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— Bankinter.

— Caixa Catalufia.

— Caja Badajoz.

— Caja Duero.

— Caja Espaiia.

— Caja Extremadura.

— Caja Madrid.

— Caja Rural de Almendralejo.
— Caja Rural de Extremadura.
— Caja Sur.

— EI Monte.

— La Caixa.

CONSEJERIA DE SANIDAD Y CONSUMO

ORDEN de 11 de diciembre de 2000, por la
que se regulan las subvenciones publicas
para el ano 2001 destinadas a entidades
pUblicas y privadas existentes en la
Comunidad Auténoma de Extremadura que
realicen programas de atencion dirigidos a
enfermos mentales.

El Plan de Salud Mental para Extremadura, aprobado el 3 de octubre
de 1996, por el Consejo de Gobierno de la Junta de Extremadura
contempla entre sus objetivos generales la asistencia psiquidtrica orga-
nizada de acuerdo con los principios del modelo comunitario, en fun-
cion de las &reas sanitarias, favoreciendo la descentralizacin, facilitan-
do el acceso del usuario, coordinando las estructuras asistenciales de
Salud Mental con el resto de dispositivos sanitarios y sociales, desarro-
llando una concepcion integral de la asistencia en Salud Mental y pro-
moviendo el aprovechamiento racional de los recursos.

Siguiendo el modelo comunitario de asistencia psiquidtrica, la partici-
pacion de la comunidad se convierte en un pilar fundamental, siendo
los servicios de Salud Mental més eficaces cuando existe participacion
de los miembros de la comunidad que cuando la organizacion es de-
finida Unicamente por los propios profesionales de la Salud Mental.

Por otra parte, el mismo Plan de Salud Mental establece la necesi-
dad de actuaciones dirigidas a los denominados enfermos mentales
cronicos, es decir, pacientes con trastornos psiquidtricos especificos,
de larga duracion y que presentan déficits en el funcionamiento
psicosocial, como son las estructuras de rehabilitacion, resocializa-
cion y reinsercion.

El modelo de rehabilitacion y reinsercion psicosocial pretende recu-
perar o implantar las habilidades de tipo fisico, emocional, social e

intelectual, que permitan al enfermo el desempefio de roles socia-
les valiosos y le mantengan en su entorno, viviendo, trabajando,
aprendiendo y disfrutando de su ocio, en las mejores condiciones
de normalizacion, calidad de vida y autonomia posible.

La rehabilitacion y reinsercion psicosocial persigue favorecer el mante-
nimiento en el entorno comunitario de las personas con enfermedades
mentales crénicas en las mejores condiciones de normalizacion, auto-
nomia, integracion y calidad de vida. Pretende evitar la marginacion
y/o institucionalizacion de los que se encuentran en la comunidad y
potenciar la integracion de la poblacion institucionalizada, asi como la
mejora de la calidad de vida de sus familiares.

El Plan de Salud Mental para Extremadura define los Centros de
Rehabilitacion Psicosocial como recurso especifico disefiado para el
desarrollo de actividades rehabilitadoras, asi como el Club de Ocio
y Tiempo Libre como recurso destinado al fomento del uso del
tiempo libre en los aspectos formativos, recreativos, culturales, de-
portivos y de medio ambiente, concibiéndose como complemento a
los Programas de Rehabilitacion Psicosocial.

El mismo Plan de Salud Mental establece que todos los profesiona-
les de Salud Mental deben estar en proceso permanente de forma-
cion, con vistas a proporcionar el mejor servicio posible a sus pa-
cientes, asi como reconoce que los servicios son més eficaces cuan-
do existe participacion de los miembros de la comunidad, es decir
familiares de los pacientes, colectivos sociales y voluntariado, no
solo en la organizacion y gestion de los distintos servicios, sino
también como destinatarios de la formacion.

Por (ltimo, el Decreto 221/2000, de 24 de octubre, por el que se
regula el régimen general aplicable a las subvenciones en materia
de salud publica, asistencia sanitaria y consumo, en su Capitulo X,
contempla las subvenciones destinadas a programas de atencion di-
rigidos a Enfermos Mentales y desarrollados por entidades publicas
y privadas.

