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RELACION NUMERO 3 ' |
Madrid COMUNIDAD AUTONOMA
COSTE DE LA AMPLIACION DE MEDIOS DEL FEGA
A DE CANTABRIA |
. Capitulo I: Gastos de personal 25123 LEYDE CANTABRIA 5/1997, de 6 de octubre,
Organismo 211. de Prevencién, Asistencia e Incorporacion
Programa 715A. Social en Materia de Drogodependencias.
Articulo 12 ........... feemrnraeeaetatanrraeanras 18.376.242
Articulo ) i TR 7.651.984 PREAMBULO _
Artictlo 18 ..o 5.718.190 - Los usos de drogas constituyen un fenémeno com-
Servicio 01 plejo en el que inciden multiples determinantes y del
) que se derivan diversas consecuencias para el individuo
Programa 711A. . v la sociedad. Los problemas relacionados con el con-
Articulo 12 e 17.4956.372 sumo de drogas han generado y generan una consi-
Articulo T3 ..o 17.193.308 derable preocupacién social y movilizan a su alrededor
AFtICUID 16 ...ooveieeeeeeee e 5971666  una cantidad muy importante de esfuerzos y recursos
o ‘ para intentar dar soluciones diversas a problemas dife-
Servicio 02. ' rentes,
Programa 711A. Cantabria, por desgracia, no es ajena a este feno-
h meno, tal como ocurre en el resto de las Comunidades
AI’t!CUiO T2 7.5617.688 Auténomas de Esparfia. El consumo de drogas institu-
Articulo 16 ... 527.410 cionalizadas como las bebidas alcohdlicas y el tabaco
Servicio 23 se encuentran muy arraigados en nuestra Comunidad
) Auténoma y suponen de por si un grave conflicto de
Programa 712D. salud publica. A ellos se han incorperado en los ultimos
ArtICUIO 12 oo er e ea e eeas 2.336.036 afios otras sustancias de un consumo prevalente en otras
Articulo 16 ..ccviieriieiiieeeennnns e eereeeeaas 598.038 culturas; tal es el caso de los opidceos, los derivados
del cannabis y de ia planta de la coca, el abuso de deter-
Programa 531A. . minados farmacos vy la mas reciente aparicién de ana-
Articulo 12 .oooiieeeeieeeeeeeee e eeceee e 3.975.200 logos sintéticos de drogas.
Articulo 16 ..eeeeeeeeiiiiieeeeeees erreererenaa 1.017.203 La Diputacién Regional de Cantabria, consciente de
que los usos indebidos de drogas no se limitan a un
Programa b3 1A. mero problema coyuntural y de las repercusiones
Articulo 12 .......... et trenraeraaaeeaaeansieanes 14.798.930 socio-sanitarias que conllevan, aprobé en 1991 el Plan
Articulo 13 oo e e eeeeeeens s 2.091.740 Autonémico sobre Drogas {(Decreto 68/1991), en la
Articulo 168 .oeovveiii v cereee e e 1.854.131 actualidad en vigor. Asimismo, la Consejeria de Sanidad,
. . Consumo y Bienestar Social ha aprobado una serie de
Servicio 21. normas en materia de coordinacién, acreditacion de cen-
Programa 712C. _ ’gos y servicios de atencion al toxicémanody en {éxateria
, e tratamiento con opiaceos a personas dependientes
Qgi.g“:g ég """""""" R L zg?gggg de los mismos, como apoyo y desarrolio de las actua-
£ 1 L T o . ciones contempiadas an el citado Plan.
Sarvicio 22. Sin embargo se hace necesaria una nueva regulacion
p 712E normativa con rango de Ley que se acerque al fenémeno
rograma - ~ de las drogodependencias desde una perspectiva global,
ATHCUIO 12 oo 11.723.658 en la que se consideren de una forma integral el conjunto
ATHCUIO 18 ooveeieiiiiireciee e e ee e e 1.722.719 de actuaciones de prevencitn, asistencia e incorporacion
Servicio 24 social de drogodependientes y en la que se preste aten-
€rvicio £4. cién a todo tipo de drogas.
Programa 7 12H. La Cens;ti&uciénhﬁsgaﬁoléa en‘ su Tité:lcé 1, artz'cx.;lo 43,
: ' consagra el derecho de todos los ciudadanos a {a pro-
Articulo E B 2606560 te%c;%nddedla ;Sah}d,daE tiempglque estabiece la feS}?Eon‘
; ‘ - sabilidad de los poderes publicos como garantia fun-
Total Capitulo ] ..oovvvceveeireenne 126.160.792 damental de este derechoy en su articulo 43.2 establece
. Capitulo ll: Gastos en bienes corrientes el mandato de organizar o tutelar la salud puablica. Asi-
y servicios ;’nismo en el capitulo Il ge ?ste mismo Tl'tul? ;el rgccgen
, os principios rectores de la politica social del Estado,
Organismo 211. al sefalar las prestaciones a que estan obligados los
Programa 715A ..o 5.850.000 ‘poderes publicos en materia de servicios sociales y asis-
' Servicio 01 . tencia social. Al mismo tiempo, el Titulo VIl establece
ervicic U 1. una nueva articulacién del Estado cuya implantacién pro-
Programa 711A. gresiva debe suponer una reordenacioén de las compe-
Articulo 21 ‘ 138.915 tencias entre las distintas Administraciones Pudblicas.
bnbnbidl -Gk . La Ley Orgénica 8/1981, de! Estatuto de Autonomia
Articulo 22 e 2.637.830 de C g P - ; l
AFHOUIO 23 ooeomooeieoeseos oo - 2/516.000 e Cantabria, delimita las competencias y establece la
s capacidad de desarrollo legislativo de la Comunidad
Total Capitulo I ....ocoeneerrcecarrinenenes 11.142.745  Auténoma de Cantabria y en su articulo 22.18 confiere

el marco de competencias exclusivas en asistencia y
bienestar social.
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Por su parte la Ley de Cantabria 5/1992, de 27 de
mayo, de Accién Social, articula los servicios sociales
para la Comunidad Autonoma de Cantabria, establecien-
do los criterios de orden y coherencia en la planificacidn,
claridad legislativa y organizativa, aportacion suficiente
de recursos econdmicos al sector, aplicacién de los prin-
cipios de descentralizacion, participacion de la Adminis-
tracion Local v apoye y orientacién en las actuaciones
de iniciativa social.

Constituye el objeto de la presente Ley, en este marco
legislativo, la ordenacion general del conjunto de actua-
ciones y actividades de las entidades piiblicas y privadas
destinadas a la prevencidon en drogodependencias y a
la asistencia e incorporacién social de las personas dro-
godependiantes, asi como |a regulacién general de las
funciones, competencias y responsabilidades de las
Administraciones Publicas y entidades privadas é ins-
titgqiones dedicadas a las drogodependencias en Can-
tabria. .

La presente Ley opta por una aproximacion global
al fendmeno y desde ella dotar de su auténtica dimension
a las polfticas sectoriales. Se propone transmitir de forma
clara a la sociedad y a sus instituciones la relevancia
del problema, trasladando una mensaje de normaliza-
cién, solidaridad y apoyo social hacia las personas dro-
godependientes y el compromiso de los poderes plblicos
para mitigar las consecuencias derivadas del consumo
de draogas y para promacionar de forma activa los hébitos
de vida saludables y una cultura de la salud. Al mismo
tiempo profundiza en la articulacidn de una serie de ins-
trumentos de coordinacion, planificacion, participacion
y financiacidn de las actuaciones en materia de drogas
que se lleven a cabo en la Comunidad Autdénoma.

La presente Ley se estructura en ocho titulos. En el
Titulo preliminar se establece el objeto y los principios
ractores de la Ley. Seguidamente se establecen en dos
titulos diferenciados las actuaciones tendentes a la
reduccion de la demanda y de asistencia e incorporacion
social de las personas drogodependientes. El Titulo I
refleja las actuaciones tendentes a reducir la oferta a
‘traves de las medidas de control con especial atencién
a las limitaciones a la publicidad, promocidn, venta y
consumo de bebidas alcohdlicas y tabaco. Los instru-
mentos de planificacion, coordinacian y participacion se
establecen en el Titulo IV, donde el Plan Regional schre
Drogas se constituye como el principal elementa estra-
tégico. Por dltimo los Titulos V, VI vy VIl regulan, res-
pectivamente, las competencias y responsabilidades de
las diferentes Administraciones Publicas de Cantabria,
las infracciones y sanciones y las formas de financiacién
de las Administraciones Publicas en esta materia.

TITULO PRELIMINAR

Disposiciones generales

Articulo 1. Objeto de Ja Ley.

t. La presente Ley tiene por cbjeto:

a} La ordenaciéon general, en el marco de las com-
petencias que estatutariamente corresponden a la Comu-
nidad Autonoma de Caniabria, y dentro de su ambito
territorial, del conjunio de actuaciones y actividades de
las entidades plblicas y privadas destinadas a la pre-
vencion del consumo de sustancias que puedan generar
dependencias y a la asistencia e integracion social de
las personas de ellas dependientes.

b} La regulacidn general de las funciones y com-
petencias en la materia de las Administraciones Piblicas,
entidades privadas e instituciones, como marco de refe-
rencia.

c} La configuracién del Plan Regional Sobre Drogas
como el instrumento estratégico para la planificacién
y ordenacién de las actuaciones que en materia de dro-
gas se lleven a cabo en Cantabria.

d) La proteccién a terceras personas de los perjui-
cios que pueda causarles el consumo de drogas.

2. Las prescripciones contenidas en la presente Ley
seran de aplicacion a las diferentes actuaciones, tanto
individuales como colectivas, de titularidad ptblica o pri-
vada, que en materia de drogas se realicen dentro del
ambito territorial de la Comunidad de Cantabria.

Articulo 2. Definiciones.

1. A los efectos de esta Ley, se consideran drogas
aquellas sustancias que, suministradas al organismo, son
capaces de generar dependencia, provocan cambios en
el comportamiento y efectos nocivos para la salud vy
el bienestar de las personas. Tienen tal consideracion:

a) Las bebidas alcohdlicas.

b} Eltabaco.

¢} Las sustancias estupefacientes y psicotropicas
sometidas a contral en virtud de las normas nacionales
y convenios internacionales suscritos por el Estado espa-
nal. :

d} Otras sustancias cuyo uso excesivo o inadecuado,
individual o colectivo, son capaces de producir los efec-
tos y consecuencias antes descritos.

