombre del fabricante
y con la aprobacion de dicho organismo.

Excepcionalmente, cuando existan motivos especiales que asi lo aconsejen,
autoriza la circulacion de determinados medicamentos sin ajustarse a lo
establecido anteriormente.

SECCION SEPTIMA
DE LA INFORMACION MEDICO FARMACEUTICA

ARTICULO 103- EI Ministerio de Salud Publica garantiza que los
profesionales de la salud reciban, de toda la disponibilidad de productos
terapéuticos existentes en el pais, informacion cientifico-técnica vy
actualizacidn sistemaética para ejercer sus funciones preventivo-curativas y
asistenciales.

SECCION OCTAVA
DE LA VIGILANCIA FARMACOLOGICA
ARTICULO 104- EIl Centro Nacional de Vigilancia Farmacoldgica del
Ministerio de Salud Pdblica recopila, clasifica y procesa las informaciones
de reacciones adversas a los medicamentos que se produzcan en las

unidades asistenciales del Sistema Nacional de Salud y establece la
relacion de causalidad entre la reaccion adversa y los medicamentos.
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SECCION NOVENA
DEL MANTENIMIENTO, LA REPARACION Y DISTRIBUCION

ARTICULO 105- EIl Ministerio de Salud Pdblica garantiza a través de la
red de servicios técnicos de electromedicina el montaje, mantenimiento y
reparacion de los equipos médicos, estomatoldgicos y de laboratorio
instalados en sus unidades.

ARTICULO 106- EI Ministerio de Salud Publica garantiza a través del
Sistema Nacional de Salud el suministro del material médico gastable,
instrumental, cristaleria, reactivos y otros productos biologicos, asi como el
material de uso estomatologico, de proétesis y de Optica y otros destinados a
la poblacién.

DISPOSICION ESPECIAL

UNICA: Los o6rganos y organismos del Estado y demaés instituciones del
pais, coadyuvan al cumplimiento de las funciones del Ministerio de Salud
Plblica que surtan efecto o deban cumplirse en la rama o esfera de
actividad de cada uno de los mismos.

DISPOSICIONES FINALES

PRIMERA: Dentro del término de ciento ochenta dias naturales contados a
partir de la publicacion de la presente Ley en la Gaceta Oficial de la
Republica, el Ministerio de Salud Pdblica someterd a la aprobacion del
Consejo de Ministros el proyecto de Reglamento de esta Ley.

SEGUNDA: En las unidades y dependencias militares, la aplicacion de las
regulaciones establecidas en la presente Ley, son coordinadas con el
Ministerio de las Fuerzas Armadas Revolucionarias o el Ministerio del
Interior, segln corresponda.
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TERCERA: Se faculta al Ministerio de Salud Publica para dictar cuantas
disposiciones sena necesarias paras la ejecucion de lo dispuesto en la
presente Ley.

CUARTA: Se derogan cuantas disposiciones legales y reglamentarias se
opongan al cumplimiento de lo establecido en la presente Ley, la cual
comenzard a regir a partir de su publicacion en la Gaceta Oficial de la
Republica.

DADA en la Ciudad de la Habana, a los trece dias del mes de julio de mil
novecientos ochenta y tres.

FLAVIO BRAVO PARDO
REGLAMENTO DE LA LEY DE LA SALUD PUBLICA
CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 1- A los efectos del presente Reglamento, la palabra Ley
designara la Ley 41 de 13 de julio de 1983, denominada LEY DE LA
SALUD PUBLICA

ARTICULO 2- EI presente Reglamento tendra por objeto establecer los
principios basicos para la regulacion de las relaciones sociales que en el
campo de la salud supone la Ley.

ARTICULO 3- Ser4 objeto de reglamentacion general, a los efectos de dar
base a las normas dispositivas complementarias, todo lo referente a la
promocién de la salud, la prevencion de las enfermedades, el
restablecimiento de la salud, la rehabilitacion social de los pacientes y la
asistencia social.
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ARTICULO 4- El presente Reglamento sentara las premisas juridicas
especificas para la regulacion de la organizacion de la salud puablica y la
prestacion de los servicios que le corresponderan, tanto por el Ministerio de
Salud Pudblica y otras instituciones, como por las direcciones de salud de los
organos locales del Poder Popular dentro de sus respectivas esferas de
competencia.

ARTICULO 5- Bajo el principio de la doble subordinacion legalmente
establecida, el Ministerio de Salud Publica, en su condicion de organismo
rector establecera sus relaciones con las unidades que integren el Sistema
Nacional de Salud y dependan de los érganos locales del Poder Popular.

Las unidades del Sistema Nacional de Salud estableceran relaciones con las
organizaciones sociales y de masas, a los efectos de la participacion de éstas
en las actividades de salud.

ARTICULO 6- El Sistema de Informacion Estadistica del Ministerio de
Salud Publica formard parte del Sistema de Informacion Estadistica
Nacional, y se elaborard y propondra en materia de salud a los efectos de
satisfacer las necesidades propias de su actividad, de acuerdo con las
disposiciones rectoras que dicte el Comité Estatal de Estadisticas.

ARTICULO 7- El Sistema de Informacion 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.

ARTICULO 8- Todas las unidades responsabilizadas con la atencion de la
salud de la poblacion, y la formacion docente en el campo de la salud,
pertenecientes al Sistema Nacional de Salud cumpliran las disposiciones
normativo-metodoldgicas que en el &mbito de la esfera de su competencia
como organismo rector dicte el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 9- La participacion y la colaboracion en las actividades de
salud por la Sociedad Nacional Cubana de la Cruz Roja se efectuaran
conforme a lo establecido en el articulo 9 de la Ley y mediante la
suscripcion de convenios y programas entre esta institucion y el Ministerio
de Salud Publica.
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ARTICULO 10- La participacion y la colaboracion de los trabajadores de la
salud, a que hace referencia el Articulo 10 de la Ley se realizaran mediante
compromisos colectivos de trabajo con las organizaciones sindicales, en los
distintos niveles del Sistema Nacional de Salud.

ARTICULO 11- El Ministerio de Salud Publica promovera actividades
cientificas e investigativas en el campo de la salud y organizard planes
docentes de perfeccionamiento y superacion para el personal que colabore en
actividades propias de la rama, asi como mantendra relaciones técnico
administrativas con los deméas 6rganos, organismos, organizaciones y otras
instituciones, a los efectos de la coordinacion de las actividades en los casos
requeridos.

ARTICULO 12- EI Ministerio de Salud Publica, en cumplimiento de la
politica del Gobierno y en el marco de las disposiciones vigentes, establecera
relaciones con organismos e instituciones extranjeras de la esfera de la salud.

CAPITULO I
DE LA ATENCION MEDICA'Y SOCIAL

SECCION PRIMERA
DE LA ORGANIZACION DE LA ATENCION MEDICA

ARTICULO 13- En la prestacion de la atencion médica preventivo-curativa
a la poblacion, las unidades del Sistema Nacional de Salud desarrollaran
acciones de promocion y recuperacion de la salud, prevencion de
enfermedades y rehabilitacion de pacientes mediante la atencion a sanos y
enfermos en los ambitos familiar, laboral y escolar, al igual que al ambiente
dentro del &rea de salud correspondiente, en coordinacion con la unidad o
centro municipal correspondiente de Higiene y Epidemiologia.

ARTICULO 14- La atencién médica preventivo-curativa a la poblacion se
garantizara y ofrecera en las instituciones del Sistema Nacional de Salud,
mediante una organizacion regionalizada, por niveles de atencion de
complejidad creciente de acuerdo con el lugar de residencia, trabajo, estudio
0 necesidades de diagnoéstico y tratamiento especializados de grupos de
poblacidn, segun lo establecido por el Ministerio de Salud Publica.
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ARTICULO 15- La atencion médica preventivo-curativa se garantizara y
ofrecerd a la poblacion en forma ambulatoria, mediante hospitalizacion y en
servicios de urgencia.

ARTICULO 16- Las acciones que de forma planificada deberan realizar los
equipos de salud para proteger la salud de la comunidad estaran definidas en
los programas basicos de salud aprobados al efecto y se realizaran en las
unidades del Sistema Nacional de Salud.

SECCION SEGUNDA
DE LA ATENCION MEDICA AMBULATORIA

ARTICULO 17- La atencion médica ambulatoria se brindara en consultorios
de meédicos de la familia, policlinicos, hospitales rurales, puestos de
servicios médicos, puestos de enfermeria, servicios médicos escolares,
servicios médicos para trabajadores, servicios médicos a domicilio, clinicas
estomatoldgicas y en consultas externas de hospitales e institutos de
investigacion.

ARTICULO 18- Las unidades de servicios ambulatorios utilizaran como
método activo de la organizacién de la atencion médica por sectores la
dispensarizacion, que consiste en el conjunto de acciones profilacticas,
diagnosticas y terapéuticas, individuales y sociales, basadas en la
observacién activa de las personas sanas y enfermas, con vistas a tratar las
formas mas precoces de las enfermedades, estudiar y eliminar las causas que
determinen su origen, asi como contribuir de manera general a disminuir la
morbilidad, mantener la capacidad laboral, fortalecer la salud y garantizar
una longevidad activa y creadora.

SECCION TERCERA
DEL MEDICO DE LA FAMILIA
ARTICULO 19- EI consultorio del médico de la familia serd la unidad

basica de atencion ambulatoria, dependiente de un policlinico u hospital
rural, siendo el médico responsable de la atencion medica de las familias a él
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asignadas debiendo realizar un trabajo transformador del estado de salud de
la poblacion a traves de la dispensarizacion.