Por lo anteriormente expuesto y a tenor del articulo 33 de la Ley
de Gobierno y Administracion de la Comunidad Auténoma de Ex-
tremadura,

DISPONGO

ARTICULO 1.—La presente Orden tiene por objeto establecer las
normas por las que ha de regirse el otorgamiento de subvenciones
pablicas para el afio 2001 a entidades publicas y privadas legal-
mente existentes en la Comunidad Autonoma de Extremadura para
el desarrollo de programas de atencion dirigidos a enfermos men-
tales, incluyéndose las siguientes lineas de intervencion:

a) Centros de Rehabilitacion Psicosocial para enfermos mentales
crénicos.
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Los Centros de Rehabilitacion Psicosocial (CRPS) se definen como
servicios disefiados para ofrecer a la poblacion enferma mental
crénica programas de entrenamiento destinados al fomento de las
habilidades y competencias en el sujeto que le permitan vivir,
aprender, relacionarse y trabajar en su medio en las mejores con-
diciones de normalizacion y calidad de vida posibles, con el fin dl-
timo de potenciar su nivel de autonomia e integracion social.

Los CRPS ir&n destinados a la atencion de personas con enferme-
dad mental cronica, es decir, personas con una enfermedad mental
grave de duracion prolongada que, como consecuencia de la mis-
ma, encuentren dificultades para el pleno desarrollo de sus capaci-
dades funcionales en aspectos hésicos de su vida diaria.

Con cardcter general y sin perjuicio de otros que se puedan esta-
blecer, ofreceran los siguientes servicios bésicos:

— Rehabilitacion psicosocial de habilidades bésicas para el aumen-
to de la autonomia y el fomento de la integracion social.

— Apoyo y asesoramiento a las familias.
— Seguimiento en la comunidad.

Los principios bésicos del trabajo de rehabilitacion son los si-
guientes:

— Blsqueda de la méxima integracion y autonomia de cada indi-
viduo en el nivel que pueda alcanzar.

— Individualizacion en el proceso de atencion.

— Busqueda de contextos normalizados donde llevar a cabo las in-
tervenciones, adecuandolas al maximo al ambiente donde se desen-
vuelve el usuario.

— Disefio metodoldgico de las intervenciones.

b) Centros de Ocio y Tiempo Libre para enfermos mentales cro-
nicos.

El Centro de Ocio debe contribuir al aumento de la calidad de vi-
da de las personas con discapacidades funcionales graves debidas a
su enfermedad mental, a través de la realizacion de actividades re-
creativas y la promocion de la participacion social y cultural, sin
que ello suponga una duplicidad con respecto al trabajo de entre-
namiento que pueda llevarse a cabo en esta &rea por parte del
CRPS y una renuncia a la normalizacion e integracion comunitaria
de los pacientes atendidos.

Los usuarios de este tipo de Centros seran pacientes enfermos
mentales cronicos que presenten dificultades para la integracion en
recursos normalizados, debido a su nivel de deterioro 0 que no se
beneficien mejor de la integracion en dichos recursos.

La metodologia de las actividades que se realicen se regird por los
mismos principios bésicos que las realizadas en los CRPS, poniendo
especial énfasis en la busqueda de la participacion de los usuarios.

¢) Programas complementarios de atencion psicosocial en Centros
de Rehabilitacion y Centros de Ocio.

Los servicios prestados en los CRPS y en los Centros de Ocio y
Tiempo Libre son de cardcter bésico, independientemente de la
ubicacion de los mismos. Sin embargo, dichos centros tienen unas
particularidades debidas a su proceso de puesta en marcha, dispo-
nibilidad de recursos o caracteristicas el &rea de cobertura, que
pueden determinar la necesidad de complementar los servicios mi-
nimos ofrecidos con otros que, aprovechando los recursos existen-
tes, traten de solucionar problematicas especificas.

Por lo tanto, se puede complementar la oferta bésica de los cen-
tros, con los siguientes programas:

— Programa estructurado de entrenamiento para el ocio.

— Desplazamiento de los profesionales a determinadas zonas de su
area de cobertura.

— Oferta de servicios adicionales a los usuarios: transporte, come-
dor, efc.

— Programas de psicoeducacion para pacientes y familiares, escue-
la de padres, grupos de autoayuda, efc.

— Programas bésicos de rehabilitacion en las &reas de: habilidades
sociales, integracion comunitaria y actividades de la vida diaria.

— Programas de atencion destinados a otros colectivos.