2. Se entiende por drogodependencia aquelia alte-
racion del comportamiento que afecta al estado fisico,
psicolagico y social del individuo y que se caracteriza
por un natron desadaptativo con una tendencia al con-
sumo compulsivo v continuado de drogas, a pesar de
{a aparicion de problemas significativos relacionados con
él,

3. A los efectos de asta Ley. se entiende por comn-
sumo de drogas el uso no terapéutico, inadecuado o
perjudicial de las mismas. :

Articulo 3. Principios rectores.

Las actuaciones en materia de drogas en la Comu-
nidad Autdnoma de Cantabria responderan a los siguien-
tes principios rectores:

1. La responsabilidad publica, en coordinacidn y
colaboracién con las entidades privadas e instituciones,
en la intervencion sobre las condiciones sociales y cul-
turales favorecedoras del consumo de drogas institucio-
nalizadas y no institucionalizadas y sobre sus consecuen-
cias a nivel individual, familiar y social.

2. La aprobacién activa de habitos de vida saluda-
bles y de una cultura de la salud que incluya el rechazo
del consumo de drogas, asi como la solidaridad social
con las personas con problemas de drogodependencia.

3. La consideracion integral e interdisciplinar del
proceso continuado de la prevencion en drogodepen-
dencias, asistencia e incorporacion social del drogode-
pendiente, mediante la coordinacion de diferentes actua-
ciones sectoriales y la coordinacién de las administra- -
ciones y entidades e instituciones, contando con la par-
ticipacion activa de la comunidad en el disefio, ejecucion
y control de las intervenciones destinadas a abordar los
problemas relacionados con el consumao de drogas.

4. La consideracion de la drogodependencia como
unta enfermedad de indole bioldgica y psicolégica con
trascendencia social, mediante la integracién de las
actuaciones, de asistencia e incorporacion social del dro-
godependiente en los sistemas sanitario y de accion
social.
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5. La seleccidon e implantacion de las actuaciones
y programas en materia de drogas en el marco de la
ordenacion sanitaria y de accién social de la Comunidad
Auténoma de Cantabria, con sujecién a criterios de efi-
ciencia y evaluacién continua de resultados con la con-
sideracion prioritaria de las politicas y actuaciones pre-
ventivas en materia de drogodependencias y de todas
aquellas estrategias dirigidas a reduccién del riesgo y
del dafo por el consumo de drogas. :

6. El enfoque global que sustenta el articulado de
esta Ley en ningun caso debe enmascarar las sustan-
ciales diferencias que presentan las causas, los factores
y los efectos del consumo de las distintas sustancias
que pueden generar dependencias. Especialmente, en
lo que se refiere a aquellas cuya fabricacién y consumo
tienen una tradicional tolerancia en nuestra sociedad,
como las bebidas alcohdlicas y e! tabaco. Esa especi
ficidad debera ser tenida en cuenta en las respectivas

estrategias y programas de prevencién, asistencia e

incorporacién social de {as personas dependientes.

Articulo 4. Sujetos protegidos.

La atenciéon dentro del territorio de la Comunidad
Auténoma de Cantabria se extendera a todos los resi-
dentes en cualquiera de los municipios de la region. Los
ciudadanos no residentes en Cantabria tendran derecho
a la atencién en la forma y condiciones previstas en
Ia legislacion y en los convenios nacionales e interna-
cionales de aplicacién. - '

TITULO |

De la reduccién de la demanda

Articulo 5. Objetivos generales.

Corresponde a las Administraciones Publicas, en sus
respectivos ambitos de competencias, promover,
desarrollar, apoyar, coordinar, controlar y evaluar los pro-
gramas y actuaciones tendentes a: '

T. Reducir la presencia, promocgion, venta y niveles
de consumo de drogas. :

-

2. Aumentar los conocimientos y la responsabilidad .

de los ciudadanos en materia de prevencién en drogo-
dependencias.

3. Modificar las actitudes y comportamiento de Ia
poblacién en general respecto a las drogodependencias,
generando una conciencia social sclidaria y participativa
frente a este problema. ,

4." Intervenir sobre las condiciones sociales vy del
entorno que favorezcan los factores de riesgo y el con-
sumo de drogas.

5. Potenciar en el ambito comunitario en general
y en sectores especificos de la poblacion en particular,
una cultura de la salud, que incluya el rechazo del con-
sumo de drogas. ,

6. Fomentar entre los ciudadanos, especialmente
gngle los menores de edad, alternativas de ocio salu-

abies.

Articulo 6. Criterios de actuacion.

1. Las actuaciones desarrolladas en materia de pre-
vencién en drogodependencias por las Administraciones
Publicas en Cantabria, en colaboracion con las entidades
privadas e instituciones, deberdn enmarcar la prevencién
en drogodependencias en un ambito general de pro-
mocion de la salud y calidad de vida.

2. El dmbito prioritario de la prevencidgn en drogo-
dependencias sera el comunitario. Dicha prevencion se
realizaréd mediante programas, en cuya elaboracién y
desarrollo podran participar activamente las organiza-
ciones y asociaciones sociales, cuyas iniciativas y acti-
vidades serén favorecidas por los poderes pablicos.

3. Llos programas preventivos combinaran su carac--
ter educativo, orientado a la modificacion de actitudes
y hébitos, con la promocién de hébitos saludables.
Dichos programas deberén, asimismo, ser sistematicos
en sus actuaciones, pérmanentes en el tiempo y eva-
luables. _

4. Los programas preventivos se dirigiran preferen-
temente a3 sectores especificos de la sociedad, especial-
mente a la poblacion juvenil, y contaran en su diseiio,
ejecucion y evaluacion con la participacion de personas,
entidades y asociaciones que puedan favorecer et cum-
plimiento de los objetivos del programa.

Articulo 7. Actuaciones prioritarias.

1. El Gobierno de Cantabria, dentro de su ambito
de competencias y en colaboracién con otras Adminis-
traciones Pidblicas, entidades privadas e instituciones,
promovera las siguientes actuaciones:

a) La realizacion de una politica global preventiva
que, mediante diferentes actuaciones sectoriales coor-
dinadas, incida sobre los factores sociales, educatjvos,
culturales, sanitarios y econdmicos que favorecen el con-
sumo de sustancias que puedan generar dependencias
en la Comunidad Autdonoma.

b) La inclusién de la educacién para la salud a lo
largo de todo el proceso educativo, con un enfoque
comun a todas las materias, prestando particular aten-
cion a la prevencion en las drogodependencias.

¢} La promocion del asociacionismo juvenil, de los
programas de voluntariado social y de alternativas salu-
dables de ocio y tiempo libre dirigidas a los jévenes;
especiaimente a agquellos que se encuentran en situacion
de mayor riesgo para el consumo de sustancias que
puedan producir dependencias. Estas actuaciones se lie-
varén a cabo en el &mbito escolar. _

d) La realizacién de programas de prevencién de
las drogodependencias en el dmbito laboral, especial
mente dirigidos al consumo de bebidas alcohdlicas y
tabaco, y a sectores de produccién con alto riesgo de
consumo de drogas, asi como a otros en los que su
consumo pueda poner en peligro la vida o la salud de
terceras personas.

e) La realizaciéon de programas comunitarios de pre-
vencién de las drogodependencias dirigidos a aquelias
zonas urbanas y rurales con mayor incidencia y riesgo,
en colaboracion con las corporaciones locales, preferen-
temente a través de los Centros de Servicios Sociales
y Unidades Basicas de Accién Social. Los programas
comunitarios que, con participacién de distintas corpo-
raciones municipales abarquen una mancomunidad o
ambito comarcal legalmente establecidos seran consi-
derados prioritarios y contardn con una coordinacion
especffica.

f) La promocién entre la juventud de alternativas
de formacién profesional, primer empleo, autoempleo
y promocién empresarial, al considerar que el fracaso
escolar y la carencia de alternativas laborales constituyen
factores predisponentes en la aparicion de las drogo-
dependencias.

g) El compromiso de las Administraciones Puablicas
competentes en la tarea de velar para que la planificacién
y desarrollo urbanistico responda a criterios de solida-
ridad, igualdad y racionalidad al considerar que el
desarrollo urbano equilibrado constituye un factor de
superacion de causas que inciden en ia aparicion de
las drogodependencias.
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h} La acreditacién de los programas de prevencion
que se realicen en Cantabria.

2. Como soporte a todas estas actuaciones priori-
tarias, las Administraciones Pablicas competentes impul-
saran la colaboracion de los medios de comunicacion
social, especialmente mediante la difusion de mensajes
prevantivos. En este sentido las Administraciones Publi-
cas procuraran la asistencia de los profesionales de la
infermacion a los cursos, encuentros o sesiones infor-
mativas que celebren. . .

3. Los programas preventivas contardn en su dise-
fio, ejecucion y evaluacién con la participacién de los
sectores implicados, a través de sus asociaciones, enti-
dades y profesionales. Asimismo, se promovera la ade-
cuada formacion de los interlocutores sociales.

_TITULO I

De la asistenciayla incorporacién social

CAPITULO |

De las medidas generales de asistencia
e incorporacién social

Articulo 8. Objetivos generales.

Las acciones que se desarrollen en la Comunidad
Auténoma de Cantabria orientadas hacia las personas
dragodependientes tendran por finalidad:

1. Garantizar la asistencia a las personas afectadas
por problemas de consumo y dependencia de drogas
en condiciones de equidad con otras enfermedades, ase-
gurando en todo caso la calidad y eficacia de los dife-
rentes servicios y programas integrados en fa red asis-
tencial de utilizacién pdblica.

2. Asegurar la coordinacidn entre los distintos servi-
cios del sistema de asistencia e integracién social del
drogodependiente.

3. Garantizar el respeto a los derechos de las per-
sonas drogodependientes como usuarios de los distintos
Servicios. :

4. Estimular la demanda asistencial y el contacto
de las personas drogodependientes con el conjunto de
dispuositivos del sistema.

5. Mejorar los niveles de salud y la calidad de vida
de las personas drogodependientes.

6. Mitigar la problematica social y juridico-penal de
la poblacién drogodependients. : '

7. Potenciar las férmulas de incorporacion social del
drogodependiente en un entorno social normalizado,
especialmente a lo largo de todo el proceso asistencial.

