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QORDEN de 27 de julio de 1939 por la que se dispone ¢
cumplimientc de la sentencia dictada por la Sala Tercera
de le Contencioso-Administrativo del Tribunal Supreme. en
ef recurso mimerg 1.180/1986, interpuesto por Iz Adminis
tracion General del Estado, contra Resofucion de fa Audien-
cia Nacienal, referente al Impuesto sobre Transmisiones
Fatrimoniales y Actes Juridicos Documentados.

22368

Visto el testimonic de la sentencia dictada con fecha 10 de octubre
de 1988 por la Sala Tercera de lo Contencioso-Administrativo del
Tribunal Supremo, en el recurso contencioso-adminisirativo en grado de
apelacion numero 118071986, interpuesto por la Administracion Gene-
ral de! Estado contra Resoluciom de la Audicnciz Nacional de 21 de
febrero de 1986 referente al Impuesto sobre Transmisiones Patrimonia-
les ¥ Actos Juridicos Documentados;

Resuvitande que concurren en esie caso las circunstancias previstas en
el articulo 103 de Iz Ley de 27 de diciembre de 1956

Este Ministeric ha enido a bien disponer a ejecucion, en sus propios
1ermings, de la referida sentencia, cuya parte dispositiva es del siguicnie
lenor.

«Fallamos:

Primero.~Declarar indebidamente admitido el recurso de apelacion
contra la sentencia dictada en 21 de febrero de 1983, por la Seccion
Segunda de la Sala de lo Contencioso-Administrativo de la Audiencia
Nacional, que se estima definitiva en lo que se refiere a 1as liguidaciones
T-173 y T-175 por Impuesto sobre Acios Juridicos Documentados.

Segundo.-Estimar el recurso de apelacién promovido contra la
anienior sentencia en to gue se refiere a ias liquidaciones T-174 ¥ T-178
por &l concepto de Impuesto sobre Transmisiones Patrimoniales, que s¢
revocd, declarando gjustados a derecho tales actos de gestion tributaria
v, en lo que 2 ellos concierne, los actos administrativos impugnados,

Tercero.~No hacer pronunciamientos en cuanto al page de las costas
en ninguna de las instancias.»

Lo que comunico a V. I. para su conocimiento y efecios.
Madrid, 27 de julio de 198%.-P, D., el Subsecretario, Enrigue
Martinez Robies.

{lmo. Sr. Director general de Tributos,

22369  RESOLUCION de 6 de septiembre de 1989, del Consarcip
de Con;pensacrc}n de Seguros. por lu gue se publica el
Convenio de Asistencia Sanitaria Derivada de dccidentes

de Trifico para 1989, en ef dmbito de la sawnidad pibiica.

Por Resolucién de 4 de mavo de 1986 se hizo mibfico el Convenio
Marco de Asistencia Sanitaria parz Accidentes de Trifico para et ado
1989 con Instituciones Sanitarias Piblicas.

Habiéndose suscrito con posterioridad ¢l Convenio con el Institute
Nacienal de la Salud, en los 1érminos de dicho Convenio Marco, resuha
necesanio, en virtud de lo dispuesto en ¢] articulo 13 del Reglamento del
Sp%qro de Responsabilidad Civil derivadz de Uso v Circulacion de
Vehiculos de Motor, aprobado por Real Decreto 264171986, de 30 de
diciembre, s¢ hace necesano dar 4 conecer tanto la existencia det
géil]ué\]renm como la relacién de Centros asistenciales vinculados por

En su virtud, este Organisme ha resuelto lo siguiente:

Pnmero.-5¢ publica ¢l Convenio de Asistencia Sanitaria para Acci-
dentes de Trafice para 1989 suscritc con el Instituto Nacional de la
Satud en ¢! ambito del Convenio Marco pubiicado por Resolucion de 4
de maye de 1989,

Segundo.-Se publica la relacion de Centros asistenciales, dependien-
les del Instituto Nacional de la Sajud, reconocidos por ¢l Consorcio de
Compensacion de Seguros a electos de 1o dispuesto en el arliculo 13 del
SC{_eg_lalme_mo gel %c qru]dc }c}cspﬁnsabi]idad hCivil derivada de Uso y

ircelacion de Vehiculos de Motor, aprobado por R Degre
2641/1686. de 30 de diciembre, P P €2l Deerete

Tercero.~La ]preseme Resolucion tendra efectos a partir de su

publicacién en el «Boletin Oficial del Estadon.

S _Madrid, & de septiembre de 1989.—El Presidente. Guillermo Kessler
alZ.