ARTICULO 20- Las actividades del médico de la familia se realizaran
directamente en la comunidad donde viva la poblacion por él atendida, ya
sea en el consultorio, en los hogares de las familias , zonas rurales,
cooperativas agropecuarias, centros de trabajo, escuelas y hogares de
ancianos, pudiendo utilizar, ademas el policlinico, el hospital o el centro
municipal correspondiente de Higiene y Epidemiologia y otras unidades del
Sistema Nacional de Salud para la realizacion de procederes médicos que
requieran sus pacientes.

ARTICULO 21- Con el objetivo de dar continuidad a la atencion que brinde
a sus pacientes, el médico de la familia los acompariard cuando requieran la
atencion de un especialista, a fin de decidir junto con éste la conducta a
seguir y cuando sean hospitalizados, los visitara y mantendra contactos
periddicos con los médicos de asistencia, con el objetivo de conocer su
evolucion, prondstico y atencion que deberan tener después del alta.

ARTICULO 22- EIl médico de la familia se subordinard y estara bajo el
control del policlinico u hospital rural del territorio donde se encuentre
ubicado, del cual recibira apoyo para el desempefio de sus funciones.
SECCION CUARTA
DE LA ATENCION HOSPITALARIA

ARTICULO 23- La atencién médica hospitalaria se brindara en la red de
unidades para la atencion a pacientes encamados e institutos del Sistema
Nacional de Salud, mediante la organizacion regionalizada de los servicios.

ARTICULO 24- La atencion hospitalaria se brindara de forma
ininterrumpida al paciente que ocupe una cama en una unidad para atencién
a pacientes encamados.

ARTICULO 25- En las unidades de atencion hospitalaria se realizaran
actividades de salud, docencia e investigacion.
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ARTICULO 26- Para el desempefio de sus funciones los hospitales se
clasificaran por tipos, categorias, perfil y actividades docentes, de acuerdo
con las disposiciones dictadas por el Ministro de Salud Publica.

ARTICULO 27- La atencién ambulatoria en los hospitales se ejecutara en
consultas externas de especialidades y en el cuerpo de guardia, donde se
atenderan los casos de urgencia.

ARTICULO 28- A los fines de una atencion médica adecuada y correcta, en
los hospitales se ejercera un control higiénico-epidemiolégico del medio
tanto en sus areas externas como internas.

ARTICULO 29- En la prestacion de sus servicios, el hospital se vinculara
con el policlinico y a través de este con el médico de la familia y demas
unidades del Sistema Nacional de Salud enclavadas en su area de accion, a
las que brindara su apoyo desde el punto de vista asistencial, docente,
cientifico-técnico e investigativo y establecerd un intercambio de
informacidn estadistica entre dichas unidades.

SECCION QUINTA
DE LA ATENCION DE URGENCIA

ARTICULO 30- La atencion médica de urgencia se brindara en unidades de
atencion ambulatoria, en centros de la red hospitalaria e institutos de
investigacion y mediante el sistema de transportacion de heridos y enfermos.

ARTICULO 31- La atencion médica de urgencia en unidades de atencion a
enfermedades ambulatorias se brindara dentro del horario normal de trabajo
por personal calificado designado al efecto.

Las unidades de atencion médica ambulatorias, por sus caracteristicas,
ubicacién y tipo de poblacion que atiendan, podran por decisién de las
direcciones sectoriales de salud de los érganos locales del Poder Popular
mantener servicios de urgencia las 24 horas del dia; apoyando en este tipo de
atencion a las areas de salud cercanas que no cuenten con éste. La atencion
medica de urgencia en la red hospitalaria se brindara de forma
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ininterrumpida las 24 horas del dia, asi como el servicios de transportacion
de heridos y enfermos.

SECCION SEXTA
DE LA ATENCION MATERNO INFANTIL

ARTICULO 32- La atencion materno infantil se garantizara, segun lo
establecido en el programa aprobado, a través de las instituciones y acciones
del Sistema Nacional de Salud para la prevencion de enfermedades,
recuperacion de la salud y rehabilitacion de la madre y el nifio.

El programa comprendera las mujeres de 15 a 49 afios de edad, la edad fértil,
las mujeres de 50 afios de edad y mas y la poblacion infantil.

ARTICULO 33- EIl Programa de Atencion Materno Infantil sera revisado y
actualizado periodicamente por el Ministerio de Salud Publica y establecera
las responsabilidades por niveles jerarquicos del Sistema Nacional de Salud.
Corresponderd al Ministro de Salud Puablica establecer las normas y
procedimientos y evaluarlos periédicamente y a las direcciones sectoriales,
provinciales y municipales adecuar, organizar, dirigir y controlar el
Programa, asi como aportar los recursos humanos y materiales necesarias
para su ejecucion.

ARTICULO 34- EI Sistema Nacional de Salud garantizara la atencion
médica a toda gestante, propendiendo a su captacion precoz, y asegurando
en los servicios ambulatorios u hospitalarios la atencion especializada que
requiera la gestante de riesgo.

ARTICULO 35- El Sistema Nacional de Salud, mediante su red de unidades
hospitalarias y hogares maternos, garantizara el parto institucional a fin de
lograr una atencién calificada y especializada asegurando los mejores
cuidados a la madre y al nifio.

ARTICULO 36- EIl Sistema Nacional de Salud creara las condiciones para
asegurar la atencién ginecoldgica y el diagnostico precoz y tratamiento
oportuno del cancer del cuello uterino y de la mama, y priorizara los grupos
de riesgos. EIl Sistema Nacional de Salud promoverd y realizara acciones
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para el diagnostico y tratamiento de los aspectos de la reproduccién humana,
infertilidad y regulacion de la fecundidad, y ofrecerd servicios para la
interrupcién del embarazo no deseado, de acuerdo con las normas y
regulaciones establecidas por el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 37- La atencion preventivo-curativa de los nifios se garantizara
en las unidades de atencion ambulatoria hospitalaria, de urgencia, en
instituciones infantiles, escuelas del Sistema Nacional de Educacion, centros
de reeducacion y en hogares de impedidos fisicos y mentales de acuerdo con
lo establecido por el Ministerio de Salud Publica.

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

ARTICULO 38- La atencion al nifio sano, con riesgo o enfermedades
agudas y cronicas, se brindara en forma dispensarizada, dirigida a lograr un
crecimiento armonico, de acuerdo con los controles que establezca el
programa aprobado por el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 39- EI Sistema Nacional de Salud, mediante el médico de la
familia y los equipos de salud del &rea, en coordinacion y con el apoyo de las
organizaciones de masas, garantizaran la dispensarizacion del nifio sano o
con enfermedades agudas o crénicas hasta su restablecimiento total. De
forma priorizada se orientardn y controlardan acciones sobre la
morbimortalidad del nifio menor de un afio de edad, por constituir un grupo
especial de riesgo.

SECCION SEPTIMA

DE LA ATENCION A NINOS CON IMPEDIMENTOS FISICOS Y
MENTALES

ARTICULO 40- EIl Sistema Nacional de Salud, a través de las instituciones
seleccionadas brindara atencion médica a los nifios con impedimentos fisicos
y mentales, cumpliendo actividades preventivas, curativas, de rehabilitacion
y educacion.
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ARTICULO 41- EI Sistema Nacional de Salud garantizara, a través de la
red asistencial y mediante los hogares de impedidos fisicos y mentales, la
atencion permanente al nifio retrasado mental con o sin impedimentos fisicos
que la requiera, de acuerdo con los recursos disponibles, en régimen de
internado, semi-internado y tratamiento ambulatorio, asi como atencion a
domicilio. Dicha atencidn tendra como objetivo la habilitacion del impedido
para su mayor participacion en la vida social.

ARTICVULO 42- Los nifios incorporados a los hogares de impedidos,
recibiran en esas instalaciones albergue, alimentacion, vestimenta, servicios
de lavanderia, cuidado de la salud e higiene general, asi como los
adiestramientos terapéuticos para adquirir habilidades.

ARTICULO 43- En las instituciones de impedidos fisicos y mentales se
brindara atencién medica, asi como se impartira docencia y se desarrollaran
investigaciones. En ellas se ofreceran servicios de fisioterapia, logopedia y
foniatria, psicologia, defectologia, recreacion terapéutica, actividades fisicas
y deportivas, formacion profesional a traves de la educacion psicomotriz del
adiestramiento prelaboral, laboral y otros.

ARTICULO 44- El ingreso a las instituciones a que se refieren los articulos
anteriores se ejecutara de conformidad con las disposiciones que dicten el
Ministerio de Salud Publica y el Comité Estatal de Trabajo y Seguridad
Social.

ARTICULO 45- El Sistema Nacional de Salud brindard atencion
dispensarizada en unidades de atencion ambulatoria a los retrasados
mentales profundos con o sin impedimentos fisicos no atendidos en las
instituciones especializadas.

SECCION OCTAVA
DE LA ATENCION AL ADOLESCENTE
ARTICULO 46- La atencion médica preventivo-curativa al adolescente se
garantizara en concordancia con lo establecido en el Programa Nacional de

Atencion Materno Infantil. EI Sistema Nacional de Salud brindard al
adolescente en sus instituciones consultas de forma escalonada, con personal
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médico calificado, adiestrado en el manejo de las patologias y trastornos que
se presentan en esa etapa.

ARTICULO 47- EI Sistema Nacional de Salud conjuntamente con las
demas instituciones estatales, las organizaciones 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 educacioén sanitaria dirigidas al adolescente y encaminadas a
prevenir el embarazo de la mujer joven, orientando medidas anticonceptivas,
consejos genéticos de prevencion de las enfermedades venéreas y otras
patologias de la esfera sexual, asi como otros aspectos propios de su
psicologia.

SECCION NOVENA
DE LA ATENCION AL ADULTO

ARTICULO 49- La atencion al adulto se brindara a través de la atencion
ambulatoria, hospitalaria y de urgencia, en las instituciones del Sistema
Nacional de Salud.