8. Crear el clima vy la cultura social que favorezca
la solidaridad y la colaboracién de la comunidad en la
asistencia e integracion social del drogodependiente.

“

Artfculo 9. Criterios de actuacion.

Los servicios sanitarios, sociosanitarios y sociales de
la Comunidad Auténoma de Cantabria adecuaran sus
actuaciones a los siguientes criterios:

1. La oferta terapéutica para la atencién a las per-
sonas drogodependientes deberd ser accesible, diver-
sificada, profesionalizada y de caracter interdisciplinar.
Dicha oferta estard basada en programas asistenciales
individualizados y flaxibles en sus objstivos terapéuticos
vy planteamientos de intervencién, En todo caso habran
de ser desarrollados con un enfoque active que estimule
la demanda asistencial.

2. La asistencia a las personas drogodependientes
se prestaré preferentemente en el ambrto comunitario,
y siempre que las condiciones subjetivas asi lo aconsejen,
en la mayor proximidad posible a su entorno sociofa-
miliar, por lo que se potenciaran los dispositivos y pro-
gramas asistenciales en régimen de ambulatorio.

3. La atencién a! drogodependiente y sus familiares
se realizard a través del sistema sanitario publico y del
Sistema de Accion Social de la Comunidad Auténoma
de Cantabria, incrementando sus recursos en funcién
de las necesidades de la poblacién e incorporando, cuan-
do sea necesario, los recursos privados, conveniente-
mente acreditados, para completar y diversificar los pro-
gramas terapdéuticos.

4. La incorporacion social del drogodependiente es
ol objetivo final del proceso asistencial, por lo que se
dispondrén las estructuras de paso en los programas
asistenciales, asf como la coordinacion entre éstos y los
de incorporacion social, y en todo caso los aspectos
relacionales, educativos y laborales del proceso de recu-
peracion.

B. La incorporacién social de las personas drogo-
dependientas se apoyara en las redes generales y en
su familia y entorno afectivo, adoptando, cuando sea
necesario, medidas especiales destinadas a conseguir
la igualdad de oportunidades.

6. La evaluacion permanente de los procesos y

" resultados de los diferentes centros, servicios y modelos

de atencién.

Articulo 10.  Actuaciones prioritarias.

El Gobierno de Cantabria, dentro de su &mbitoc de
competencia y en colaboracion con las Administraciones
Publicas correspondientes y las entidades privadas e ins-
tituciones convenientemente acreditadas, promovera las
siguientes actuaciones:

1. La atencion a los drogodependientes desde las
redes generales de los sistemas sanitaric y de accion
social, siempre desde un enfoque multidisciplinar, espe-
ciaimente en el nivel primario.

2. La ampliacion de la oferta asistencial en centros
especificos de atencion a drogodependientes, fundamen-
talmente en cuanto al incremento de actividad y pro-
gramas que desarrollan y en todas aquellas medidas
que favorezcan la accesibilidad de los usuarios a los
recuUrsos. _

3. La inspeccién y control periodico de los centros,
servicios, astablecimientos y otros dispositivos de aten-
cién al drogodependiente, de caricter privado.

4. La potenciacién de programas de incorpeoracién
social de personas drogodependientes y de asesoramien-
t0 a sus famitiares.

6. Con caracter priotitario la realizacion de progra-
mas encaminados a la reduccion de dafios y la mejora
de las condiciones generales de salud del drogodepen-
diente y la creacién y extension regional de programas
especificos dirigidos a la poblacién drogodependiente
de alta cronicidad y méaximo riesgo sanitario. Estos pro-
gramas incluirédn la accesibilidad a tratamientos con sus-
titutivos opidceos, al control sanitario y a la atencion
social.

6. 'La potenciacion de programas de formacién ocu-
pacional y profesional del drogodependiente, con objeto
de conseguir su progresiva incorporacién sociakHaboral.

7. La sensibilizacién de la sociedad en general, con
el fin de promover la participacién activa y solidaria de
la comunidad en el proceso de asistencia a incorporacion
social del drogodependiente y de modificar las actitudes
negativas hacia el mismo.
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-Articulo 11.  Ambito judicial v penitenciario.

El Gobierno de Cantabria en el émbito judicial y peni-
tenciario:

1. Promoveré la realizacién de programas de edu-
cacion sanitaria y atencion a reclusos drogodependientes
a través prioritariamente del propio sistema penitencia-
rio.

2. Propiciard, a través de centros y servicios publicos
‘o privados acreditados, la posibilidad de alternativas para
las demandas de remision condicionada de la pena o
cumplimiento de la pena en centro terapéutico formu-
ladas por la Administracion de Justicia e Instituciones
Penitenciarias. En. este sentido promovera la adopcion
de convenios de colaboracién con ambas que incluyan
las necesarias medidas de financiacidon. En todos estos
casos, la competencia en la adopcién de decisiones tera-
péuticas residira en los equipos del sistema de asistencia
e incorporacion social del drogodependiente de la Comu-
nidad de Cantabria. :

- 3. Impulsarda programas y colaborara con otras
Administraciones Publicas para la atencion de los dro-
godependientes detenidos. |

Articulo 12.  Ambito laboral.

1. El Gobierno de Cantabria impulsard programas
de motivacién de la demanda de atencién de trabaja-
dores con problemas de consumo de drogas en el &mbito

lahoral. En su disefio, ejecucién y evaluacién, participaran

de manera prioritaria sindicatos, empresarios, Servicios
Médicos de Empresa y Comités de Seguridad y Salud.

2. Sefomentaran los acuerdos entre organizaciones
empresariales y sindicales, tendentes’ a la reserva del
puesto de trabajo de las personas drogodependientas
durante su proceso de recuperacion, y al desistimiento
_del sjercicio de las potestades disciplinarias que reco-
noce la legislacién laboral en casos de problemas deri-
vados del abuso de drogas. El Gobierno de Cantabria
facilitard en el marco de dichos acuerdos la atencién
a los trabajadores afectados.

3. Ei Gobierno de Cantabria en sus centros, esta-
blecimientos y servicios, reservard el puesto de trabajo
de la persona drogodependiente durante el proceso de
tratamiento. Los Comités de Seguridad y Salud de las
distintas dependencias de la Administracion Regional
velaran por la aplicacién de lo dispuesto en la presente
Ley a sus trabajadores. Para lo cual procedera a la pro-

mulgacion de la norma correspondiente, en el plazo méaxi-

mo de tres meses desde la entrada en vigor de la pre-
sente Ley.

CAPITULO i

Da los derechos y deheres de las personas
drogodependientes ante los sistemas sanitarios
y de accibn social

Articulo 13. Derechos y deberes.

1. Derechos: Los ciudadanos acogidos al ambito de
esta Ley, en su consideracién de enfermos, disfrutan
de todos los derechos recogidos en el ordenamiento
juridico vigente para los usuarios de los servicios sani-
: tarios, sociosanitarios y sociales de la Comunidad Auté-
noma de Cantabria, mereciendo particular atencion los
siguientes: ‘ ‘
a) A la informacion sobre los servicios a los que
puede acceder y requisitos y exigencias que plantea su
- tratamiento. Asi como a que se le solicite el consen-
timiento informado previo por escrito al inicio del mismo.

b) A la gratuidad de la asistencia, dentro del sistema
sanitario publico, de los servicios sociales en general
y de los centros privados concertados, con las excep-
ciones que se pudieran determinar reglamentariamente.

¢} A recibir un tratamiento adecuado, prestado por
centro y servicio acreditado.

d} A la igualdad de acceso a los dispositivos asis-
tenciales y al respeto de su personalidad, dignidad e
intimidad, sin que pueda ser discriminado por ninguna
causa.

e} A la voluntariedad para iniciar y cesar el trata-
miento excepto en los casos sefialados en la legislacion
vigente.

f) A la confidencialidad de toda la informacion rela-
cionada con su proceso y estancia en cualquier dispo-
sitivo asistencial de Cantabria.

g) A informacion completa y gratuita, comprensible
y continuada, verbal y escrita, sobre el proceso de tra-
tamiento que esté siguiendo.

h) A que se le extienda certificacién gratuita acre-
ditativa sobre su situacidn, asi como sobre el tratamiento
que haya seguido (informe de alta) o esté siguiendo.

i) A gue quede constancia por escrito o en soporte
técnico adecuado de todo su procese asistencial. Caso
que dicho soporte fuere informatico estara en todo caso
sujeto a las disposiciones regutadoras que garanticen
la confidencialidad de los datos y el uso de los mismos,
siéndole solicitada la preceptiva autorizacion. :

i} A serinformado en el caso que se le piense incluir
en algtn tipo de estudio e investigacion, a recibir expli-
cacién detallada sobre los propésitos del mismo, a saber
en qué consistird exactamente su participacion. Debera
saber que debera, en dicho caso, si acepta, otorgar por
escrito la debida autorizacion y que puede negarse,
garantizandosele que su negativa no implicard ningdn
tipo de discriminacién por lo gque respecta a su asistencia.

k} A la libre eleccidn entre las opciones de trata-
miento v a la negativa a determinadas alternativas tera-
péuticas.

I} A conocer el nombre y estamento profesional de
las personas encargadas de su asistencia, gue deberéan
estar debidamente identificadas.

m} A saber quién es la persona, personas, unidades
o servicios a las que puede dirigirse para preguntar o
plantear cuestiones o quejas, aun sobre asuntos no cli-
nicos estrictamente.

n} A conocer la normativa del centro o institucion
en lo referente a todos aquellos aspectos gue pudieran
afectarle.

A} A conocer con exactitud los mecanismos y vias
para formular las quejas y reclamaciones que estime
pertinentes y a que éstas sean respondidas en el minimo
tiempo posible.