Dado el cardcter complementario de los programas o servicios ci-
tados o de cualquier otro que pudiera crearse en funcion de las
necesidades de la poblacion de referencia, ser requisito imprescin-
dible para su implantacion, el mantenimiento de los criterios basi-
c0s y funcionamiento establecidos para el Centro donde vayan a
desarrollarse.

d) Actuaciones de formacion dirigidas a profesionales que intervie-
nen en servicios de salud mental voluntarios y familiares de enfer-
mos mentales.

ARTICULO 2—Las subvenciones a otorgar tendrdn como limite las can-
tidades que figuren en la Ley de Presupuestos de la Comunidad Autd-
noma de Extremadura para el afio 2001 destinadas a estos fines en
la aplicacion 18.03.412A 460 por importe de 28,000.000 Ptas. y en
la aplicacion 18.03.412A 489 por importe de 137.000.000 Ptas., fi-
nanciando la Consejerfa de Sanidad y Consumo total o parcialmente
los gastos ocasionados en la ejecucion de los programas que se espe-
cifican en la presente Orden de Subvenciones.
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ARTICULO 3.—No serén objeto de financiacion aquellas actividades eje-
cutadas con anterioridad a la solicitud o que sean subvencionadas en
més de un 70% por otros organismos, instituciones o entidades.

ARTICULO 4.—Las ayudas otorgadas con cargo a la presente Orden
tendrén caracter de subvencion y podrdn concederse directamente
0 en el marco de Convenios de Colaboracion en los términos que
se expresan en el articulado de la presente Orden y en funcion de
las disponibilidaces presupuestarias.

ARTICULO 5.—EI programa presentado podrd ser desarrollado hasta
el 31 de diciembre del afio 2001.

ARTICULO 6.—Serén criterios de distribucion para el otorgamiento
de subvenciones los siguientes:

a) La adecuacion del proyecto presentado al Plan de Salud Mental
para Extremadura, asi como a la planificacion que se establezca
en las dreas sanitarias.

b) La adecuacion al modelo comunitario de salud mental.
¢) Contar con profesionales cualificados para el desarrollo del pro-
grama.

d) Participacion de los afectados y sus familiares en el desarrollo
del programa.

e) Experiencia en el desarrollo de programas de atencion a enfer-
mos mentales.

ARTICULO 7.—La documentacion a presentar para recibir subvencio-
nes ser4, para cada programa:

1) Solicitud conforme al modelo Anexo |.
2) Programa a desarrollar segin modelos:

* Anexo Il (Programa de Centro de Rehabilitacion Psicosocial).

* Anexo Ill (Programa de Centro de Ocio y Tiempo Libre).

* Anexo IV (Programas Complementarios de Atencién Psicosocial).
* Anexo V (Programa de Formacion en Salud Mental).

Los Programas deberan presentarse firmados por el representante
legal de la entidad.

3) Presupuesto econdmico para el desarrollo del programa.

4) Declaracion expresa responsable de que la Entidad estd al co-
rriente de sus obligaciones tributarias y de Sequridad Social, suscri-
ta por el representante legal de la misma, en el caso de Entidades
Privadas sin Fin de Lucro.

5) Fotocopias compulsadas de los Estatutos de la Entidad y C.IF
de la misma, en el caso de Entidades Privadas sin Fin de Lucro.

ARTICULO 8.—Plazos y presentacion de las solicitudes.

1) Las solicitudes de subvencion podran presentarse durante los 30
dias naturales siguientes a la fecha de publicacion de la presente
Orden.

2) Las solicitudes de subvencion y documentacion se remitirdn por
duplicado, segin modelos anexos, y seran presentadas en los Servi-
cios Centrales de la Consejerfa de Sanidad y Consumo o en los
Servicios Territoriales de la misma, en los Centros de Atencion Ad-
ministrativa, 0 bien remitidas a los mismos en cualquiera de las
formas previstas en la Ley de Régimen Juridico de las Administra-
ciones Pdblicas y del Procedimiento Administracion Comdn,

3) Si la solicitud no redne los requisitos exigidos, o los proyectos
presentados no se ajustasen a los modelos de elaboracion plantea-
dos y que se recogen como anexos a la presente Orden, se reque-
rird al solicitante para que, en el plazo de 15 dias naturales, sub-
sane la falta o acompafie los documentos preceptivos, con la indi-
cacion de que si asi no lo hiciere, se le tendrd por desistido en su
peticion, previa la resolucion contemplada en el Art. 42 de la Ley
30/1992, de 26 de noviembre de Régimen Juridico de las Adminis-
traciones Pdblicas y del Procedimiento Administrativo Comun.