ARTICULO 50- La atencion al adulto se garantizara en concordancia con lo
establecido en el programa aprobado. A esos fines se organizara la
dispensarizacion, mediante la cual se garantizara la atencion medica a
grupos de adultos, sanos o enfermos, clasificandolos por grupos de riesgo,
edad, ocupacion y factores predisponentes.

ARTICULO 51- Para asegurar la continuidad en la atencion del adulto se

dispondra de una organizacion regionalizada de atencion ambulatoria y
hospitalaria, de complejidad y especializacion creciente.
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SECCION DECIMA
DE LA ATENCION AL ANCIANO

ARTICULO 52- El Sistema Nacional de Salud brindaré atencion al anciano
mediante acciones de promocion, prevencion, curacion y de rehabilitacion a
través del médico de la familia y demads instituciones de atencion
ambulatoria, hospitalaria, hogares de ancianos y casas de abuelos y circulos
o clubes de ancianos y la atencion a domicilio.

ARTICULO 53- La atencion al anciano se ejecutara en cumplimiento de los
programas aprobados por el Ministerio de Salud Publica, priorizandose la
atencion a los mayores de 65 afios de edad por medio de la consulta externa
del anciano en el consultorio del médico de la familia y en el del policlinico
y la visita a domicilio por el médico, el personal de enfermeria y otros
miembros del equipo de salud de la comunidad

Igualmente, el anciano imposibilitado de asistir al policlinico serd atendido
en su domicilio.

ARTICULO 54- La atencion médica hospitalaria al anciano se le brindara
en consulta externa o en régimen de hospitalizacion en la red de hospitales e
institutos, cuando sea remitido por el médico de la familia o el personal
médico de su policlinico, hogar de ancianos o casa de abuelo.

ARTICULO 55- Los hogares de ancianos, como institutos del Sistema
Nacional de Salud, brindaran atencion médica a los ancianos carentes de
amparo familiar o de otras personas que puedan atenderlos, asi como
prestaran los servicios de albergues, alimentacion, vestuario y programas
recreativos de laboroterapia y sociales.

ARTICULO 56- La casa de abuelos es una institucion del Sistema Nacional
de Salud que brindara atencion medica y social en régimen diurno a los
ancianos con validismo, carentes de amparo familiar o de otras personas que
puedan atenderlos, o que teniéndolas éstas se vean limitadas para estar con
ellos durante el dia.
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ARTICULO 57- Los ingresos a los hogares de ancianos y casas de abuelos
se regiran por las disposiciones que dicten conjuntamente el Ministerio de
Salud Publica y el Comité Estatal de Trabajo y Seguridad 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 ancianos que tengan ingresos econdmicos, 0 que se encuentren
amparados econdmicamente por sus familiares.

ARTICULO 59- EI Ministerio de Salud Publica, conjuntamente con los
organismos que corresponda, establecera las coordinaciones necesarias para
propiciarles a los ancianos, carentes de amparo familiar o de otras personas
que puedan atenderlos, servicios de caracter publico a domicilio y tareas
domeésticas relacionadas con la higiene del hogar.

SECCION DECIMO PRIMERA
DE LA ATENCION AL TRABAJADOR

ARTICULO 60- La atencién médica preventivo-curativa a los trabajadores
la brindarén el policlinico laboral, dispensario médico y de enfermeria
correspondiente, sus médicos de la familia, sus centros de trabajo y el resto
de las instituciones del Sistema Nacional de Salud.

ARTICULO 61- En las instituciones especificas para los trabajadores
mencionados en el Articulo anterior, y el resto de las instituciones del
Sistema Nacional de Salud, se realizaran las acciones preventivo-curativas
con los trabajadores, tales como educacion sanitaria, exdmenes periodicos y
previo al empleo, peritajes médicos, control de enfermedades profesionales,
dispensarizacién de grupos de trabajadores con riesgo y la adopcién de
medidas para eliminar o prevenir incapacidades o secuelas.
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SECCION DECIMO SEGUNDA
DE LA REHABILITACION

ARTICULO 62- EIl Sistema Nacional de Salud brindara tratamiento de
rehabilitacion a los pacientes necesitados, para darles un méaximo
restablecimiento posible en los aspectos bioldgicos, psiquicos y sociales que
les permita ocupar una posicién util y productiva dentro de la sociedad

ARTICULO 63- La rehabilitacion se garantizara a través de la red de
instituciones de atencion ambulatoria y hospitalaria que cuenten con este
servicio.

ARTICULO 64- El Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con el
Comite Estatal de Trabajo y Seguridad Social, el Ministerio de Educacion, la
Central de Trabajadores de Cuba y las asociaciones vinculadas con él,
desarrollara la rehabilitacion profesional de los trabajadores impedidos y
accidentados a través del programa de rehabilitacion establecido para esta
actividad.

SECCION DECIMO TERCERA
DE LA ATENCION ESTOMATOLOGICA
ARTICULO 65- La atencion estomatologica se brindara en unidades y
servicios estomatoldgicos del Sistema Nacional de Salud y comprenderéa la
promocion, preservacion, curacion y rehabilitacion estomatoldgica mediante
la ejecucion de programas de atencion a toda la poblacion, con las

priorizaciones establecidas en dicho Sistema.

ARTICULO 66- La ejecucion y control de las actividades de atencion
estomatologica se organizara por los programas siguientes:

a) programa de atencion estomatoldgica a la poblacién menor de 15 afios.

b) programa de atencion estomatolégica a la poblacion con retraso mental.
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c) programa de diagnostico precoz del cancer bucal vy,
ch) programa de atencion estomatologica al adulto.

ARTICULO 67- La atencion estomatoldgica en dispensarios comprendera a
pacientes sanos o con afecciones que requieran una atencion controlada, los
hemofilicos, nefrépatas, retrasados mentales, diabéticos y embarazadas.

SECCION DECIMO CUARTA

DE LOS CONSEJOS Y COMITES DE ACTIVIDADES
CIENTIFICAS Y DE EVALUACION DE LA CALIDAD DE LA
ATENCION MEDICA.

ARTICULO 68- Los consejos o comités de actividades cientificas en las
unidades de salud donde se encuentren constituidos funcionardn como
drganos asesores de la direccion respectiva para evaluar la calidad de la
atencion médica y desarrollaran sus actividades de conformidad con las
disposiciones dictadas por el Ministerio de Salud Publica.

Los Consejos o comités de actividades cientificas tendran como objetivo
fomentar y desarrollar la actividad cientifica, docente y de investigacion para
elevar la calidad de la atencion médica.

SECCION DECIMO QUINTA
DE LOS PROCEDERES MEDICOS SOBRE EL PACIENTE

ARTICULO 69- Los procederes médicos con el paciente podran ser de
promocién, prevencion, diagndstico, terapéuticos y de rehabilitacion y se
ejecutaran de conformidad con lo establecido en los articulos 18 y 19 de la
Ley, y en correspondencia con los principios que rigen la ética médica.

ARTICULO 70- EI Ministerio de Salud Publica dictara las disposiciones

para la aplicacién en el Sistema Nacional de Salud de los procederes
médicos que correspondan a los adelantos de las ciencias médicas.
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SECCION DECIMO SEXTA
DE LAS INSTLACIONES MINERO-MEDICINALES

ARTICULO 71- EI Sistema Nacional de Salud brindara atencion médica
preventivo-curativa y de rehabilitacion a través de las instalaciones minero-
medicinales dotadas del personal médico y el equipo indispensable para tales
funciones. Los servicios de estas instalaciones se prestaran por indicacion
médica y a través del sistema de remision establecido.

SECCION DECIMO SEPTIMA

DE LAS PRESTACIONES GRATUITAS EN SERVICIOS
Y EN ESPECIE

ARTICULO 72- EI Sistema Nacional de Salud garantizara las prestaciones
de servicios gratuitos que autorice el Sistema de Seguridad Social.

El Ministerio de Salud Publica dictara las disposiciones para el otorgamiento
de prestaciones en servicio 0 en especies contempladas como gratuitas en el
Sistema de Seguridad Social, atendiendo al per cépita familiar y al
padecimiento de una enfermedad crénica.
CAPITULO I
DEL EJERCICIO DE LA PRACTICA MEDICA
SECCION PRIMERA
DE LA PROHIBICION POR DESCALIFICACION
DEL EJERCICIO DE LA MEDICINA

ARTICULO 73- Seréa facultad del Ministro de Salud Publica determinar la
prohibicion del ejercicio de la practica médica por descalificacion cientifica,
técnica de los profesionales y técnicos propios de la salud, cuando éstos, por
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incumplimientos del deber de mantenerse actualizados en los conocimientos
de su especialidad o especializacion, demuestren por los resultados de las
evaluaciones que le correspondan como tales ser incompetentes para el
cumplimiento de sus funciones

ARTICULO 74- La prohibicion del ejercicio de la medicina por
descalificacion de los profesionales y técnicos propios de la salud, podra
tener un caracter temporal o indefinido, en dependencia del logro de la
recalificacion que obtengan en su especialidad o especializacion.

ARTICULO 75- No procedera la aplicacion de la prohibicion para el
ejercicio de la medicina, por descalificacion a profesionales y técnicos
propios de la salud, cuando como consecuencias de la incompetencia
profesional o técnica se produzcan resultados que puedan dar lugar a su
suspension o inhabilitacion.

SECCION SEGUNDA

DE LA INHABILITACION, SUSPENSION TEMPORAL Y
REHABILITACION DE LOS TECNICOS Y PROFESIONALES DE LA
SALUD

ARTICULO 76- La inhabilitacion a que se refiere el Articulo 95 de la Ley
serd la facultad del jefe del organismo rector de la salud para declarar de
manera indefinida, e imposibilitar para el ejercicio de la medicina, a los
profesionales y técnicos de la salud que san responsables de conductas
contrarias a las obligaciones profesionales o éticas que deban observar.