2. Deberes: El usuario del sistema de atencion e
incorporacién social del drogodependiente se vera obli-
gado, por su parte, a observar los siguientes deberes:

a) De cumplimiento de todas las especificaciones
e indicaciones que, a lo largo del programa de trata-
miento, voluntariamente aceptado, se le indiquen.

b) De colaborar al maximo en el cumplimiento del
reglamento interno y normativa de funcionamiento del
centro.

c} De firmar el alta voluntaria en casc de negativa
al tratamiento. .

d) De responder, con la garantia de mantenerse la
maxima confidencialidad acerca de ello, a las cuestiones
que, respstando sus derechos como persona, le sean
planteadas en el curso de su diagndstico y/o tratamiento.

e) De someterse a las determinaciones toxicol6gi-
cas que le sean indicadas, en el momento en que le
sean sefaladas.
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f} Caso de hacer uso de su derecho & la negativa
en los apartados anteriores se considerara una negativa
al tratamiento.

g} Detratar conrespeto a todo el personal del centro
y resto de usuarios del servicio.

h} De observar las normas de comportamiento y
urbanidad socialmente aceptadas durante su permanen-
¢ia en.al centro,

i) Derespetar las normativas de func:onamlento par-

ticulares de cada recurso asistencial que previamente

ie habran sido comunicadas.

Articulo 14. Garantias de los derechos.

1. El Gobierno gle Cantabria establecera reglamen-
tariaments el contenido y alcance especifico de dichos
derechos y las garantias de reparacitn gue procadan
por su ingumplimiento.

2., Las infracciones por violacion de estos derechos
aestaban sometidas al régimen sancionador contemplado
en esta Ley. sin perjuicio de las responsabilidades dis-
ciplinarias o de otro tipo del personal autor de las mis-
mas.

3. Los centros y servicios sanitarios, sociosanitarios
y sociales, publicos y privados, de atencion al drogo-
dependiente dispondran de informacion accesible de los
derechos de los pacientes y hojas de reclamaciones y
sugerencias asi como de medios para la atencion de
la informacién, reclamacioneas y sugerencias del piblico.

4_  El ingreso de una perscna en un centro o servicio
de caracter especifico vendra precedido de la firma del
correspondiente contratc terapéutico, en el gue se refle-
jen con claridad los derechos vy obligaciones a cbservar
en el proceso de recuperacidn.

CAPITULO 1l

Del Sisterna de Asistencia e Incorporacitn Social del
Drogodependiente

Articulo 16 Caracteristicas generales.

1. El Sistema de Asistencia 8 Incorporacién Social
del Drogodependiente se configura como una red asis-
tencial de utilizacién puablica diversificada que integra
de forma coordinada centros y servicios generales, espe-
cializados, y especificos del Sistema Sanitario Publico
y del Sistema de Accién Social, complamentados con
recursos privados debidamente acreditados.

En ningdn casg los recursos del Sistema de Asistencia
e Incorporacion Social del Drogodependiente formaran
unla red propia separada de las redes de asistencia gene-
rales.

2. El Gobierno de Cantabria establecerd reglamen-
tariamente los requisitos y procedimientos para la auto-
rizacién administrativa y acreditacién de los centros y
servicios de atencién al drogodependiente.

Articulo 16. Niveles asistenciales.

1. El Sistema de Asistencia e Incorporacion Social
del Drogodependisnte se estructura en tres niveles de
intervencién. El circuito terapéutico, la jerarguizacion de
los recursos, las condiciones de; acceso vy derivacién de
drogodependientes al mismo, asi como Ja inclusion de
niveles correlativamente de intervencion, seran delimi-
tadas y desarrolladas por el Plan Regional Sobre Drogas.

2. En todo caso, la configuracién del circuito tera-
péutico suponse la aceptacién ds los diferentes centros,

servicios y programas de los objetivos generales de la
atencion, de un estilo de trabajo comin, de una nece-
sidad de coordinacion, y de las instituciones que la Ley
y ¢l Plan atribuyen a cada nivel y servicio.

Articulo 17.  Primer nivel.

1. El primer nivel estara constituido por:

a) Los equipos de Atencidn Primaria de Salud.

b) Las unidades béasicas de Accidén Social y los cen-
tros de servicios sociales.

¢) Los programas que se determinen desarrollados
por asociaciones de ayuda y autoayuda y otras entidades.

2. Son funciones del nivel primario de atencufm a
las personas drogodependientes:

a) informacion, orientacion, motivacioén y educacwn
sanitaria.

b) Diagnédstico y detsccidn pracoz.

c} Atencidén a su problemética social y a las pato-
logias somaticas asociadas al consumo de drogas.

d) Apoyo a su praceso de incorporacién social.

e) Apoyo a sus familias y entorna afectivo.

f} Programas de desintoxicacién y seguimiento sani-
tario.

3. El Plan Regional sobre Drogas establecera los
mecanismos de coordinacién vy reparto de funciones
entre los centros, servicios y asociaciones, garantizando
una actuacion integral en el territorio.

Articulo 18. Segundo nivel,

1. El segundo nivel estard constituido por:

a) Centros especificos acreditados de atencién
ambulatoria a drogodependientes de los que existiran,
al menos, uno por Area de Salud que se constituiran
en un dispositivo de referencia para este nivel.

b} Equipos de Salud Mental de Atencion Primaria.
c; Unidades de Psiquiatria de hospitales generales.
g d} Programas de rehabilitacién en régimen intarme-

0.

g) Hospitales generales.

f} Centros y programas acreditados de tratamiento
con sustitutivos opidceos.

En cada Area de Salud existirdn en la medida en
que las disponibilidades lo permitan, todos los servicios
y programas enunciados.

2. Son funciones basicas de los servicios y progra-
mas del segundo nivel los siguientes:

a) La desintoxicacién, deshabituacidn y rehabilita-
cién ambulatoria. .
b} El apoyo a los procesos de incorporacién social.
¢} La atencidn a la patologia somatica asociada al
consumo de drogas.

d) La atencién a las urgencias provocadas por el
consumo de drogas.

e8) La educacion sanitaria y apoyo psicolégico a dro-
gadepend:entes infectados por el VIH y enfermos de

f) La realizacion de programas de reduccion de
danos.

Articulo 19. Tercer nivel.
1. Eltercer nivel estara constituido por los siguientes
centros y servicios, con ambito de actuacién regional:

a} Unidades de Desintoxicacién Hospitalaria.
b} Comunidades Terapéuticas Acreditadas.
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c} Pisos de acogida, reinsercion o de apoyo a desin-
toxicacion. : o
d) Centros de emergencia social.

2. Es funcién de tas Unidades de Desintoxicacién
Hospitalaria la desintoxicacién de personas drogodepen-
dientes. .

3. Son funcionas basicas de las Comunidades Tera-
péuticas Acreditadas la desintoxicacion, deshabituacion
y rehabilitacion en régimen residencial de personas dro-
godependientes.

4. Los pisos de acogida, reinsercion o de apoyo a
desintoxicacion son recursos especificos cuyas funcio-
nes consisten en prestar apoyo a los centros de tra-
tamiento y aquellos usuarios de los servicios que carecen
de soporte. sociofamiliar gue les impide realizar el pro-
ceso terapéutico en régimen ambulatorio.

5. Los centros de emergencia social o centros de
encuentro y acogida son centros cuya funcién consiste
en prestar apoyo social inmediato de caracter temporal
a usuarios que presenten graves carencias.

TiTULO I

De la reduccion de ia oferta

CAPITULO I

De las limitaciones a la publicidad y promocion de

bebidas alcohdlicas y tabaco

Articulo 20. Condiciones de la publicidad.

1. Sin perjuicio de lo establecido en la Ley 34/1988,
General de Publicidad, la promocién y publicidad, tanto
.directa como indirecta, de bebidas alcohdlicas y tabaco
debera respetar, en todo caso, las siguientes limitacic-
nes:

a) - No estd permitida la publicidad de bebidas alco-

hélicas y tabaco dirigida a menores de dieciocho afios.:

b} En los medios de comunicacién social editados
en la Comunidad Auténoma, se prohibe la publicidad
de bebidas alcohdlicas y tabaco en los programas, pagi-
nas o secciones dirigidas preferentemente al publico
infantil o juvenil.

¢) Asimismo, gueda prohibida la utilizacion de la
imagen y la voz de menores de dieciocho afios en la
confeccion de la publicidad de bhebidas alcohdlicas y
tabaco.

d) No estara permitido que los mensajes publicita-
rios de behidas alcohélicas y tabaco se asocien a una
mejora del rendimiento fisico o psiquico al éxito social,
a equipos terapéuticos, a la conduccion de vehiculos
y al manejo de armas. Asimismo, queda prohibido ofrecer
una imagen negativa de la abstinencia o de la scbriedad.

e} Lo establecido en los apartados anteriores se
extiende a todo tipo de publicidad directa o indirecta,
incluyendo la de objetos que por su denominacién, gra-
fismo, modo de presentacion o cualqguier otra causa pue-
da suponer una publicidad encubierta de bebidas alco-
hdélicas o de tabaco.

f)} No podréa realizarse el patrocinio o financiacién
de actividades deportivas o culturales, dirigidas exclu-
sivamente a menores de dieciocho afios, por parte de
las personas fisicas o juridicas cuya actividad principal
o conocida sea la fabricacién, promocién o distribucién
de bebidas alcohélicas o de tabaco, si ello lleva aparejada
la publicidad de dicho patrocinio, o la difusion de marcas,
simbolos o imégenes relacionados con las bebidas alco-
holicas o el tabaco.

2. El Gobiernc de Cantabria impulsard la formali-
zacion de acuerdos con empresas fabricantes y distri-
buidoras de bebidas alcohdlicas y tabaco, destinadas
a la autolimitacién de la publicidad de estas sustancias.

3. ElGobierno de Cantabria no utifizara como sopor-
tes informativos ¢ publicitarios objetos relacionados con
el consumo de tabaco y bebidas alcohdlicas.

Articulo 21. Prohibiciones.
Se prohibe expresamente la publicidad directa e indi-
recta de bebidas alcohdlicas y tabaco en:

1. Los centros y dependencias de la Administracion
de la Comunidad de Cantabria.

2. Los centros sanitarios, socicsanitarios y de servi-
cios sociales. .

3. Los centros docentes, incluidos los destinados
a la ensefianza deportiva.

4. Los centros y espectaculos destinados mayori
tariamente a un pidblico menor de dieciocho afios.

5. Los medios de transporte publico.

6. Todos los lugares donde esté prohibida su venta
¥y consumo.

7. Otros centros y lugares similares a los mencio-
nados que se determinan reglamentariamente.

Articulo 22. Promocicn.

1. Las actividades de promocién de bebidas alco-
holicas y tabaco en ferias, certdmenes, exposiciones y
actividades similares se situaran en espacios diferencia-
dos cuando tengan lugar dentro de otras manifestacio-
nes publicas.