ARTICULO 9.—La concesion de subvenciones sera resuelta por el ti-
tular de la Consejeria de Sanidad y Consumo, a propuesta de la
Direccion General de Planificacion, Ordenacion y Coordinacion Sani-
taria, en el plazo de tres meses desde la presentacion de la solici-
tud. Caso de que en dicho plazo no recayera resolucion expresa, s
entenderd desestimada la misma.

ARTICULO 10.—Forma de pago de las subvenciones:

1) Recaida resolucion favorable de subvencion, se abonard el 50% de
la misma una vez certificado el inicio de la actividad, y el 50% res-
tante cuando se certifiquen gastos correspondientes al 30% inicial.

2) La Entidad se compromete a aportar, en el plazo de los 15
dias siguientes a la recepcion de los fondos, certificacion acredita-
tiva de haber registrado en su contabilidad el ingreso de su im-
porte, con destino a la finalidad prevista.

3) Por otra parte, la Entidad, dentro de los 15 dias siguientes a
la finalizacion del programa subvencionado, deberé presentar ante
la Consejeria de Sanidad y Consumo, certificacion pormenorizada y
detallada de ingresos y gastos habidos en la ejecucion del Progra-
ma subvencionado.

4) Las certificaciones que se aluden en los apartados anteriores
deberan ser expedidas, en el caso de Entidades Pdblicas por el Se-
cretario 0 Interventor de la misma, y en el caso de Entidades Pri-
vadas por el Secretario con el visto bueno del Presidente.




D.0.E—N{mero 149

23 Diciembre 2000

12683

5) La Entidad subvencionada debera conservar los justificantes del
gasto certificado a disposicion de los servicios correspondientes de
la Consejeria de Sanidad y Consumo y de la Intervencion General
de la Junta de Extremadura.

6) Las Entidades Privadas sin Fin de Lucro que perciban subven-
cion no estaran obligadas a prestaciones de garantias por las can-
tidades que les sean anticipadas.

ARTICULO 11.—De los Convenios de Colaboracion.

1) La firma de Convenios de Colaboracion se realizara entre el
Consejero de Sanidad y Consumo y el representante legal de la
Entidad, a propuesta del Director General de Planificacion, Ordena-
cion y Coordinacion Sanitaria, pudiendo ser solicitados y suscritos a
lo largo de todo el afio 2001.

2) Las Entidades deberan presentar:

a) Acuerdo de sus Organos de Gobierno por el que se aprueba
suscribir el Convenio de Colaboracion con la Consejeria de Sanidad
y Consumo, asi como autorizacion expresa al representante legal
de la Entidad para la firma del mismo.

b) Descripcion del programa a convenir, segin modelos Anexos.
¢) Presupuesto econémico del programa a convenir.

d) Compromiso de la Entidad, firmada por el representante legal
de la misma, a efectos de aportacion de la diferencia entre el im-
porte total del proyecto y la subvencion otorgada.

e) Declaracion expresa responsable de que la Entidad esta al co-
rriente de sus obligaciones tributarias y de Sequridad Social, suscri-
ta por el representante legal de la misma, en el caso de Entidades
Privadas sin Fin de Lucro.

f) Fotocopias compulsadas de los Estatutos de la Entidad y CIF de
la misma, en el caso de Entidades Privadas sin Fin de Lucro.

3) La forma de pago, justificacion de gastos, vigencia del convenio,
renovacion y ampliaciones, serdn reguladas en el articulado del
mismo.

ARTICULO 12—Todo el material técnico que sea elaborado por los
recursos subvencionados a través de la presente Orden estard a
disposicion de la Consejeria de Sanidad y Consumo.

ARTICULO 13—La Consgjeria de Sanidad y Consumo podré estable-
cer Convenios con entidades de carécter formativo o laboral, tanto
plblicas como privadas que posibiliten la formacion de estudiantes
0 profesionales, la realizacion de actividades de investigacion o el
gjercicio del voluntariado en los CRPS, debiendo aquéllos que sean

subvencionados a través de la presente Orden, atenerse a las ins-
trucciones que desde la propia Consejeria se les indique.