ARTICULO 77- La suspension a que hace referencia el Articulo 95, de la
Ley seréa la facultad del jefe del organismo rector de la salud para disponer el
aplazamiento, o la privacién temporal, segun el caso, del ejercicio de las
funciones propias de su profesion, a los profesionales y técnicos de la salud
que incurran en conductas violatorias de los principios de la ética médica o
se nieguen sin causas justificadas a desempefiar los cargos para los que se les
designen.
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ARTICULO 78- Procedera la rehabilitacion del profesional o técnico de la
salud que se haya declarado inhabilitado, si durante el tiempo que haya
permanecido privado del ejercicio de sus funciones hubiera mantenido una
conducta laboral y social correcta.

ARTICULO 79- La rehabilitacion la solicitara el interesado ante el Ministro
de Salud Publica, que estara facultado para acceder o no a dicha solicitud
atendiendo a la conducta del interesado y tiempo de inhabilitacion
transcurrido.

CAPITULO IV
DE LA DONACION DE ORGANOS, SANGRE Y OTROS TEJIDOS

ARTICULO 80- La donacion de 6rganos, sangre y tejidos sera un acto de
libre y expresa voluntad del donante o de quien lo represente, segun el caso,
realizado con fines humanitarios y se acreditara en el Carné de Identidad del
donante.

Ningun familiar de un fallecido o persona podra revocar la decision de
donacion expresada por éste en vida.

ARTICULO 81- Podran donar sus 6rganos y tejidos los mayores de 18 afios
de edad que estan en el pleno uso de sus facultades mentales. Los menores
de 18 afios no incapacitados podran donar sus organos Yy tejidos con la
autorizacion del padre o la madre, o de su representante legal en ausencia de
éstos. Cuando se produzca un fallecimiento sin que se hubiere plasmado en
el Carné de Identidad la voluntad de donacion, los padres o los
representantes legales en ausencia de estos, o cualquier otro familiar, podran
autorizar la extraccion de los dérganos y tejidos del fallecido a los fines
establecidos en los articulos 41y 42 de la Ley.

ARTICULO 82- La extraccion de o6rganos y tejidos donados con fines
terapéuticos se ejecutara en las unidades y ante las autoridades del Sistema
Nacional de Salud, de acuerdo con las formalidades establecidas en el
Ministerio de Salud Publica.
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CAPITULO V

DE LOS PROCEDERES MEDICOS EN LOS TRASPLANTES DE
ORGANOS Y TEJIDOS

ARTICULO 83- Todo proceder médico en la realizacion de transplantes de
drganos Y tejidos donados estara condicionado a la certificacion de la muerte
del donante, conforme a la Ley y ajustado a un severo criterio
anatomodiagnéstico basado en métodos o procederes establecidos o
adoptados por el Ministerio de Salud Pdblica.

ARTICULO 84- A los efectos de la ejecucion de los procederes médicos a
que se refiere el articulo precedente corresponderd al Ministerio de Salud
Pablica dictar las disposiciones por las que se determinen las unidades
asistenciales del Sistema Nacional de Salud autorizadas para la realizacion
de trasplantes de organos Yy tejidos, asi como el personal de alta calificacion
encargado de la ejecucion de tales procederes.

ARTICULO 85- EI Ministerio de Salud Publica sera el organismo facultado
ara dictar las disposiciones juridicas dirigidas a crear, organizar y poner en
funcionamiento los bancos de 6rganos, tejidos y otras piezas anatomicas
donadas, a los fines de la practica de los procederes referidos en el presente
Capitulo.

CAPITULO VI
DE LAS NECROPSIAS
SECCION PRIMERA
DISPOSICIONES GENERALES
ARTICULO 86- Las necropsias se realizaran a los cadaveres para
determinar la causa de la muerte y demas circunstancias que se le relacionen

y que puedan ser Gtiles o convenientes a los fines cientificos, docentes,
judiciales, sanitarios o de otra naturaleza.
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ARTICULO 87- Las necropsias, atendiendo al especifico proposito de su
practica, se dividiran en necropsias clinicas y necropsias medico legales.

SECCION SEGUNDA
DE LAS NECROPSIAS CLINICAS

ARTICULO 88- Las necropsias clinicas seran las que se realicen con un
proposito cientifico o docente, con particular interés en conocer, precisar o
confirmar las causas de la muerte natural, las complicaciones que pudieron
haberse producido en el curso de la enfermedad o conocer en general la
evolucion de cualquier proceso patoldgico en un fallecido.

ARTICULO 89- Las necropsias clinicas seran propias de la especializacion
en anatomia patoldgica, aunque podran realizarlas otros especialistas de
existir particular interés cientifico en su ejecucién, pero siempre con la
participacion o colaboracion de un patologo.

ARTICULO 90- Las necropsias clinicas se tendran por operaciones
cientificas de gran aplicacion para el trabajo docente de los profesionales y
estudiantes de las ciencias médicas, para conocer la calificacion de la
atencion médica brindada y obtener indices de mortalidad rigurosos y
confiables.

ARTICULO 91- EI examen macroscopico sera responsabilidad del
especialista que ejecute o supervise la necropsia clinica y la informe,
debiendo realizar el estudio microscopico el mismo especialista o el personal
especializado del servicio. Los resultados de las necropsias se recogeran en
informes redactados de acuerdo con las normas o procedimientos de la
especializacion.

ARTICULO 92- Las necropsias clinicas se realizaran en los hospitales y las
unidades del Sistema Nacional de Salud que cuenten con personal
especializado y las instalaciones, equipos y condiciones generales necesarias
ara una operacion necrosica debida y correcta.

SECCION TERCERA
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DE LAS NECROPSIAS MEDICO LEGALES

ARTICULO 93- Las necropsias médico legales seran las que se practiquen
por disposicion de autoridad competente para determinar las causas de la
muerte y otras circunstancias relacionada con los procedimientos penales

ARTICULO 94- las necropsias médico legales se ejecutaran conforme a las
disposiciones establecidas en la Ley de Procedimiento Penal por el médico
especializado en medicina legal. No obstante, en los lugares donde no se
pueda disponer de este personal, podra realizarla otro especializado,
preferentemente los anatomopatélogos.

ARTICULO 95- E procedimiento operatorio y el dictamen correspondiente
se ajustaran a las disposiciones y procedimientos de la especializacion y a
los sefialamientos generales de la Ley de Procedimiento Penal, aunque de
haberse realizado extracciones de 6rganos, tejidos 0 muestras diversas para
exadmenes histoldgicos, toxicoldgicos o biologicos, quedara por dictaminar
posteriormente el juicio definitivo que corresponda.

ARTICULO 96- Las necropsias médico legales se realizaran en los lugares
que dispongan o determine la instruccién policial, pero preferiblemente
seran practicadas en los centros especializados en medicina legal, o en los
hospitales, excepto las que correspondan a cadaveres en estado de
putrefaccion, que se haran en cementerios o descampados.

ARTICULO 97- Las actuaciones médico legales, tanto asistenciales como
las de otra naturaleza, mencionadas en los articulos 44 y 45 de la Ley, que se
realicen en las unidades o dependencias del Sistema Nacional de Salud,
de3bera responder a las disposiciones o procedimientos establecidos por el
Ministerio de Salud Publica.

CAPITULO VII
DE LAS ACTUACIONES MEDICO LEGALES
ARTICULO 98- Cuando las actuaciones asistenciales estan determinadas

por delitos o actos presuntamente delictivos, se ajustaran a las disposiciones
procesales penales.
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ARTICULO 99- La peritacion médica dentro de la jurisdiccion penal se
realizara conforme a lo dispuesto en la Ley de Procedimiento Penal, y en o
que toca a los aspectos cientificos, técnicos y metodoldgicos responderé a las
normas o procedimientos establecidos por la medicina legal.

CAPITULO VIII
DE LA HIGIENE Y EPIDEMIOLOGIA
SECCION PRIMERA

DE LA ESTRUCTURA, ORGANIZACION Y FUNCIONES DE LA
HIGIENE Y EPIDEMIOLOGIA

ARTICULO 100- EIl Ministerio de Salud Publica, en cumplimiento de la
politica del Estado y del Gobierno para la atencion de la salud del pueblo,
tendra la responsabilidad de estudiar, planificar, programar, proponer,
dirigir, ejecutar y controlar todo lo concerniente a la lucha antiepidémica, la
inspeccidon sanitaria estatal, la profilaxis higiénico-epidemiolégica y la
educacion para la salud.

ARTICULO 101- EI Ministerio de Salud Publica elaborara los planes,
normas cientifico-técnicas y metodologias para la prestacion de los servicios
higiénico-epidemioldgicos a la poblacion, con el objetivo de asegurar el
desarrollo continuo y sostenido del nivel de dichas prestaciones,
incorporandoles los avances cientificos necesarios, con el fin de lograr
generaciones sanas en los ordenes fisico, mental y social.

ARTICULO 102- Para garantizar las acciones encaminadas a la atencion
higiénico-epidemioldgica a la poblacion, se establecen tres niveles
jerarquicos, organizativos y de servicios.

- Ministerio de Salud Publica, (area de higiene y epidemiologia en el nivel
central);

- organos provinciales del Poder Popular (centros de higiene vy
epidemiologia); y
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- 6rganos municipales del Poder Popular (centros o unidades municipales de
higiene y epidemiologia).