En estas actividades no estard permitide ni el ofre-
cimiento ni la degustacién gratuita a menores de die-
ciocho afos. Tampoco estard permitidc el acceso a
menores de dieciocho afios no acomparfados de per-
sonas mayores de edad.

2. Estara prohibida la promocién de bebidas alco-
hdélicas y tabaco mediante la distribucién de informacién
por buzones, correo, teléfono y en general, mediante
cualquier mensaje que se envie a un domicilio, salvo
que éste vaya dirigido nominalmente a mayores de die-
ciocho afios.

3. En las visitas a los centros de produccion, ela-
boracidny distribucién de bebidas alcohdlicas, no podran
ofrecerse los productos a los menores de edad.

CAPITULO I

De las limitaciones a la venta y consumo de bebidas

alcohdlicas

Artt’cu_lo 23. Prohibiciones.

1. No se permitira la venta ni el suministro de bebi-
das alcohélicas a los menores de dieciocho afios en el
territorio de la Comunidad Auténoma de Cantabria.

2. La venta o el suministro de bebidas alcohdlicas
a través de maquinas automaticas solo podra realizarse
en establecimientos cerrados, haciéndose constar en su
superficie frontal la prohibicién que tienen los menocres
de consumir bebidas alcohdlicas y a la vista de una per-
sona encargada de que se cumpla la citada prohibicién.

3. En los establecimientos de autoservicio la venta
de bebidas alcohdlicas se realizard en una seccién con-
creta, con letreros anunciadores de la prohibicién de
su venta a menores. ]

4. Para contribuir a la reduccién del abuso de bebi-
das alcohédlicas, ias Corporaciones Locales estableceran
los criterios que regulen ia localizacién, distancia y carac-
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teristicas que deberin reunir los establecimientos de
suministro y venta de este tipo de bebidas, asi como
la venta y consumo de fas mismas, en la via pdblica,
restringiéndola al maximo.

6. Enlaslocalidades de poblacion superior a 20.000
habitantes que no cuentan con ordenanza reguladora
de la distancia y iocalizacion de establecimientos de ven-
ta de bebidas alcohdlicas, y en tanto no cuenten c¢on
la misma, la distancia minima entre las puartas de acceso
de fos establecimientos serd de 25 metros. Esta nor-
mativa solo sera de aplicacion a los establecimientos
que tramiten su licencia de apertura con posterioridad
a la entrada en vigor de esta Ley.

6. Naose permitird la venta ni el consumo de bebidas
alcohdlicas en:

a} Los centros y dependencias de la Administracién
de la Comunidad de Cantabria, salvo en los lugares expre-
samente habilitados al efecto.

b) Los centros sanitarios, sociosanitarios y sociales,
salvo en las dependencias habilitadas al efecto.

¢)' Los centros educativos de Ensefianza Primaria,
Secundaria, Formacion Profesional vy especial, asi como
sus dependencias.

d) Los centros destinados a la ensefianza deportiva.

e} Los centros de asistencia a menores.

f} Los establecimientos dedicados al despacho de
pany leche. -

g) La via pablica, salvo terrazas, veladores, o en dias
de fiestas patronales regulados por la correspondienta
ordenanza municipal.

Articulo 24. - Acceso de menores a locales.

1. Salvo lo astablecido en el siguiente parrafs, que-
da prohibida la entrada de los menocres de dieciocho
afios en discotecas, salas de fiesta y establecimientos
similares, en los que se venda o facilite al consumo de
bebidas aicohdlicas.

2. Excepcionalmente, estos locales podran estable-
cer sesiones especiales para los menores de dieciocho
anos, con horarios y sefializacién diferenciada y gue no
podran tener continuidad ininterrumpida con la venta
de bebidas alcohdlicas, retirdndose en estos periodos

la exhibicién y publicidad de bebidas alcohdlicas. Al obje--

to de limitar la adquisicién de hdbitos asociados a futuro
consumo de bebidas atcohdlicas se procurara, por las
Administraciones responsables, restringir al maximo las
autorizaciones administrativas al efecto.

CAPITULO 1l

De las limitaciones a la venta y consumo de tabaco

Articulo 25. Limitaciones a la venta.

1. No se permitira la venta ni et suministro de taba-
co, ni de productos que le imiten o introduzcan el habito
de fumar y sean nocivos para la salud, a los menores
de dieciséis afios en el terntOrlo de la Comunidad de
Cantabria.

2. La venta o el suministre de tabaco a través de
maquinas automaticas sélo podré realizarse en estable-
cimientos cerrados, haciéndose constar en su superficie
frontal la prohibicion que tienen los menores de diecisdis
afios de adquirir tabaco, vy a la vista de una persona
encargada de que se cumpla la citada prohibicién.

3. No se permitird la venta ni el suministro de
tabaco en:

a} Los centros y dependencias de ia Administracién
de la Comunidad de Cantabria.

b} Los centros sanitarios, sociosanitarios y de servi-
cios sociales y sus dependencias.

¢) Los centros educativos de ensefianza primaria,
secundaria, formacién profesional y especial, asi como
sus dependencias.

d) Los centros destinados a la ensefianza deportiva.

e} Los centros de asistencia a menores.

f} Las instalaciones deportivas.

Articulo 26. Limitaciones al consumo.

1. Se prohibe fumar en:

a) Cualguier medio de transporte colectivo, en tra-
yectos que recorran exclusivamente el territoric de la
Comunidad Auténoma de Cantabria de caracter urbano.
Los de caracter interurbano estan sometidos a la misma
prohibicion, salvo que dispongan de departamentos
especificos para fumadores.

b) Los centros sanitarios y sus dependencias.

c) los centros de ensefianza y sus dependencias.

d; Las grandes superficies comerciales cerradas.

e} Las galerias comerciales.

f) Las oficinas de la Administracién Piblica, desti-
nadas a la atencion directa al publico.

g} Los locales donde se elahoren, transformen,
manipulen, preparen o vendan alimentos, excepic aqué-
llos que estan destinados principalmente al consumo
de alimentos, en los que deberan existir zonas clara-
mente diferenciadas, tal como se recoge en €} punto 2.

h) Las salas de cine y teatro y locales similares.

i} Los vehiculos de transporte escolar. en todos los
vehiculos destinados a transporie de menores de edad
v en los vehiculos dastinados a transporte sanitario.

i} Los museos, archivos, bibliotecas y salas de expo-
siciones y conferencias.

k) Las instalaciones deportivas cerradas.

I} Los jardines de infancia y centros de atencién
social destinados a menores de dieciocho afios.

m} Los ascensores.

2. Todos aquellos lugares, locales o zonas aludidos
en los parrafos precedentes estarin convenientemaentse
sefializados en la forma en que se determine reglamen-
tariamente, habilitAndose por la direccién de cada centro
fas oportunas salas de fumadores en los locales y centros
a que se refieren los puntos b), ¢). d), e), g) v h). En
los rotulos sefializadores habra de constar necesariamen-
te la advertencia de gue fumar perjudica seriamente a
la salud del fumador activo y pasivo.

3. En atencidn a la promocién y defensa da la salud,
el derecho de los no fumadores, en las circunstancias
an las que ésta pueda verse afectada por el consumo
de tabaco, prevalecera sabre el derecho a fumar.

CAPITULO IV

De otras medidas de control

Articulo 27. Estupefacientes y psicdtropos.

La Consejeria de Sanidad, Consumoe y Bienestar Social
elaborara y proporcionara informacidn actualizada a los
usuarios y profaesionalas de los Servicios Sanitarios sobre
la utilizacion en Cantabria de sustancias estupefacientes
y psicotropicas y demas medicamentos capaces de pro-
ducir dependencia.

Articulo 28. Control de sustancias qufmicas.

1. El Gobierno de Cantabria, en el marco de sus
competencias, regularé las condiciones y presentacion
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-a la venta de sustancias y productos comerciales que
pueden producir efectos nocivos para la salud y crear
dependencia, a fin de evitar su uso como drogas.

2. La Consejeria de Sanidad, Consumo y Bienestar
Social determinard reglamentariamente ia relacion de
productos a que se refiere sl apartado anterior,

TITULO IV

De los instrumentos de planificacion,
_coordinacién y participacién

CAPITULO |
Del Plan Regional sobre Drogas

Articulo 29. Naturaleza y caracteristicas.

~ 1. El Plan Regional sobre Drogas es el instrumento
estratégico para la planificacién y ordenacién de las
actuaciones que en materia de drogas se lleven a cabo
en Cantabria.

2. El Plan Regional sobre Drogas serd vinculante
para todas las Administraciones Publicas, entidades
publicas y privadas e instituciones que desarroilen actua-
- ciones en materia de drogas.

3 : El Plan Regional sobre Drogas tendré caracter
triena

Articulo 30. Contanido del Plan.

. 1. El Plan Regional sobre Drogas contemplara en
su redaccion, al menos, los siguientes elementos:

a} Andlisis de la problemética y aproximacion epi-
-demiolégica al consumo de drogas en Cantabria.

b) Objetivos generales y ohjetivos especificos por
areas de intervencion.

c) Criterios basicos de actuacién.

d) Programas y calendario de actuaciones.

e} Responsabilidades y funciones de las Adminis-
traciones Publicas, entidades publicas y privadas e ins-
titucicnes. Que desarrollan actuaciones en materia de
drogas.

% Descripcion del circuito terapéutico y de los nive-
les de intervencion.

g) Recursos necesarios para alcanzar fos objetivos

del Plan.
h} Mecanismos de evaluacuén
i} Plan D;rector_y de gestién..

2. 'El Plan Regional sobre Drogas deberd precisar
de forma cuantitativa, en la medida de las posibilidades
técnicas y de la eficiencia, sus objetivos, prioridades y
estrategias, de modo que se pueda medir su lmpacto
y evaluar sus resultados.

Articulo 31. Elaboracién y aprobacidn del Plan.

1. La elaboracién del Plan Regional sobre Drogas
corresponde a la Consejeria de Sanidad, Consumo y Bie-
nestar Social, que procedera a su redaccion, de acuerdo
con las directrices gue hayan sido establecidas en esta
materia por el Gobierno de Cantabria.

2. En la elaboracién del Plan se tendran en cuenta
las propuestas formuladas por los 6rganos de partici-
pacion y coordinacién que prevé esta Ley.