La realizacion de Convenios de este tipo por parte de la entidad ges-
tora del CRPS que afecten al funcionamiento del Centro o impliquen
el desempeiio de determinadas actividades en sus instalaciones o por
parte de los profesionales contratados, debera ser objeto de autoriza-
cion previa por parte de la Consejeria de Sanidad y Consumo.

ARTICULO 14.—En el supuesto de que los programas subvenciona-
dos o Convenios suscritos generasen a la entidad ingresos econd-
micos como consecuencia de la venta de libros, material audiovi-
sual, documentos o similares, o bien por el cobro de matriculas de
CUrs0s, congresos, etc. dichos ingresos se reinvertirdn en las mismas
areas de actuacion contempladas en los programas, previa autori-
zacion por parte de la Consejeria de Sanidad y Consumo.

ARTICULO 15.—La asistencia a los pacientes y sus familias a través
de cualquiera de los programas subvencionados serd gratuita.

ARTICULo 16.—Las entidades perceptoras se comprometen a hacer
plblico en todas sus actividades la circunstancia de contar con fi-
nanciacion de la Consejerfa de Sanidad y Consumo.

ARTICULO 17—~El incumplimiento por las entidades subvencionadas de
las condiciones expresadas en esta norma 0 en las de superior rango,
asi como la duplicidad de subvenciones, constituird causa determinan-
te de revocacion de la concedida por esta Consejerfa, debiendo proce-
derse a su reintegro conforme a los tramites legales establecidos.

ARTICULO 18.—La Junta de Extremadura no tendrd ningn tipo de
relacion laboral, funcionarial ni administrativa con el personal con-
tratado para la ejecucion de las actividades subvencionadas me-
diante la presente Orden.

DISPOSICIONES FINALES

PRIMERA—Se faculta a la Secretarfa General Técnica y a la Direc-
cion General de Planificacion, Ordenacion y Coordinacion Sanitaria
para dictar cuantos actos sean necesarios para la aplicacion y eje-
cucion de la presente Orden.

SEGUNDA.—La presente Orden entrard en vigor el dia siguiente de
su publicacion en el Diario Oficial de Extremadura.

Mérida, a 11 de diciembre de 2000.

El Consejero de Sanidad y Consumo,
GUILLERMO FERNANDEZ VARA
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ANEXO |

SOLICITUD DE SUBVENCION PARA PROGRAMA DE ATENCION A ENFERMOS
MENTALES CRONICOS.

RESERVADO A LA ADMINISTRACION

(Sello de entrada)

Entidad solicitante:
Fecha de entrada:
Expediente Nimero:

1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

Nombre completo:
CIF:

Domicilio:

C.P:

Poblacion: Provincia:

Teléfono; FAX: E-mail:

2. DATOS DE IDENTIFICACION DEL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
SOLICITANTE

Apellidos y nombre:
DNI:

Relacion con la entidad:

3. PROGRAMA PARA EL QUE SE SOLICITA SUBVENCION

Centro de Rehabilitaciéon Psicosocial para enfermos mentales crénicos.
Centro de Ocio y Tiempo Libre para enfermos mentales crénicos.

Programa Complementario de Atencion Psicosocial.

OO0 4d 4

Programa de formacién.

Importe solicitado Coste total Aportacién de la entidad
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a)

a)

b)

4. CERTIFICO:

Que todos los datos contenidos en esta Solicitud y los documentos que se
acompanan se ajustan a la realidad.

5. ME COMPROMETO A:

Aceptar la supervision y control de las actuaciones contenidas en el Proyecto
subvencionado por parte de la Consejeria de Sanidad y Consumo.

Remitir, igualmente, cualquier otro tipo de informaciéon o datos relacionados con
la ejecucion del programa subvencionado, que sean requeridos por la Consejeria
de Sanidad y Consumo durante el desarrollo del mismo o una vez finalizado.

Redactar un informe completo de evaluacion sobre el cumplimiento de los
aspectos recogidos en el Programa ejecutado, que debera ser remitido a la
Consejeria de Sanidad y Consumo durante el mes de enero del afio siguiente a
la concesidn de |la subvencién.

Propiciar la coordinacion con los recursos sociales, sanitarios y comunitarios
reievantes para el proceso de integracion de los pacientes, favorecer la
colaboracion y apoyo al movimiento asociativo de familiares y pacientes y
potenciar o promover actividades de concienciacidon y mejora de la imagen del
enfermo mental.