ARTICULO 103- Las instituciones de higiene y epidemiologia del Sistema
Nacional de Salud, en todos los niveles, se subordinaran técnica vy
metodologicamente al Viceministro que atienda el area de higiene y
epidemiologia- Se incluiran en esta subordinacion 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 relacionadas con la lucha
antiepidémica y la inspeccion sanitaria estatal, esta subordinacion sera de
caracter vertical en todos los niveles.

ARTICULO 104- Las direcciones provinciales de salud del Poder Popular,
mediante los centros provinciales de Higiene y Epidemiologia, dirigiran
técnica y metodologicamente a las direcciones municipales en los campos de
la higiene y epidemiologia y la educacion para la salud, y cumpliran y haran
cumplir las normativas emanadas, del Ministerio de Salud Publica en los
planes y programas de salud.

ARTICULO 105- Los directores de los centros o unidades municipales de
Higiene y Epidemiologia responderan ante el Director Municipal de Salud
del Poder Popular correspondiente, por la ejecucion y control de todos los
programas y planes de trabajo de higiene y epidemiologia de su nivel.

Los policlinicos, hospitales y demas unidades del Sistema Nacional de Salud
ejecutaran las actividades sanitarias que tengan asignadas en los programas
de epidemiologia, nutricion, educacion para la salud y las actividades
preventivo-asistenciales contenidas en higiene del trabajo y del escolar.

Los centros o unidades de Higiene y Epidemiologia ejerceran el control, el
asesoramiento y la supervision de los planes y programas de higiene y
epidemiologia a que se hace referencia en los parrafos anteriores de este
Articulo.
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ARTICULO 106- Las acciones de lucha antiepidémica definidas en los
planes de trabajo técnico administrativo de higiene y epidemiologia las
ejecutaran los centros y unidades de Higiene y Epidemiologia con la
participacion de los equipos de salud de los policlinicos, hospitales y demés
unidades del Sistema Nacional de Salud si fuere necesario, y las directivas
de trabajo inherentes a la profilaxis higiénico-epidemioldgica las ejecutaran
las unidades preventivo-asistenciales del Sistema Nacional de Salud, bajo el
asesoramiento y el control de los centros y unidades de Higiene y
Epidemiologia.

ARTICULO 107- Para el mejor desarrollo y ejecucion de las tareas sanitario
epidemiologicas, el Ministerio de Salud Publica establecera un sistema de
referencias, de menor o mayor complejidad, armonico y planificado, para
satisfacer las necesidades siempre crecientes de la poblacion.

SECCION SEGUNDA

DEL SERVICIO HIGIENICO-EPIDEMIOLOGICO
EN SITUACIONES EMERGENTES

ARTICULO 108- EI Ministerio de Salud Pdblica, ante situaciones
higiénico-epidemioldgicas o de otra naturaleza que por su gravedad y
posibilidades de riesgo a la salud se consideren de emergencia, dictara las
disposiciones y adoptara las medidas que conlleven a una mejor
organizacion y funcionabilidad de los servicios de higiene y epidemiologia
para enfrentar la situacion.

ARTICULO 109- Se consideraran situaciones de emergencia las
provocadas por los factores siguientes:

a) epidemias y pandemias;

b) factores ambientales activos, de instalacién brusca y con alto riesgo para
la salud

c) desastres naturales;

ch) accidentes graves que afecten a la colectividad,;
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d) situaciones especiales creadas por el enemigo; y
e) cualquiera otra que por su magnitud y transcendencia asi la considere el
Estado, el Gobierno y las autoridades sanitarias competentes.

ARTICULO 110- Las disposiciones que dicte el Ministerio de Salud
Publica en situaciones higiénico-epidemioldgicas de emergencia seran de
cumplimiento obligatorio para todos los &rganos, organismos y sus
dependencias, asi como las organizaciones sociales y de masas y toda la
poblacion.

SECCIOIN TERCERA

DE LA PROMOCION DE ESTUDIOS E INVESTIGACIONES EN EL
CAMPO DE LA HIGIENE Y LA EPIDEMIOLOGIA

ARTICULO 111- A los efectos del desarrollo y perfeccionamiento de la
prevencion, proteccion y control de la salud en el campo de la higiene y
epidemiologia, el Ministerio de Salud Publica promovera estudios e
investigaciones en coordinacion con los 6rganos, organismos e instituciones
cientificas que corresponda, y con la participacién activa y organizada de la
poblacion, si fuere necesaria.

Para la ejecucién de las referidas acciones el Ministerio de Salud Publica
requerird la colaboracion de los 6rganos, organismos e instituciones
cientificas del Estado afines al objeto de investigacion o estudio.

SECCION CUARTA
DE LA PROMOCION DE EUDCACION PARA LA SALUD
ARTICULO 112- EI Ministerio de Salud Publica promover4, planificara,
dirigira y controlara los planes y programas de educacion para la salud, asi
como la divulgacién sanitaria a nuestra poblacion, para lo cual solicitara

colaboracion uy establecera las coordinaciones con los 6rganos Yy
organismos estatales y las organizaciones de masas.
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ARTICULO 113- Los miembros de los equipos de salud que presten
atencion médica preventivo curativas estardn en la obligacion, durante el
desarrollo de sus funciones, de realizar actividades de educacion para la
salud en forma individual o colectiva, segun la metodologia 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 formacién de la conciencia
sanitaria de la poblacion.

SECCION QUINTA

DE LA INSPECCION SANITARIA ESTATAL

ARTICULO 114- Correspondera al Ministerio de Salud Publica, mediante
la inspeccion sanitaria estatal, exigir y controlar el cumplimiento de las
disposiciones sanitarias y antiepidémicas tendentes a prevenir, limitar o
eliminar la contaminacion del ambiente, sanear las condiciones de trabajo y
el estudio de la poblacidn, asi como implantar y exigir la aplicacion de las
acciones, normativas y regulaciones sanitario-epidemiolégicas, dirigidas a la
prevencion, disminucién y erradicacion de las enfermedades y otras
alteraciones de la salud humana.

ARTICULO 115- Para el ejercicio de las funciones de la inspeccion
sanitaria estatal el Ministerio de Salud Publica dictara las disposiciones que
se deberan cumplir para la designacién de inspectores sanitarios estatales en
los tres niveles establecidos para el Sistema Nacional de Salud.

Los inspectores designados estaran directamente subordinados a los
directores de las instituciones higiénico-epidemioldgicas del Sistema
Nacional de Salud en todo lo relacionado con la inspeccion sanitaria estatal.

ARTICULO 116- La inspeccion sanitaria estatal en cualquier nivel, si se
considerara necesario, podra complementar su trabajo técnico con la
colaboracion de otro personal especializado del Sistema Nacional de Salud o
de otros organismos e instituciones del Estado. EI personal que con este
cardcter colabore o asesore la inspeccion no estard investido de las
facultades y atribuciones del inspector sanitario estatal.
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ARTICULO 117- En el cumplimiento de sus funciones, los inspectores
sanitarios estatales tendran acceso a las dependencias de los 6rganos y
organismos del Estado, organizaciones de masas y sociales, y a las empresas,
viviendas, medios de transportacion y cualquier otra entidad e inmuebles y
recibirdn todo tipo de facilidades e informacion para desempefio de sus
actividades.

ARTICULO 118- Los encargados o responsables de locales, de edificios
multifamiliares, y de entidades laborales, asi como cualquier otra persona
natural, seran responsables, de conformidad con la legislacion vigente, de las
contravenciones sanitarias detectadas mediante la inspeccion sanitaria estatal
0 sus medios técnicos.

ARTICULO 119- EI Ministerio de Salud Publica dictara los procedimientos
organizativo metodologicos que regulen la actividad de la inspeccion
sanitaria estatal, y determinara el alcance, responsabilidad y funcion que
competeran a cada nivel.

ARTICULO 120- Durante el ejercicio de la inspeccion sanitaria estatal, los
inspectores designados tendran las funciones siguientes:

a) realizar las visitas correspoindientes a los objetivos de la inspeccion;

b) efectuar las inspecciones de las microlocalizaciones de obras y los
proyectos constructivos, y el control sanitario de las obras en
construccion y ejecucion.

c) Expedir o retirar licencias sanitarias;

ch) expedir o negar licencias de utilizacion o habilitabilidad

d) tomar muestras de materias primas de productos semielaborados o
terminados o de cualquier otro tipo, y de sustancias y utensilios, en

correspondencia con las disposiciones establecidas por el Ministerio de
Salud Publica.
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e) retener materias primas o productos semielaborados o terminados cuando
se sospeche de alteraciones o contaminaciones, hasta definir su idoneidad
sanitaria

f) realizar decomisos sanitarios de alimentos, cosméticos, juguetes,
desinfectantes, plaguicidas de uso doméstico y cualquier tipo de
productos, sustancias, articulos o materiales que puedan afectar la salud
humana, dandole el destino que expresamente se establezca en las
disposiciones dictadas por el organismo rector.

g) Disponer la clausura de edificaciones y entidades comerciales, la
paralizacion de venta de alimentos, la prohibicion de ejecucion de
procesos productivos y prestacion de servicios, por contravenciones
sanitarias que dafien o puedan dafiar la salud humana.

h) Solicitar de los trabajadores las certificaciones sanitarias oficiales,
demostrativas de que han cumplido los exdmenes y regulaciones médico-
sanitarias para el desempefo de sus puestos de trabajo

1) Imponer multas administrativas y otras medidas a los infractores de la
legislacion sanitaria.

J) Dar cuenta a las autoridades competentes de las infracciones que
pudieran ser constitutivas de delito; y

k) Cualquier otra que les venga impuesta en el ejercicio de sus funciones.

ARTICULO 121- Correspondera al Ministerio de Salud Publica ejercer,
mediante la inspeccion sanitaria estatal, el control del cumplimiento de las
disposiciones sanitarias en los oOrganos y organismos del Estado, sus
dependencias y empresas, asi como sobre cualquier otra persona, natural o
juridica, cubana o extranjera.