3. El Plan Regional sobre Drogas serd aprobado por
la Asamblea Regional de Cantabria, a propuesta dei Con-
sejo de Gobierno.

Miércoles 26 noviembre 1897

CAPfTULO It

De {a coordinacidn

Articulo 32. Instrumentos de coordinacion.

Para la ooordmaclén, saguimiento y evaluaciéon de
fas actuaciones contempladas en esta Ley y en el Plan
Regional sobre Drogas se constltuyen Ios szgulentes

‘Grganos de coordinacion:

a} Comisién Interdepartamental sobre Drogas.

b) Direccién del Plan Regional sobre Drogas.

d) Comisién Regional sobre Drogas.

-a) Comisién Regional de Acreditacién y Control de
Tratamiento con Agonistas Opiaceos a personas depen-
dientes de los mismos. ,

Articulo 33. Coemisién Interdepartamental sobre Dro-
gas.

1. En el seno de la Administracion Autondmica de
Cantabria se constituird una Comisién Interdepartamen-
tal en materia de drogas, presidida por el Consejero de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social, y compuesta por
representantes de las diferentes Consejerias relaciona-
dos con asta materia y por el Director del Plan Regional
sobre Drogas.

2. Sus caracteristicas, composicién, funciones y

'réglmen de funcionamiento se determinarén reglamen-

tariamente.

Articulo 34. Direccién del Plan Regional sobre Drogas.

1. La Dlrecmén del Plan Regional sohre Drogas de
Cantabria es el érgano unipersonal de coordinacion de
las actuaciones que en materia de drogas se lleven a
cabo. en Cantabria y de gestion de los recursos des-
tlni':zdos especificamente a este fin por el Gobierno Regio-
na

2. La Direccién del Plan Regional sobre Drogas, con
atribuciones y nivel jerdrquico asimilado a Jefatura de
Servicio, quedard adscrita a la Consejeria de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social.

3. Para el desempeiio de sus funciones, la Direccién
del Plan Regional sobre Drogas estar4 dotada de una
oficina de apoyo administrativo, asi como-de un Comité
Técnico que asistird a la Direccién del Plan en su eva-
luacién y seguimiento. Las funciones del Director, asi
como los medios materiales y humanos de la oficina,
sa determinaran reglamentariamente,

4. Lla Direccidn del Plan Regional scbre Drogas ela-
borard una Memoria Anual sobre funcionamiento dei
Plan que serd aprobada por el Consejo de Gobierno.

Articulo 35. Comision Regional sobre Drogas.

1. Se constituird una Comisién Regional sobre Dro-
gas, presidida por el Consejerp de Sanidad, Consumo
y Bienestar Social, o persona en quien delegue, de Ia
que formaréan parte representantes de los Ayuntamientos
de mas de 20.000 habitantes, INSALUD, entidades pri-
vadas e instituciones con servicios o programas acre-
ditados, representantes de las organizaciones sindicales
y empresariales y del propio Gobierno de Cantabria, con
la finalidad de coordinar actuaciones y programas.

2. Sus caracteristicas, composicion, funciones y
régimen de funcionamiento se determinaran reglamen-
tariamente.
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Articulo 36. Comision Regional de Acreditacion, Eva-
luacion y Control de Centros o Servicios de Trata-
miento con Agonistas Opidcéos a personas depen-
dientes de los mismos (Comision de Tratamiento con
Opidceos).

1. La Comisién Regional de Acreditacién. Evalua-
cion y Contrel de Centros o Servicios de Tratamientos
con Agonistas Opiaceos a personas dependientes de los
mismos (Comisién de Tratamiento con Opidceos), creada
y regulada por la Orden de 15 de mayo de 1990, de
la Consejeria de Sanidad y Bienestar Social, publicada
en el «Boletin Oficial de Cantabria» de 29 de mayo, cons-
tituye el 6rgano regulador de los tratamientos con opia-
ceos en la Comunidad Autdnoma de Cantabria.

2. Su composicién, facuitades y régimen de funcio-
namiento seran las recogidas en la mencionada Orden
y en la Correccién de errores publicada en el «Boletin
Oficial de Cantabria» de 28 de junic de 199C.

CAPITULO ill

De la participacién social

Articulo 37. Consejo Asesor.

1. Se constituird un Conssjo Asesor, como érgano
colegiado de caracter consultivo, a través del cual se
promueva la participacién de la comunidad.

2. El Consejo Asesor estard compuasto por los
siguientes miembros:

Nueve representantes del Gobierno de Cantabria, a

propuesta dal Consejero de Sanidad, Consumo y Bie-
nestar Social.

Dos representantes de la Delegacién del Gobierno
en Cantabria. :

Tres en representacion de los Ayuntamientos de mas
de 20.000 habitantes, a propuesta de cada uno de ellos.

Tres en representacitn del resto de municipios.

Dos en representacién de las Centrales Sindicales de

mayor implantacién en el conjunto de la Comunidad
Auténoma.

Dos en representacion de fas Organizaciones Empre-
sariales.

Dos en representacion de las Asamacmnas de Padres

de Alumnos.

Daos en representacidn de las Asociaciones de Veci-
nos.

Dos en representacion de las Organizaciones de Con-
sumidoras y Usuarios.

Cinco en representacion de los Colegios Profesionales
relacionados con la problematica de las drogodependen-
clas.

Cinco en representacion de las entidades privadas
@ instituciones con centros y programas acredstados en
materia de drogodependenmas

Art;c:ulc 38. Funciones del Consejo Asesor.

Son funciones del Consejo Asesor:

a) Asesorar a los distintos 6rganos del Gobierno de
Cantabria en materia de drogodependencias.:

b} Informar el Anteproyecto del Plan Regional sobre
Drogas, sus revisiones y adaptaciones y conocer el esta-
do de su ejecucion.

¢) Informar las normas que sobre esta materia, y
especialmente en desarrollo de esta Ley, dicte el Gobier-
no de Cantabria,

d} Conccer las decisiones en materia de autoriza-
Cion y acreditacién de centros.

e} Informar las necesidades detectadas y proponer
prioridades de actuacidn.

f} Conocer y verificar la adecuacion del funciona-
mierto de todos los centros, servicios y programas del
Sistemna.

g) Informar la Memoaria Anual del Plan Regional
sobre Drogas.

h) Elaborar su propio Reglamento de Funcionamien-
to.

i) Cuantas otras‘ funciones se le atribuyan legal o
reglamentariamente.

Articulo 39. Colaboracion de ia iniciativa privada.

1. Los centros, servicios, establecimientos y otros
dispositivos de atencidn al drogodependiente de caracter
privado podran integrarse en la Red Asistencial de Uti-
lizacidon Puablica, mediante la celebracidn de convenios
singulares de vinculacién, en los términos que reglamen-
tariamente se determinen.

2. También podran establecerse conciertos y con-
ceder subvenciones para la prestacion de servicios con
medios ajenos a la Red Asistenciat de Utilizacion Publica
en los casos de insuficiencia de la misma. Excepcional-
mente podré hacerse uso de servicios no vinculados o
no inciuidos en conciertos.

3. Para acceder a este régimen de conciertos y sub-
vencionas, los principios y programas de las entidades
privadas deberén estar en concerdancia con los enun-
ciados de la presente Ley.

4. Parala celebracion de convenios y conciertos ten-
dran una consideracién preferente las entldades u orga-
nizaciones sin &nimo de lucro.

Articulo 40. Funciones de la iniciativa privada.

Las entidades privadas e instituciones podrén coo-
perar con fas Administraciones Publicas en el desem-
pefio de las siguientas funcionas:

a; La sensibilizacion social y ta informacién.
b) La prevencion de las drogodependencias.

c} La asistencia e integracion socnal de drogodepen-
dientes.

d} Laformacion.

e} Lainvestigacion y evaluacion.

Articulo 41.  Voluntariado.

1. Las Administraciones Publicas ylas entidades pri-
vadas e instituciones fomentaran la participacion del
voluntariado social del drogodependiente en las condi
ciones establecidas por la Ley 6/1996, de 15 de enero,

- Reguladora del Voluntariado Social.

2. Los habitos preferentes de actuacién de {a ini-
ciativa social se circunscribirdn a la concienciacién social
en torno a la problematica de la drogodependsencia, ia
difusion de criterios, el apoyo a la reinsercion y fa pre-
vencién en el Ambito comunitario.

Articulo 42. = Comisiones de participacion.

A los efectos de lograr una mayor operatividad se

" constituirdn dos comisiones de participacién:

1. Comisién Intermunicipal.

Estara integrada por representantes de la Direccion
del Plan Regional sobre Drogas y ios Ayuntamientos que
poseen servicios, especificos o no, con intervencidén en
drogodependencias.
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2. Comisién de O.N.G, ‘

Integrada por representantes de la Direccién del Plan
Regional sohre Drogas y las O.N.G. con intervencion en
drogodependencias.. e S -

3. Funciones. .

_ Las comisiones de participacién tendran como fun-
ciones: ‘ o

a) Analizar la situacién del fenémeno de las dro-
godependencias. o ‘

b} Estudiar fos problemas especificos en sus res-
pectivos sectores. o

.¢) Proponer pro‘puestas de actuaciones.

d) Conocer lineas de intervencion.

e} Estudiar alternativas de actuacion.

CAPITULO IV
De la investigacién

Articulo 43. Investigacion.

1. Con cobjeto de aumentar los conocimientos exis-
tentes sobre el fenémeno de las drogodependencias,
el Gobierno de Cantabria promovera la realizacién de
estudios e investigaciones, considerdndose éreas prio-
ritarias las siguientas:

a) Niveles y tendencias en el consumo de drogas,
con especial atencién al consumo juvenil de bebidas
alcohdlicas.

b} Actitudes y estados de opinion de la poblacién
general respecto al fenémeno de las drogodependencias.

¢) Repercusiones individuales y sociales del consu-
mo de drogas. :

d) Evaluacion de los diferentes programas de inter-
vencion y, particularmente, de la efectividad de los méto-
dos y programas terapéuticos.

e) Estilos de vida asociados al consumo de drogas.