Colaborar en la formacién y el asesoramiento a otros recursos de atencién a
enfermos mentales promovidos por la Consejeria de Sanidad y Consumo, asi
como a participar en cuantas reuniones de coordinacién se establezcan desde la
misma.

Ceder a favor de la Junta de Extremadura los derechos de los resultados

obtenidos, en el caso de congresos, reuniones cientificas, estudios o
publicaciones.

En a de de

Firma del representante de la Entidad
y sello de la misma

EXCMO. SR. CONSEJERO DE SANIDAD Y CONSUMO
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ANEXO Il

PROGRAMA DE ATENCION EN CENTRO DE REHABILITACION
PSICOSOCIAL PARA ENFERMOS MENTALES CRONICOS

El programa presentado deberd contener, al menos, los apartados
que se recogen en el presente Anexo, siguiendo las condiciones e
indicaciones que se incluyen en el mismo

1. JUSTIFICACION DE LA NECESIDAD DEL PROGRAMA.

2. UBICACION Y CONTEXTO DE INTERVENCION.

Deben recogerse datos sobre el Centro (ubicacion, titularidad, espa-
io, dependencias, etc.), el drea de intervencion y cobertura, los re-
CUrsos comunitarios, sanitarios y sociales existentes, asi como la
coordinacion que se establecera con los mismos, en especial con el
Centro de Ocio y Tiempo Libre de referencia, si existiera.

3. OBJETIVOS DEL CENTRO.

4. POBLACION DESTINATARIA.

Deberdn concretarse los criterios de seleccion y exclusion, asi como el
nimero de plazas total que e ofertard, que serd, al menos, de 60.

5. ACCESO DE PACIENTES AL CRPS.

Especificar el sistema de acceso de pacientes al Centro, sistema de
derivacion y gestion de la lista de espera.

El acceso se realizard, preferiblemente a través del servicio de Sa-
lud Mental de referencia, mediante informe de derivacion completo.

Deberd remitirse, junto al presente programa, el modelo de infor-
me de derivacion a utilizar para el acceso de pacientes al Centro.

6. SISTEMA DE ACOGIDA DE PACIENTES.

Descripcion del proceso de acogida: intervencion inicial con la fa-
milia, asignacion de profesional que actuard como tutor, periodo
de adaptacion al Centro, en su caso, etc.

7. EVALUACION  INICIAL.

Indicar como serd el proceso de evaluacion del paciente, la partici-
pacion de los distintos profesionales en dicho proceso, las reas en
que se llevard a cabo, asi como la metodologia utilizada.

8. PLAN INDIVIDUALIZADO DE REHABILITACION.

Para cada paciente usuario del CRPS se elaborard un Plan Indivi-
dualizado de Rehabilitacion, por lo que deberd especificarse la me-
todologia, contenido y profesional responsable de su elaboracion.

9. PROGRAMAS.
Los programas que se aplicaran en el Centro deben estar estructu-

rados, especificAndose: requisitos de aplicacion, objetivos que se
pretenden, duracion, contenido, niveles (en su caso), Secuenciacion
de las sesiones y evaluacion.

El CRPS debera ofrecer programas de entrenamiento estructurados,
de tipo individual o grupal en, al menos, las Siguientes &reas:

* Aspectos cognitivos basicos.

* Actividades de la vida diaria.

* Ejercicios motricos y entrenamiento psicomotriz.
* Habilidades de interaccion social.

* Psicoeducacion del paciente.

* Autocontrol.

* Integracion comunitaria.

* Qrientacion e insercion laboral.

* Intervencion familiar.

Debera elaborarse una guia de intervencion para cada éarea, que
serd remitida a la Consejeria de Sanidad y Consumo durante los
tres meses siguientes a la concesion de la subvencion.

10. SISTEMA DE SEGUIMIENTO.

Deberan concretarse los mecanismos que permitan, en coordinacion
con los recursos comunitarios, sanitarios y sociales, el apoyo y su-
pervision del paciente una vez alcanzados los objetivos marcados
en su Plan Individualizado de Rehabilitacion y por lo tanto la sali-
da del Centro.