ARTICULO 122- Las decisiones de indole sanitaria resultantes de la
inspeccidn sanitaria estatal s6lo podran ser revocadas o modificadas por la
autoridad sanitaria de la institucion higiénico-epidemiologica del nivel
inmediato superior a la que haya tomado la medida.
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SECCION SEXTA

DE LA ORGANIZACION Y CONTROL DE PLANES, PROGRAMAS Y
CAMPANAS HIGIENICO-EPIDEMIOLOGICAS

ARTICULO 123- Correspondera al Ministerio de Salud Publica ejecutar las
acciones encaminadas a prevenir y controlar las enfermedades transmisibles
0 no, que dafien la salud humana y planificar, ejecutar y controlar los planes,
programas y campafas tendentes al control o erradicacion de enfermedades
u otras alteraciones de la salud. A estos fines antes sefialados tendra las
atribuciones siguientes:

a) realizar investigaciones dirigidas a precisar y establecer métodos de
prevencion y control de enfermedades u otras alteraciones de la salud
humana.

b) promover la participacion de los 6rganos y organismos estatales, sus
dependencias y empresas, las organizaciones de masas y sociales y el
pueblo en general en la ejecucién de programas de prevencién en las
enfermedades y alteraciones de la salud y

c) en la ejecucion de acciones para la prevencion y control de las
enfermedades transmisibles, disponer las medidas siguientes

1- aislamiento de casos confirmados, presuntivos y otros posibles
reservorios humanos, durante el tiempo y lugar que determine la
autoridad sanitaria correspondiente.

2- aplicacion de medidas cuarentenables a las personas susceptibles a
determinada enfermedad transmisible que hayan estado en contacto con
determinados reservorios.

3- Aislamiento y medidas cuarentenables de reservorios animales y sus
contactos, cuando impliquen riesgo de transmision de enfermedades al
hombre (zoonosis), previa coordinacién con el Ministerio de la
Agricultura.
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4- la obligatoriedad de examenes de laboratorio sanitario.

5- La aplicacién de sueros, vacunas, quimioprofilacticas y otros productos
preventivos o terapéuticos.

6- La obligatoriedad, de estricto cumplimiento, de las disposiciones
sanitario-epidemioldgicas que se deriven de las acciones del control de
foco y la lucha antiepidémica.

7- la inspeccién de medios de transporte, pasajeros, sus pertenencias o
tenencias o cualquier objeto o producto que se considere fuente de
infeccion o vehiculo de transmisién de enfermedades infecto
contagiosas.

8- La desinfectacion, desratizacion y desinfeccion de medios y locales, en
Coordinacion con el Ministerio de la Agricultura, cuando corresponda.

9- El control sanitario de reservorios, fuentes de infeccion o de

contaminacion y mecanismos de transmision, para su neutralizacion, y

10- cualesquiera otras medidas que determine la autoridad sanitaria
correspondiente en la lucha antiepidemica y profilaxis higiénico
epidemioldgica.

ARTICULO 124- En cualquier lugar del territorio nacional donde una
enfermedad adquiera caracteristicas epidémicas o pueda difundirse, a criterio
de las autoridades sanitarias competentes, los Organos y organismos
estatales, sus dependencias y empresas, las cooperativas, las organizaciones
de masas y sociales y la poblacion en general estaran en la obligacion de
apoyar a las autoridades sanitarias en los métodos de lucha antiepidémica
que se establezcan.

ARTICULO 125- EI Ministerio de Salud Pdblica, ante la existencia de
brotes epidémicos o enfermedades factibles de difundirse, podra ordenar en
el ejercicio de la inspeccion sanitaria estatal las medidas siguientes:

a) clausuras;
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b) forma de disponer de productos, subproductos, desechos y cadaveres de
animales con riesgo de transmitir enfermedades al hombre; y

c) otras disposiciones, higiénico-sanitarias tendentes a controlar o
interrumpir la cadena epidemiolodgica en la transmision de enfermedades.

ARTICULO 126- EI Ministerio de Salud Plblica, mediante un sistema de
vigilancia epidemioldgica permanente, decidira sobre bases objetivas y
cientificas las medidas sanitario-epidemiolégicas a corto, medio o largo
plazo con la finalidad de prevenir o controlar un problema de salud que dafe
a la poblacion.

SECCION SEPTIMA

DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA

ARTICULO 127- Todo médico que diagnostique una enfermedad de
declaracion obligatoria estard en el deber de notificarla a las autoridades
sanitarias correspondientes, de conformidad con las disposiciones que al
efecto dicte el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 128- El Ministerio de Salud Publica estara encargado de
determinar las enfermedades que seran objeto de notificacion obligatoria.

ARTICULO 129- Los Directores de las instituciones preventivo
asistenciales del Sistema Nacional de Salud estaran obligados a informar las
enfermedades o alteraciones de la salud en la forma, por las vias y con la
periodicidad que establezca el Ministerio de Salud Publica.

ARTICULO 130- Los directores de los centros y unidades de Higiene y
Epidemiologia seran responsables del cumplimiento de los procedimientos
establecidos, para que el sistema de vigilancia epidemiologica vigente
responda en forma oportuna y completa a los intereses de la lucha
antiepidémica y de la inspeccion sanitaria estatal.
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Los directores del resto de las unidades preventivo-asistenciales del Sistema
Nacional de Salud estardn obligados a cumplir las tareas que les
correspondan dentro del sistema de vigilancia de su nivel.

SECCION OCTAVA

DEL CONTROL Y ERRADICCION DE LOS VECTORES QUE DANEN
LA SALUD HUMANA

ARTICULO 131- El Ministerio de Salud Pdblica es el organismo encargado
de promover, planificar y supervisar los planes y programas para el control
de los vectores que puedan dafiar la salud humana.

ARTICULO 132- El Ministerio de Salud Publica serd el organismo
encargado de dictar las disposiciones higiénico sanitarias para la lucha
antivectorial, y mediante el personal calificado del Sistema Nacional de
Salud y la inspeccidn sanitaria estatal ejercera el control de los vectores que
afecten la salud humana

ARTICULO 133- A los efectos del presente Decreto, se consideran
vectores animados los componentes del reino animal, en especial artropodos
y roedores, que intervengan en la transmision de enfermedades.

ARTICULO 134- El Ministerio de Salud Plblica, ante situaciones de brotes
epidémicos de enfermedades trasmitidas por vectores mecénicos Yy
bioldgicos, o en evitacion de ellos, ejecutara y hara cumplir las medidas que
a tales efectos se dispongan.

ARTICULO 135- El Ministerio de Salud Publica dictara las disposiciones
sanitario-epidemiologicas relativas a plaguicidas y desinfectantes, para
establecer las regulaciones relativas a:

a) importacién;

b) toxicidad;

c) fabricacion, elaboracién y procesamiento;
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ch) almacenamiento y transportacion;
d) envase, distribucion y expendio;
e) manipulacion;
f) equipos para su aplicacion;
g) aplicacidn en terrenos;
h) establecimiento para el control de vectores;
i) controles médicos a trabajadores que manipulen estas sustancias;
J) requisitos de control sanitario internacional para el control de vectores; y
k) lucha antiepidémica y control de vectores.
SECCION NOVENA

DEL CONTROL SANITARIO INTERNACIONAL
ARTICULO 136- Correspondera al Ministerio de Salud Publica dictar las
disposiciones higiénico-epidemioldgicas complementarias autorizadas por la
Ley para el control sanitario internacional, en prevencion de las
enfermedades que puedan dafiar a nuestro pais.
ARTICULO 137- Las disposiciones sanitario-epidemiologicas dictadas
por el Ministerio de Salud Publica para el control sanitario internacional

seran de obligatorio cumplimiento para:

a) todos los organismos de la Administracion Central del Estado y sus
dependencias y empresas;

b) todos los 6rganos locales del Poder Popular en sus diferentes niveles,
dependencias y empresas;
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c) todas las personas que pretendan entrar, entren, permanezcan o
pretendan salir del territorio nacional, independientemente de su
ciudadania; y

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

Las instituciones higiénico epidemioldgicas del Sistema Nacional de Salud
seran responsables de exigir el cumplimiento de las disposiciones legales
vigentes para el control sanitario internacional en la prevencién de todo lo
relacionado con la introduccion de enfermedades exoticas.

SECCION DECIMA

DE LAS MEDIDAS SANITARIAS A DICTAR EN SITUACIONES
DE EMERGENCIA POR DESASTRES NATURALES
O DE OTRA INDOLE

ARTICULO 138- Frente a situaciones excepcionales a causa de desastres
naturales, alteraciones ecologicas graves, epidemias o situaciones de otra
indole que impliquen riesgos graves e inmediatos para la salud, el Ministerio
de Salud Publica dictard las disposiciones sanitarias de cumplimiento
obligatorio encaminadas a limitar los dafios a la salud humana.

Ante estas situaciones, el Ministerio de Salud Publica cumplira los planes
previstos por el Gobierno para periodos especiales.

SECCION DECIMO PRIMERA
DEL CONTROL SANITARIO DEL MEDIO AMBIENTE

ARTICULO 139- EI Ministerio de Salud Pdblica, en la prevencion de las
enfermedades y la proteccién de la salud humana, dictara las disposiciones
sanitarias para el saneamiento del medio ambiente, urbano y rural, incluidas
las aguas, el suelo y la atmédsfera, asi como de las instalaciones vy
establecimientos de todo tipo, viviendas, medios de transporte, lugares de
esparcimiento, recreacion y areas comunales; y establecerd igualmente las
regulaciones sanitarias sobre proyectos, microlocalizaciones, construcciones,
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remodelaciones y modificaciones de cualquier tipo de obras para cualquier
uso.