2. El Gobierno de Cantabria impulsara la formali-
zacion de convenios de colaboracién para potenciar la
investigacién bésica en el campo de las drogodepen-
dencias, para los cuales tendrdn una consideracion pre-
ferente las Universidades de Cantabria. :

3. En los proyectos docentes o de investigacién
scbre las drogodependencias en el &mbito sanitario seré
preceptiva, ademds de la autorizacion del usuario, la
aceptacién expresa del médico y de la direccién del cen-
tro sanitario. ' '

4. Asimismo, el Gobierno de Cantabria, promovera
acuerdos con empresas fabricantes y distribuidores de
bebidas alcohélicas y tabaco destinados a fomentar la
investigacién de sustancias sustitutivas de los elementos
mdas nocivos presentes en las mencionadas drogas.

CAPITULO V
De la formacién

- Articulo 44. Formacién.

1. El Gobierno de Cantabria promovera programas
especificos de formacion de aquelios colectivos relacio-
‘nados con la prevencidn, asistencia e incorporacién
social de personas drogodependientes. .

2. Seran sectores preferentes de formacién en el
ambito de las drogodependencias para las Administra-
ciones Piblicas los siguientes:

g) Profesionales de atencién primaria y servicios
saciales de base.

b) Profesores y padres de alumnos de ensefianza
primaria y secundaria. _ ' )

c) Representantes de asociaciones juveniles y pro-
fesionales que trabajen con este sector de poblacion.

d) Profesionales de oficinas de farmacia.

e) Funcionarios de la Administracién de Justicia y
Penitenciaria. : .

f) . Profesionales del medioc hospitalario de los servi-
cios de urgencias y de los servicios directamente rela-
cionados con la poblacién drogodependiente.

g) Miembros de asociaciones de ayuda y autoayuda
y profesionales de centros y programas especificos de
atencién a drogodependientes. ‘

h) Personal de otras instituciones y entidades que
desarrollen programas especificos en materia de drogas.

i) Elvoluntariado.

i} Fuerzas y cuerpos de seguridad del estado y poli-
cias municipales. o

k) Profesionales de instituciones ptblicas o privadas
de atencién a menores. ,

CAPTULO VI
Del control parlamentario

Articulo 45. Comisién parlamentaria.

1. La Asamblea Regional de Cantabria sjercerd sus
competencias de control de las actuaciones e interven-
ciones de las diferentes administraciones e instituciones
implicadas asi como del propio Plan Regional sobre Dro-
gas a través de la creacién de una Comisién Parlamen-
taria Especial sobre las Drogodependencias.

2. Seran funciones de dicha Comisién:

a) Examinar e informar el proyecto Plan Cuatrienal
sobre Drogas como elemento ejecutivo y operative de
actuacion.

b) ~ Estudiar e informar las propuestas de Presupues-
to del Gobierno de Cantabria en este sentido.

¢} Formular propuestas de actuacién y de mejora
del propio Plan Regional sobre Drogas.

d) Examinar e informar la Memoria Anual del Plan
Regional sobre Drogas. -

e) Proceder al estudio y analisis de la situacion del
fenémeno de las drogodependencias en la Comunidad
Auténoma de Cantabria. '

f) ~Cualesquiera otras que se le atribuyan legal o
reglamentariamente.

3. Funcicnamiento.

A los efectos de su funcionamiento la Comisién Par-
lamentaria Especial sobre Drogodependencias se aten-
drd a lo dispuesto en el Reglamento de la Asamblea
Regional y demas disposiciones legales que pudieren
afectarle.

TiTULO V

De las competencias de las Administraciones
Publicas :

Articulo 46. Competencias del Gobierno de Cantabria.

Sin perjuicio de las demés competencias que el orde-
namiento vigente le atribuye, corresponde al Gobierno
de Cantabria:

1. El establecimiento de las directrices en materia
de drogas para la Comunidad Autdénoma de Cantabria.
2. La aprobacién del Plan Regional sobre Drogas.
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3. La aprobacién de la estructura orgénica de la
Direccion def Plan Regional sobre Drogas. '

4, La aprobacién del proyecto de presupuesto del
Pian Regional sobre Drogas.

5. La aprobacion de la estructura de ios érganos
de coordinacion previstes en esta Ley.

6. La aprobacién de la normativa de autorizacién
de apertura y funcionamiento y de acreditacién de cen-
tros de atencion a drogodependientes.

7. La aprobacién, modificacion y revision de las tari-
fas por la prestacidn y concertacion de servicios que
puedan establecerse con institucicnes, entidades o par-
ticulares piblicos o privados, en los términos que regla-
mentariamente se establezcan.

8. Lareguiaciony el otorgamiento de subvenciones
v la celebracién de contratos, convenios y conciertos

con entidades e institucionas en ef campo de las dro-

godependencias. -

9. La aprobacién de la normativa y disposiciones
reglamentarias en el ambito de drogas y las derivadas
de la presente Ley.

Articulo47. Competencias de {a Consejeria de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social.

Ademas de aquellas otras competencias que le vienen
atribuidas_realments, corresponde a la Consejeria de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social:

1. Elcontrol de los centros, servicios, establecimien-
tos y actividades sanitarias, sociosanitarias y sociales
relacionadas con la prevencidn, asistencia e integracion
s_ocilal de las personas drogodependientes, y en par-
ticular: : :

a) Elotorgamiento de la autorizacién de instalacion,
puesta en funcionamiento, maodificacién, ampliacién,
traslado v cierre de centros, servicios y establecimientos.

_ b) La acreditacion de centros, servicios y estable-
cimientos, su renovacién y revocacidn.

c} Laregulaciony el mantenimiento de los registros
pertinentes de las entidades, centros y programas inte-
grados en el Plan Regional sobre Drogas.

d) El ejercicio de la funcién inspectora.

e) La evaluacién de los diferentes programas pre-
ventivos, asistenciales y de integracién social.

2. La elaboracién y propuesta para su aprobacion
por el Gobierno de Cantabria del Plan Regional sobre
Drogas. . -

3. Lapropuesta de la estructura organica de la Direc-
cidn del Plan Regional sobre Drogas y del Servicio de
Brogodependencias.

4. La formulasen de anteproyecto de presupussto
del Plan Regicnal sobre Drogas. ‘

5. La propuesta de regulacion y el otorgamiento de
subvenciones y la celebracién de contratos, convenios
y conciertos con entidadas e instituciones en sl campo
de las drogodependencias. -

_ 8. La coordinacion general con las Administragiones
Piblicas, entidades privadas e instituciones de las actua-
cionas en materia de drogas.

_ 7. La gestién de los recursos publicos propios de
intervencién del servicio de drogodependencias.

8. Las competencias sefialadas en los puntos pre-
cedentes podran delegarse en érganos inferiores de la
Consejeria de Sanidad, Consumo y Bienestar Social con
el alcance que reglamentariaments se determine.

Articulo 48. Competencias de los Ayuntamientos.

1. Sin perjuicio de las demas competencias que el
ordsnamiento vigente les atribuye, corresponde a los
Ayuntamientos de Cantabria en su dmbito territorial:

a) Et establecimiento de los criterios que regulen
ia localizacién, distancia y caracteristicas que deberdn
reunir los establecimientos de suministro y venta de bebi-
das alcohdlicas.

b) El otorgamiento de la autorizacion de apertura
a locales o lugares de suministro y venta de bebidas
alcohdlicas.

c) Velar, en el marco de sus competencias, por el
cumplimiento de las diferentes medidas de control que
se establacen en el Thulo Il de esta Ley, especialmente
en las propias dependencias municipales.

d} La colaboracién con los sistamas educativo y
sanitario en materia de educacidn para la salud.

2. Ademas de las seflaladas en el punto anterior,
los Ayuntamientos de mas de 20.000 habitantes de Can-
tabria tisnen las siguientes competencias y responsa-
bilidades minimas: :

a)} La aprobacién de Planes Municipales sobre Dro-
gas, elaborados en coordinacién y de acuerdo con los
criterios y directrices del Plan Regional sobre Drogas,
que incluyan programas de prevencion e incorporacion
social, asi como de informacion, orientacién y motivacién
de drogodependientes a través da los servicios sociales.

b) La coordinacién de los programas de prevencién
e incorporacion social que se desarroilen exclusivamente
en el ambito de su municipio. :

c) El apoyo a las asociaciones y entidades que en
el municipio desarrollen actividades previstas en el Plan
Regional sobre Drogas.

d) La formacién en materia de drogas del personal
propio. '

e) La promocion de la participacion social en esta
materia en su &mbito territorial.

TITULO VI
De las infracciones y sanciones

Articulo 48. Régimen sancionador.

1. Las infracciones a lo regulado en las presente
Ley seran objeto de las sanciones administrativas corres-
pondientes, previa instruccién del oportuno expediente,
sin perjuicio de las responsabilidades civiles, penales o
de otro orden que puedan concurrir. .

2. En ningin caso se impondra una doble sancién
por fos mismos hechos y en funcion de los mismos inte-
reses publicos protegidos, si bien deberdn exigirse las
demas responsabilidades que se deduzcan de otros
hechos o infracciones concurrentes.

Articulo 80. Infracciones.

Se tipifican como infracciones a lo dispuasto en la
presents Ley:

a) Incumplir lo establecido en los articulos 20, 21,
22, 23, 24, 25, 26 y 28 sobre condiciones de la publi-
cidad, promocion, venta y consumo de bebidas aico-
hélicas, tabaco y otras sustancias quimicas, sin perjuicio
de las competencias atribuidas a la Administracion del
Estado.

b) Dificultar o impedir cualquiera de los derechos

- de las personas drogodependientes antes los sistemas

sanitario y de aceién social, asi como los recogidos en
el articulo 13 de esta Ley.
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c} Obstruir la accién de los servicios de inspeccién.

d) Negar el suministro de informacién o proporcio-
nar datos falsos o fraudulentos. '

e) Aplicar las ayudas o subvenciones publicas a fina-
lidades distintas a aquellas para las que se otorgan, sin
perjuicio de lo establecido en la legislacién al respecto
de la Comunidad Auténoma de Cantabria y demés nor-
mativas que resulten aplicables. ' '

f} Incumplir las normas relativas a la autorizacion
de apertura y funcionamiento y de acreditacién de cen-
tros o servicios de atencién a drogodependientes.

Articulo 51.  Clasificacion de las infraéciones.

1. Las infracciones se clasifican como leves, graves

y muy graves, de-acuerdo con criterio de riesgo para’

la salud, gravedad de la alteracion social producida por
los hechos, cuantia del beneficio obtenido, grado de
intencionalidad, generalizacion de la infraccion y rein-
cidencia. . .