11. REGIMEN DE FUNCIONAMIENTO.
Sefialar el régimen de funcionamiento del Centro en lo referente a:

* Horario para pacientes y familiares (garantizando la atencion
en horario de mafiana y tarde, de lunes a viernes, excepto festivos
y durante todo el afio). En todo caso, se procurara que sea com-
plementario al del Centro de Ocio de referencia, si existiera.

* QOrganizacion interna del equipo de trabajo.
* Derechos de los usuarios (garantias de su cumplimiento, confi-
dencialidad de la informacion, etc.)

* Sistema de participacion de los pacientes y las familias en el
funcionamiento del Centro.

12. RECURSOS HUMANOS.

Profesionales que trabajaran en el Centro (titulacién, nimero, jo-
mada laboral, etc.).

El CRPS debera contar con la siguiente plantilla, minima, a tiem-
po total:

* Un Director Técnico (Psicélogo).
* 2 Psic6logos.
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* 1 Terapeuta Ocupacional.

* 1 Trabajador Social.

* 2 Monitores de Rehabilitacion.

* 1 AuxiliarAdministrativo/Recepcionista.

ANEXO |11

PROGRAMA DE ATENCION EN CENTRO DE QCIO Y TIEMPO LIBRE
PARA ENFERMOS MENTALES CRONICOS

El programa presentado deberd contener, al menos, los apartados
que se recogen en el presente Anexo, siguiendo las condiciones e
indicaciones que se recogen.

1. JUSTIFICACION DE LA NECESIDAD DEL PROGRAMA.

2. UBICACION.

Deben recogerse datos sobre el Centro (ubicacion, titularidad, espa-
io, dependencias, etc.), el drea de intervencion y cobertura, los re-
CUrss comunitarios, sanitarios y sociales existentes.

3. OBIETIVOS.
4. POBLACION DESTINATARIA Y SISTEMA DE ACCESO.

Se concretard el perfil de los pacientes a los que se destinen las acti-
vidaces, asi como la forma de acceso de los mismos al servicio.

5. METODOLOGIA.

Deberd resefiarse la metodologia y los principios que regirdn las
actuaciones que se lleven a cabo y que, en cualquier caso, se
atendran a los principios ya especifcados para los CRPS.

Serd esencial sefialar los mecanismos de coordinacion que se esta-
bleceran con el CRPS de referencia, si existiera, con el fin de evitar
la duplicidad en la oferta de servicios y actividades, asi como el
sistema de derivacion de usuarios entre ambos recursos.

6. ACTIVIDADES.
7. REGIMEN DE FUNCIONAMIENTO.

Se se sefialard el horario de funcionamiento que, en cualquier caso,
deberd ser complementario al establecido por el CRPS de refer-
encia, Si existiera.

Se indicarn expresamente los cauces y mecanismos establecidos
para garantizar la participacion de los pacientes y familiares.

8. RECURSOS HUMANOS.

Profesionales que trabajaran en el Centro: nimero, categoria profe-
sional, funciones, horario, etc.

ANEXO IV

PROGRAMAS COMPLEMENTARIOS DE ATENCION PSICOSOCIAL
El programa presentado deberd contener, al menos, los apartados
que se recogen en el presente Anexo, siquiendo las condiciones e
indicaciones que se recogen.
1. JUSTIFICACION DE LA NECESIDAD DEL PROGRAMA.
Se aportaran los datos que se estimen convenientes y que justifi-
quen la necesidad de implantar el programa de atencion.
2. UBICACION.

Se sefialard la ubicacion donde se desarrollaré el programa, las de-
pendencias que se utilizaran, asi como el Centro de referencia
(CRPS 0 Centro de Ocio y Tiempo Libre) donde se llevara a cabo.

3. OBJETIVOS.

4. METODOLOGIA.

Deberd resefiarse la metodologia y los principios que regiran las
actuaciones que se lleven a cabo y que, en cualquier caso, se
atendrdn a los principios ya especifcados para el CRPS: Se indica-
ran los mecanismos de coordinacion que se establecerdn con 10S
recursos sociales y sanitarios de la zona de referencia.

5. ACTIVIDADES.

Detallar el contenido del programa.

6. RECURSOS HUMANOS.

Especifcar las personas que llevarén a cabo el programa, asi como
las funciones que desarrollardn. En caso de ser necesarios: nimero,
categoria y funciones de los profesionales.