Las disposiciones sanitarias para la disposicion de cadaveres y restos
humanos se incluirdn en el marco de competencia sobre control del
ambiente.

ARTICULO 140- Mediante la inspeccion sanitaria estatal, las instituciones
higienico-epidemioldgicas del Sistema Nacional de Salud controlaran los
factores ambientales que incluyan negativamente sobre la salud.

ARTICULO 141- Seran atribuciones del Ministerio de Salud Publica en el
ejercicio de la inspeccidn sanitaria estatal para preservar la salud humana.

a) controlar la contaminacion de la atmoésfera, el agua y el suelo;

b) exigir el cumplimiento de las disposiciones sanitarias sobre proyeccion,
microlocalizacion, construccion, ampliacion y modificacion de areas
residenciales o instalaciones sociales, industriales, agropecuarias y de
todo tipo.

c) Controlar la contaminacién del agua utilizada para consumo humano, el
vertimiento de aguas residuales crudas en las aguas terrestres y las aguas
marinas utilizadas con fines socio-econémicos;

ch) controlar desde el punto de vista sanitario, segin las normas
establecidas, los acueductos y el agua suministrada por estos a la
poblacion.

d) controlar, segun las normas establecidas, la disposicion y tratamiento de
residuales del sistema de alcantarillado publico, o cualquier otro sistema
de evaluacion;

e) exigir el cumplimiento de las disposiciones sanitarias que regulen el

control sanitario de los desechos sélidos en todas sus fases para todas las
instalaciones y toda la poblacion del pais.
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f) Ejercer el control sanitario sobre la tenencia y transportacion de animales,
asi como su introduccion en el territorio nacional

g) exigir el cumplimiento de las disposiciones sanitarias sobre funerarias,
cementerios, disposicion de cadaveres y restos humanos

h) ejercer el control sanitario en todo tipo de establecimientos, locales de
reunion, medios de transporte, viviendas y areas comunales;

i) disponer y ejecutar, cuando proceda, las medidas previstas en el articulo
58 de la Ley;y

J) cualquier otra impuesta por disposiciones legales o por autoridad
sanitaria competente para la prevencion y control de los factores
ambientales que dafien o puedan dafiar el estado de salud de la poblacién.

ARTICULO 142- Correspondera al Ministerio de Salud Pblica promover,
ejecutar y coordinar las investigaciones y estudios que considere procedente
para conocer, mejorar y estar en capacidad de controlar las condiciones
ambientales que puedan resultar lesivas al ser humano. Los organismos y
6rganos del Estado y la poblacion estaran en la obligacion de colaborar con
las investigaciones y estudios que determine el Ministerio de Salud Pablica.

SECCION DECIMO SEGUNDA

DEL ESTDO NUTRICIONAL, LA HIGIENE DE LOS ALIMENTOS
Y LOS ARTICULOS DE USO DOMESTICO Y PEROSNAL,
Y DE LOS JUGUETES

ARTICULO 143- Correspondera al Ministerio de Salud Pdblica dictar las
disposiciones sanitarias sobre alimentos y bebidas de consumo humano,
previa consulta con los organismos y empresas responsabilizadas con la
produccidn, importacion, exportacidn, conservacion, distribucién, consumo
y expendio de dichos productos.

63



Igualmente, el Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos correspondientes, dictara las disposiciones sanitarias sobre los
alimentos de origen animal y vegetal destinados al consumo de la poblacién.

ARTICULO 144- EI Ministerio de Salud Publica sera el organismo
facultado ara dictar y controlar las disposiciones higiénico-sanitarias en
materia de prevencion de enfermedades nutricionales. A tales efectos
coordinara las actividades de nutricion que correspondan con los érganos y
organismos del Estado relacionados con esta actividad, y exigird el
cumplimiento de lo dispuesto.

ARTICULO 145- El Ministerio de Salud Plblica dictara las disposiciones
que en materia dietética se requiera para grupos especificos de poblacion,
bajo condiciones fisiologicas o ambientales determinadas, y promovera,
ejecutard y controlara actividades de educacion para la salud en higiene de
los alimentos y nutricion.

ARTICULO 146- En el ejercicio de la inspeccion sanitaria estatal, en lo que
al control de las disposiciones higiénico-sanitarias sobre la prevencion de
enfermedades se refiere, el Ministerio de Salud Puablica estara facultado
para:

a) aprobar, en el orden sanitario, proyectos constructivos de
microlocalizacion,  obras  de  construccion, reconstruccion,
remodelaciones o modificaciones de instalaciones de todo tipo; y

b) controlar el cumplimiento de las disposiciones sanitarias por las
administraciones y trabajadores de las entidades responsabilizadas con
la obtencion, produccion, elaboracion, importacion, exportacion,
envase, transportacion, manipulacion, conservacion, distribucion,
expendio y consumo o utilizacién de bebidas y alimentos de consumo
humano, productos de uso personal, doméstico o de cualquier otra
indole.

ARTICULO 147- El Ministerio de Salud Pdblica dictara las regulaciones

higiénicas sobre obtencion, produccion, elaboracién, importacion,
exportacion,  envase,  transportacion,  conservacion, tratamiento,
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desinfectacion, distribucion, expendio y consumo o utilizacion sin riesgo
para la salud, de los productos destinados al consumo o uso de la poblacién.

ARTICULO 148- Todo organismo, empresa, establecimiento o persona que
obtenga, elabore, fraccione, conserve, trate, desinfecte, comercialice,
transporte, expenda, exponga o manipule alimentos, estara en la obligacion
de cumplir las disposiciones que dicte el Ministerio de Salud Pdblica.

ARTICULO 149- EI Ministerio de Salud Publica, a través de la inspeccion
sanitaria estatal, controlara y autorizara los alimentos o bebidas y sus
materias primas destinados a la venta o uso de la poblacion, en
cumplimiento de las disposiciones higiénico-sanitarias.

De igual forma procedera para los articulos de uso doméstico, uso personal,
utensilios y juguetes.

ARTICULO 150- Se prohibira toda operacion que modifique la
composicion de un producto alimenticio o de uso personal o domestico que
introduzca un elemento extraio indeseable o prohibido, capaz de constituir
un riesgo para la salud del consumidor o usuario.

SECCION DECIMO TERCERA
DE LA PROTECCION E HIGIENE DEL TRABAJO

ARTICULO 151- El Ministerio de Salud Publica, en su condicion de
organismo rector de la proteccion e higiene del trabajo, conjuntamente con
otros organismo, dictard, en el marco de su competencia, las medidas para la
ejecucion y control de las tareas que en dichos aspectos le hayan sido
encomendadas en la legislacion.

ARTICULO 152- A los efectos de lo establecido en el presente Decreto, se
entiende por centro de trabajo, todo lugar en que se efectle cualquier labor o
actividad humana con fines productivos, administrativos, de servicios,
investigativos o docentes.

ARTICULO 153-  El Ministerio de Salud Pdblica, por medio de la
inspeccion sanitaria estatal, controlard el cumplimiento de las disposiciones
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sanitarias dictadas tendentes a promover y mantener el bienestar fisico,
mental y social de los trabajadores, prevenir toda alteracion de su salud
relacionada con las condiciones del trabajo, protegerlos de los riesgos
resultantes de la presencia de agentes perjudiciales en el proceso laboral, y
ubicar a los trabajadores en cargos acordes con sus aptitudes sicoldgicas y
fisioldgicas.

ARTICULO 154- EI Ministerio de Salud Publica establecera el sistema de
notificacion obligatoria de las enfermedades profesionales; definira las que
serdn objeto de comunicacion oficial a la autoridad sanitaria, asi como los
procedimientos organizativos que permitan al Sistema Nacional de Salud el
flujo de la informacidn, andlisis y formas de decisiones en la prevencion de
enfermedades que puedan dafar a los trabajadores.

ARTICULO 155- Las administraciones de los centros de trabajo y los
trabajadores estardn obligados a cumplir las disposiciones que sobre
proteccion e higiene del trabajo dicte el Ministerio de Salud Pablica.

ARTICULO 156- EI Ministerio de Salud Publica, en el ejercicio de la
inspeccidn sanitaria estard, en lo que a proteccion e higiene del trabajo se
refiere, estarad facultado para controlar el cumplimiento de las disposiciones
sanitarias dictadas para la elaboracion de los proyectos de construccion,
instalacion, remodelacion 0 ampliacion, microlocalizacion,
acondicionamiento y puesta en marcha de centros de trabajo.

ARTICULO 157- En la esfera de la proteccion e higiene del trabajo, el
Ministerio de Salud Pdblica asumira las funciones siguientes.

a) estudiar e investigar los distintos factores que dafien o puedan dafiar la
salud de los trabajadores;

b) asesorar sobre las caracteristicas de los puestos de trabajo que puedan ser
ocupados atendiendo a la edad, sexo y capacidad fisiologica de los
trabajadores.

c) Normar la realizacion, periodicidad y especificidad de los examenes
médicos y otras disposiciones preventivas para los trabajadores;
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ch) dictar, en el marco de su competencia, las disposiciones sanitarias sobre
higiene del trabajo; y

d) normar y ejecutar actividades de educacion para la salud en el campo de
la higiene del trabajo, en coordinacion con los organismos, o0rganos y
organizaciones sociales y de masas.