2. Se clasificarAn como leves las infracciones tipi
ficadas en el articulo 48 cuando se hayan cometido por
simple negligencia y no comporten un perjuicio directo
para la salud.

3. Se calificardn como infracciones graves las tipi-
ficadas en el articulo 48 cuando no concurran en su
comisién las circunstancias vy supuestos coniemplados
en los apartados 2 y 4 de este articulo. También tendrd
la consideracién de infraccién grave la reincidencia en
infracciones leves. :

4. Se califican como infracciones muy graves la rein-
cidencia en infraccionas graves, y aquellas otras que
por sus circunstancias concurrentes comporten cualquie-
ra de los siguientes supuestos:

~a} Un grave perjuicio para la salud de los usuarios.
b} Negativa absoluta a facilitar informacién o a pres-
tar colaboracién a los servicios de inspeccién, asi como
el falseamiento de la informacién suministrada a dichos
servicios. .
¢} La resistencia, coaccidn, amenaza, represalia,
desacato o cualquier otra forma de prasidn ajercitadas
sobre las autoridades sanitafias o sus agentes.

5. Se produce reincidencia cuando al cometer la
infraccion el sujeto hubiera sido ya sancionado por esa
misma falta, o por otra de gravedad iguai o mayor o
por dos o més infracciones de gravedad inferior, durante
el Gitimo afo. '

Articulo 82. Sanciones.

1. Las infracciones a la presente Ley serdn sancio-
nadas, en su caso, con multa, cese temporal de la acti-
vidad o cierre del establaecimiento, local 0 empresa.

2. La graduacion de las sanciones seré proporcional
a la infraccién cometiday respetara los siguientes ori-
terios:

a) Gravedad de la infraccion.

b) Gravedad de la alteracién social y perjuicios cau-
sados. ‘

¢} Riesgos paralasalud.

d} Posicion del infractor en el mercado.

e) Beneficio ohtenido.

f) Grado de intencionalidad y reiteracion.

g} Perjuicio causado a menores de edad.

3. La graduacién de las multas se ajustara a lo
siguiente: -

a) Por infraccién leve, multa de hasta 2.000.000
de pesetas. :
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b} Porinfraccién grave, multa de 2.000.001 pesetas
a 10.000.000 de pesetas, pudiéndose rebasar esta can-
tidad hasta alcanzar el .quintuplo del valor de los pro-
ductos o servicios objeto de la infraccién.

c) Por infraccién muy grave, multa de 10.000.001
pesetas a 100.000.000 de pesetas, pudiéndose rebasar
esta cantidad hasta alcanzar el guintuplo del valor de
los productos o servicios objeto de la infraccidn.

4. En los casos de especial gravedad, contumacia
en la repeticién de la infraccién y la trascendencia notoria
y grave para la salud, las infracciones muy graves se
sancionaran con la suspension temporal de la actividad
por un maximo de cinco afos o, en su caso, con el
cierre de la emprasa o la clausura del servicio o esta-
blecimiento. :

5. En las infracciones tipificadas en el articulo 50
de la presente Ley podra acordarse como sancién com-
plementaria la supresién, cancelacién o suspensién de
cualquier tipo de ayudas o subvencién de caracter finan-
ciero que el particular o la entidad infractora haya obte-
nido o solicitado del Gobierno de Cantabria.

Articulo 63.. Prescripcioén.

1. Las infracciones a que se rafiere la presente Ley
prescribiran:

a) A los seis meses, las correspondientes a las faitas
leves. - :
b) A los dos aios, las correspondientes a las faltas -
graves. ) )

¢) Alos cinco aflos, las corraspondientes a las faltas
muy graves.

2. El plazo de prescripcién comenzard a contarse
a partir del dia que se haya cometido la infraccion y
se interrumpird por la iniciaciéon, con conocimiento del
interasado, del procedimiento sancionador.

Articulo 54. Competencias del régimen sancionador.

1. Las autoridades competentes para imponer sarn-
ciones son las siguientes:

a) Los Alcaldes, multas de hasta 2.000.000 de pesetas.

b) El Consejero de Sanidad, Consumo y Bienestar
Social, multas de hasta 10.000.000 de pesetas y sus-
pgnsién temporal de la actividad por un méximo de cinco
afios.

c) Ei Gobierno de Cantabria, multas desde
10.000.001 pesetas y el cierre de la empresa o la clau-
sura del servicio o establecimiento.

2. No tendra caracter de sancién la resolucién de
cierre de establecimientps o de la suspension de las
actividades que no cuenten con la autorizacion exigida
o que no se ajusten a los términos de ésta, hasta que
no se subsanen jos defectos o se cumplan los requisitos.
Simultdneamente a ia resolucién de cierre o suspension
podra incoarse un expediente sancionador.

TiTuLo VI

De la financiacién

Articulo 55. De la financiacién del Gobierno de Can-
tabria.

1. Al objeto de poder conseguir los objetivos per-
seguidos en esta Ley, el Gobierno de Cantabria esta-
blecera cada afio ia dotacién presupuestaria suficiente
a incluir en el estado de gastos de los Presupuestos



34734

Miércoles 26 noviembre 1987

BOE niim. 283

Generales de la Comunidad de Cantabria para el desarro-
ilo de acciones en materia de drogas.

2. Los ingresos que se produzcan por la imposicion
de sanciones tipificadas en esta Ley, generaran un cré-
dito por la misma cuantia en la dotacién presupuestaria
prevista en el apartado 1 de este articulo.

Articulo 58. De Ia f:nanc;ac:on de las Corporaciones
Locales.

1. Los Ayuntamientos y Mancomunidades que
deseen obtener financiacién de ios Presupuestos Gene-
rales de la Diputaciéon Regional de Cantabria para el
desarrollo de las actuaciones de su competencia en
materia de drogas, estaran obligados a disponer de un
plan municipal sobre drogas convenientemente aproba-
do y a consolidar en sus respectivos presupuestos, de
forma claramente diferenciada y de acuerdo con la
estructura y clasificaciones presupusstarias, los créditos
especificos destinados a tal finalidad.

2. La financiacion que la Diputacion Regional de
Cantabria destine a cada corporacién locat serd como
maximo de la misma cuantia que la ejecutada el afo
anterior por ésta para desarrollar las acciones en materia
de drogas.

3. El Gobierno de Cantabria podra establecer con
los Ayuntamientos y Mancomunidades convenios de
colaboracién que regulen la financiacion y caracteristicas
que deban reunir los planes municipales.

Disposicidn adicional primera.

Los productos e denominacion de origen de Can-
tabria se exceptuardn de lo dispuestc en los articu-
los 20.2, 21.1 v 21.5 de esta Ley, asf como de lo pre-
ceptuado en el articulo 22.1 que no afecte a los menores
de disciocha afios.

Disposicién adicional segunda.

En el plazo de tres meses a partir de la pubticacion
de la presente Lay, deberan quedar constituidos todos
- los dérganos colegiados de coordinacién y participacion
previstos en el Titulo V.

Disposicién adicional tercera. .

En el plazo méximo de dos afios a partir de la publi-
cacion de la presente Ley, el Gobierno de Cantabria,
a propuesta del titular de la Consejeria de Sanidad vy
Bienestar Social, actualizara el Plan Regional sobre Dro-
gas, adecuandolo a las previsiones contenidas en el capi-
tulo i del Titulo V.

Disposicidn adicional cuarta.

Mediante Decreto, el Gobierno de Cantabria revisara
cada cuatro afios las cuantias minimas y méximas fijadas
en el apartado 3 del articulo 52 de [a presente Ley.

Disposicion adicional quinta.

. Los drganos administrativos competentes, las asocia-
ciones de consumidores y usuarios, las personas natu-
rales o juridicas afectadas y. en general, los titulares

de un derecho subjetivo o interés legitimo podran soli-
citar de los comerciantes de productos objeto de limi-
tacion o prohibicién de su publicidad, asl como a la auto-
ridad judicial competente, el cese G la rectificacion de
la publicidad ilicita, de conformidad con lo establecida
en la Ley del Estado 34/1988, General de Publicidad.

Dispaosicién adicional sexta.

En el plazo de seis meses a partir de la publicacién
de esta Ley, el Gobierno de Cantabria aprobard la nor-
mativa que desarrolle reglamentariamente el contenido
y alcance especifico de los derechos de las personas
drogodependientes establecidos en el articulg 13.de la
presente Ley y las garantias de reparacion que procedan
por su incumplimiento. .

Disposicién adicional séptima.

En el plazo de un afia a partir de la publicacion de
fa presente Ley, los Ayuntamientos de méas de 20.000
habitantes de Cantabria deberan haber aprobado una
ordenanza. municipal que se ajuste a las medidas de
control recogidas en ef Titulo |l de esta Ley.

Dispaosicién transitoria primera.

1. Las medidas limitativas de la publicidad de bebi-
das alcohdlicas y tabaco contempladas en los articu-
los 20 vy 21, que afecten a la publicidad contratada con
anterioridad a la entrada en vigor de la presente Ley,
no seran de aplicacion hasta transcurridos ocho meses
desde la publicacién de la presente Ley.

2. Las empresas publicitarias y medios de comu-
nicacion afectados deheran remitir al Gobierno de Can-
tabria dentro del mes siguiente a la publicacion de la
presente Ley una relacién de los compromisos pendien-
tes de ejecucion.

Disposicidn transitoria segunda.

_ El articulo, 56.1 no ser4 de aplicacién durante el afo
siguiente a la entrada en vigor de la presente Ley.
Disposicion deroQatoria unica.

Quedan derogadas cuantas disposicionas de igual o
menor rango que se opongan a lo previsto en esta Lay.
Disposicion final primera.

Se autoriza al Gobierno de Cantabria a dictar cuantas
normas sean pracisas para el desarrollo y ejecucion de
esta Ley.

Disposicion final 'segunda.
La presente Ley entrard en vigor el dia siguiente de
su publicacion en el «Boletin Oficial de Cantabrian.

Palacic de la Diputacion, Santander, 8 de octubre -
de 1997.

JOAQUIN MARTINEZ SIESO,
Presidente

(Publicada en” el wBoletin Oficial de Cantabrias numerc 205, de 14
ds noviambra da 1937)