7. RECURSOS MATERIALES.
ANEXO V

PROGRAMA DE FORMACION EN SALUD MENTAL

El programa presentado deberd contener, al menos, los apartados
que se recogen en el presente Anexo, siguiendo las condiciones e
indicaciones que se recogen.

1. DENOMINACION DEL PROGRAMA.
2. DESTINATARIOS DE LA FORMACION.
3. OBJETIVOS.
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4. CONTENIDOS.

Se detallardn los contenidos tedricos y practicos, en su caso, de la
formacidn.

5. TEMPORALIZACION.

Prevision del calendario de ejecucion del programa presentado:
preparacion, convocatoria, inscripciones, realizacion, etc.

6. RECURSOS HUMANOS.

Recursos humanos necesarios, para la preparacion, gestion del de-
sarrollo el programa y ejecucion del mismo.

7. RECURSOS MATERIALES.

Recursos materiales previstos: lugar de celebracion, material forma-
tivo, material de apoyo, etc.

Il. Autoridades y Personal

1.—NOMBRAMIENTOS, SITUACIONES E INCIDENCIAS

CONSEJERIA DE PRESIDENCIA

ORDEN de 18 de diciembre de 2000, por la
que se da cumplimiento a la Sentencia del
Juzgado de lo Contencioso-Administrativo

n.% 1 de Caceres, de 27 de octubre de 1999,
recaida en el recurso
contencioso-administrativo n.° 251/99,
promovido a instancias de D.2 Sacramento
Rubio Leon.

Dando cumplimiento a la sentencia dictada por el Juzgado de lo
Contencioso-Administrativo n.° 1 de Caceres, de 27 de octubre de
1999, recaida en el recurso contencioso-administrativo n.° 251/99,
promovido a instancias de D2 Sacramento Rubio Ledn contra la
Resolucion de 27 de febrero de 1999 de la Direccion General de
la Funcion Publica, por la que se dispone la publicacion de la re-
lacion provisional de aprobados de las pruebas selectivas convoca-
das por Orden de 15 de julio de 1997, se procede a llevar a caho
los efectos estimatorios reconocidos en la citada sentencia, en el
sentido de que se valore conforme al baremo establecido, por el
Tribunal Unico, el perfodo de tiempo que la recurrente estuvo tra-
bajando como Encargada de Biblioteca.

Situados en el momento concreto a que el Juzgador refiere, se conti-
nlia el proceso selectivo practicandose las actuaciones oportunas de
acuerdo con lo prescrito en las Bases de la Convocatoria, cuya conclu-
sion arroja como resultado final, que la recurrente, D2 Sacramento
Rubio Ledn, ha consequido superar las pruebas selectivas para cubrir
puestos vacantes del Grupo 1V, Categorfa Vigilante de Museos, Archivos
y Bibliotecas de personal laboral, convocadas por Orden de 15 julio

de 1997, debiendo ser incluida en la relacion definitiva de aspirantes
que han superado el mencionado proceso.

Presentada por la actora la documentacion exigida en la Base Dé-
cima de la convocatoria y acreditados los requisitos exigidos en la
misma, esta Consejeria de Presidencia en virtud de las atribuciones
Que tiene conferidas

DISPONE

PRIMERO—Incluir a D2 Sacramento Rubio Ledn, con DN
76.107.078, en la relacion de aprobados que han superado el proceso
selectivo convocado por Orden de 15 de julio de 1997, para cubrir
puestos vacantes pertenecientes al Grupo IV, del personal laboral de la
Administracion de la Comunidad Autonoma de Extremadura, en la Ca-
tegoria de Vigilante de Museos, Archivos y Bibliotecas.

SEGUNDO.—Adjudicar a la interesada la plaza con n.° de control
13496, adscrita a la Direccion General de Patrimonio Cultural, ubi-
cada en la localidad de C4ceres, de la Consejeria de Cultura.

TERCERO.~Convocar a D.2 Sacramento Rubio en el lugar y dia que
a continuacion se indica, para la formalizacion del correspondiente
contrato de trabajo:

Dia: 29 de diciembre de 2000.

Lugar: Direccion General de la Funcién Publica de la Consejeria de
Presidencia. C/ Paseo de Roma, s/n. Mérida

CUARTO.~EI contrato de trabajo tendra como fecha de inicio el
dia 1 de enero del 2001 y sus efectos econémicos y administrati-
vos se computaran desde el dia 1 de julio de 1999.