SECCION DECIMO CUARTA

DE LAS DISPOSICIONES SANITARIAS EN LAS INSTALACIONES
DOCENTES E INFANTILES

ARTICULO 158- A los efectos de lo establecido en el presente Decreto, se
consideran locales escolares las instalaciones 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 159- EI Ministerio de Salud Pulblica dictara las medidas
sanitario-epidemioldgicas tendentes a promover, prevenir y proteger la salud
de los educandos y de los trabajadores de la ensefianza

ARTICULO 160- El Ministerio de Salud Publica, a través de la inspeccion
sanitaria estatal, en lo que al cumplimiento de las disposiciones sanitarias en
las instalaciones infantiles y docentes se refiere, estara facultado para:

a) controlar el cumplimiento de las disposiciones higiénico-sanitarias en las
instalaciones docentes e infantiles; y

b) controlar la observancia de los requisitos higiénicos del proceso docente-
educativo en todas sus fases y la formacion de habitos higiénicos en los
educandos.

ARTICULO 161- EI Ministerio de Salud Publica, en la esfera de la higiene
escolar, asumird las funciones siguientes:

a) dictar las disposiciones para la aprobacion en el orden sanitario de los
proyectos de  microlocalizacion,  construccién,  reconstruccion,
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modificacion o acondicionamiento de locales e instalaciones escolares
docentes e infantiles.

b) dictar las disposiciones sanitarias de higiene y epidemiologia para
preservar la salud en las instalaciones docentes e instituciones infantiles;

c) realizar estudios e investigaciones en materia de higiene escolar;

ch) dictar las indicaciones sanitarias procedentes en relacidn con los requeri-
mientos higiénicos inherentes al proceso docente-educativo, en coordina
cién con el organismo competente;

d) regular la préctica de los examenes médico-preventivos a los educandos y
trabajadores de la ensefianza, asi como otros procedimientos medicos en
el orden de la prevencion de enfermedades, transmisibles o no, en el
medio escolar y de las instituciones infantiles; y

e) realizar actividades de educacion para la salud con los estudiantes y
trabajadores de la ensefianza, en coordinacion con los organismos y
drganos estatales y las organizaciones de masas.

SECCION DECIMO QUINTA

DE LA HIGIENE DE LOS PRODUCTOS TERAPEUTICOS

ARTICULO 162- El Ministerio de Salud Plblica, a través de la inspeccion
sanitaria estatal, controlara el cumplimiento de las disposiciones higiénico-
sanitarias referentes a:

a) proyectos constructivos, construccién, instalacion, apertura 'y
funcionamiento de toda fabrica o establecimiento de medicamentos,
productos bioldgicos y de otros articulos o sustancias de uso domeéstico
0 terapéutico.

b) procesos, métodos y sistema de elaboracion de medicamentos,
productos bioldgicos, fito-quimicos y materias primas; y
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c) rotulacién, conservacion, envase, almacenamiento, comercializacion,
transportacion y expendio de productos terapéuticos.

CAPITULO IX

DE LA FORMACION DE RECURSOS HUMANOS
DE LA SALUD PUBLICA

SECCION PRIMERA
DE LAS ACTIVIDADES DOCENTE-EDUCATIVAS

ARTICULO 163- EIl Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos rectores de la educacion en el pais, elabora los reglamentos,
directivas y normas particulares de las actividades docente-educativas en el
campo de la salud, asi como la distribucion del fondo de tiempo del personal
docente.

ARTICULO 164- Correspondera al Ministerio de Salud Publica controlar, a
través de supervisiones e inspecciones, el cumplimiento de las actividades
docente-educativas en las instituciones docentes del Sistema Nacional de
Salud, subordinadas directamente al Ministerio de Salud Publica o a los
organos locales del Poder Popular.

ARTICULO 165- EI Ministerio de Salud Publica, de conformidad con las
normas que dicten los organismos rectores, determina quinquenalmente los
planes de formacion y superacion de especialistas, especializados,
profesionales y técnicos, obreros calificados y otros trabajadores propios de
la salud.

ARTICULO 166- Correspondera igualmente al Ministerio de Salud Pdblica,
de conformidad con las directivas de los oOrganos y organismos
correspondientes, elaborar las indicaciones generales de organizacion y el
plan de actividades principales que garantice el proceso de formacion del
personal propio de la salud en todas las instituciones docentes del Sistema
Nacional de Salud.

SECCION SEGUNDA
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DE LA PLANIFICCION Y ORGANIZACION PARA LA
FORMACION DEL PERSONAL PROPIO DE LA SALUD

ARTICULO 167- EI Ministerio de Salud Publica, de acuerdo con el plan
quinquenal de formacién de recursos humanos propios de la salud, elaborara
anualmente la propuesta global de nuevos ingresos a los centros de
formacién de estudios superiores de la ensefianza técnica, de las
especializaciones y de otros trabajadores propios de la salud, dentro de las
normas metodoldgicas para el ingreso en los cursos regulares diurnos y otros
cursos para trabajadores.

ARTICULO 168- El Ministerio de Salud Publica coordinara con los
organismos rectores de la educacion el establecimiento de los requisitos
béasicos de ingreso y los requisitos adicionales para cursar las especialidades
y especializaciones de la salud, y sobre la base de ellos establecera las
metodologias para el ingreso en los cursos regulares diurnos y otros cursos
para trabajadores.

ARTICULO 169- EI Ministerio de Salud Publica, a través de sus unidades
organizativas, planificara, organizara, dirigira y controlara los planes de
formacion y de superacion del personal docente y de los cuadros cientificos
propios de la salud.

ARTICULO 170- EI Ministerio de Salud Publica, para la elaboracion y
perfeccionamiento de los planes de estudio y programas de formacién,
especializacion y perfeccionamiento del personal propio de la salud, creara
grupos de estudio o designard centros de educacion rectores para esta
actividad.

ARTICULO 171- EIl Ministerio de Salud Pblica, en coordinacion con los
drganos y organismos correspondientes, anualmente planificard, organizara,
dirigird y controlard, el trabajo con los alumnos de la ensefianza general en
cuanto a la formacion vocacional y la orientacion profesional en materia de
salud.

ARTICULO 172- EI Ministerio de Salud Publica establecera los requisitos
y plazos para la aprobacion o denegacion de la creacion, fusion o
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desactivacion de los centros, unidades y areas de formacion de técnicos
medios, obreros calificados y trabajadores propios de la salud.

ARTICULO 173- El Ministerio de Salud Publica determinara, en los
centros de formacion del personal propio de la salud, los tipos de formas y
requisitos de los documentos acreditativos de estudio cursados, de acuerdo
con la legislacion vigente.

ARTICULO 174- El Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con
los organismos correspondientes, establecerd las reglamentaciones vy
procedimientos para la realizacion de la inspeccion docente-metodoldgica de
los centros, unidades y areas de formacion del personal propio de la salud.

SECCION TERCERA
DE LA SUPERACION Y PERFECICONAMIENTO

ARTICULO 175- EI Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos rectores de la educacion, establecerd el sistema de superacién y
de perfeccionamiento de los profesionales, técnicos, obreros calificados y
demas trabajadores de la salud.

ARTICULO 176- EI Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con la
Comision Nacional de Grados Cientificos, planificard, organizara, dirigiray
controlaré el proceso de solicitud y otorgamiento de grados cientificos de los
profesionales de la salud.

SECCION CUARTA
DE LA CONDUCTA DE LOS EDUCANDOS
ARTICULO 177- El Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos rectores de la educacion, establecera los reglamentos especiales

de los estudiantes de los centros de educacién médica media, superior y de
capacitacion.
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CAPITULO X
DE LA CIENCIAY LA TECNICA
ARTICULO 178- El ministerio de Salud Publica, conforme a lo establecido
en el Articulo 96 de la Ley, desarrollara, ejecutara y coordinara las
actividades cientifico-técnicas en el campo de la salud a través de:

a) el desarrollo de métodos cientificos de direccion;

b) investigaciones cientificas en cumplimiento de los planes estatales y
ramales de investigacion;

c) introduccion de logros de la ciencia y la técnica obtenidos en el plan de
investigaciones del organismo y plan tematico del movimiento de
racionalizadores e innovadores;

ch) el desarrollo de la informacion técnica en ciencias medicas, mediante la
red nacional de los centros de documentacion e informacion;

d) el desarrollo de la actividad de marcas y patentes;

e) la normalizacion, la metrologia y el control de la calidad de los servicios
de asistencia médica y produccién de medicamentos;

f) el desarrollo de la actividad de las sociedades cientificas; y

g) la celebracion de encuentros, congresos y otras actividades de caracter
cientifico.

ARTICULO 179- EI Ministerio de Salud Publica, en coordinacion con los
organismos rectores, elaborara los planes de desarrollo cientifico técnico de
los profesionales médicos y no médicos, para la obtencion de grados
cientificos y las categorias de investigadores.
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CAPITULO XI

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

ARTICULO 180- EIl Ministerio de Salud Publica coordinara con el Comité
Estatal de Normalizacion la implantacion de normas de metrologia y control
de la calidad, en todos los niveles del Sistema Nacional de Salud.

El Ministerio de Salud Publica coordinara con el Comité Estatal de
Normalizacion la implantacion de normas de metrologia y control de la
calidad, en todos los niveles del Sistema Nacional de Salud.

ARTICULO 181- Las unidades organizativas de normalizacion, metrologia
y control de la calidad en las distintas instancias del Sistema Nacional de
Salud incluiran en sus planes a corto, mediano y largo plazo todos los
objetivos de normalizacion, metrologia y control de la calidad de sus areas,
priorizando las actividades de produccion, servicios y otras de mayor efecto
en las actividades de salud.

CAPITULO XIlI

DEL CONTROL DE DROGS ESTUPEFACIENTES Y SUSTNCIAS
PSICOTROPICAS

ARTICULO 182- El Ministerio de Salud Publica sera el organismo
encargado del control de las importaciones, exportaciones, elaboracion,
almacenamiento, distribucion, circulacion, venta y uso de las sustancias
estupefacientes y psicotropicos, de conformidad con lo establecido en los
tratado