CONVENIO DE ASISTENCIA SANITARIA DERIVADA DE ACCI-
DENTES DE TRAFICO PARA 1989, EN EL AMBITG DE LA
SANIDAD PUBLICA

En Madnd. a 14 de julio de 1989

Don Guillermo Kessler Saiz. en representacidn del Censorcio de
Compensacion de Segures, como Presidente del Organiamo.

Don josé Simon Martin, en representacion del Instituto Nacional de
l3 Salud, coma Direcior general del mismo.

Don Félix Mansilla, en representacién de la Union Espanola de
Entidades Asepuradoras y Reaseguradoras, como Presidente de la
misma.

Manifestando todos ¥y cada uno de los suscribicnies su capacidad
legal para la realizacion del presente aclo en Ja represenmcién gue
ostentan, reszliando ¢l representante del INSALUD la autorizacién
expresa concedida por el excelentisimo sefior Ministro de Samidad y
Consumo. . )

El Consorcio de Compensacion de Seguros, La Unién Espafiola de
Entidades Aseguradoras y Reaseguradoras y ¢l Instituto Nacional de Ja
Salud convienen las norrmas reguladoras de la prestacién por asistencia |
sanitaca v Ias tarifas de precios de obligaloria cbservancia para las
Entidades intervinienies ¥ representadas, de acuerdo con las siguienies

ESTIPULACIONES

Primera -Se aprueban las tzrifas de asistencia saniaria que s¢
incorporan como anexo ) a esie Convenio. que de conformidad con su
entrada en vigor, serdn aplicables a las asistencias prestadas a parur del
! de julio de 1989 o :

Segunda.-Las referidas tanfas seran de aplicacidn a los gastos de
asistencia sanitaria prestados a los Jesionados por hechos de la circula-
cion producidos por uso y circulacién de vehiculos obligadas a conceriar
¢l Segurp de Responsabiiidad Civil derivada del Use y Circulacion de
Vehiculos de Motor, de suscripeion obligatoria, segin la regulacién
establecida en el Real Decrewo Legislativo 1301/1986, de 28 de junio, por
el que se adapta ¢i Texto Refundido de la Ley de Uso y Cireulacidn de
\’e%iculos de Motor al ordenamiento juridico comunitaric v Real
Decreto 264171986, de 30 de diciembre, por ¢l que s¢ aprucha ¢!
Reglamento de! Seguro de Responsabilidad Civil derivada del Uso y
Circulacion de Vehiculos de Motor de suscripeion obligatoria, ¥ muy
especialmente en sus aniculos 12 v 13, se aplicardn considerande lgs
limites de coberiura a que s¢ refieren los anticules citados, garantizando
Ia total asistenciz médica y hospitalana que precisen las victimas de los
accidentes de circulacion teniendo en cuenta los siguientes supuestos
CONCTEIOS:

AY Siniestros en que intervenga ur tinico vehiculp

En este tipo de siniestros. 1a Entidad aseguradora se obliga al pago
de los gastos de asistencia sanitana que precisen las victimas del
accidente, con Ia sinica excepcion de los gastes de asisiencia meédico-
hospitalaria prestada al tomador, propietario del vehiculo identificade
en ta poliza o al asegurado & conductor del mismo. ]

Er e} supuesto de inexistencia de Seguro de Responsabilidad Civil de
suscripcion obligatoria 0 en aquelios otros que resulte acreditada ia
intervencién en el siniestro de un vehiculo desconocido, asi como
cuando el vehiculo haya side robado o hurtade, salve que éslos se
hubieran causade a personas que ocuparan voluniariamente el refendo
vehiculo y el Consorcio probase que los mismos conocian tales
circunstancias, los gastos de la asistencia sanitanz de la victima del
accidente, con excepcion del tomador, propietario del vehiculo identifi-
cade en la poliza, o asegurado o conductor del vehiculo asegurado, serdn
por cuenta del Consorcio de Compensacion de Scguros.

lguatmente. este Organismo satisfard dichos gastos, cuando. sean
consecuencia de un siniestro causado por un vehiculo asegurado en
diche Organismo.

BY Siniestro en que participen dos ¢ mds vehicuios

En esios simigstros, las Entidades Aseguradoras contribuirdn al
cumplimiento de Jas obligaciones que de los hechos se deriven o la
forma establecida a conlinuacion:

b.1} En los casos de colision de dos vehiculos se abonarg por cada
asegurador los gastos de asistencia sanitaria de las victimas ocupanies
del vehiculo que se asggure, excepaion hechs del tomedor, propietario
del vehiculo identificado en la poliza. o del asepurado o condoctor del
mismo, que quedan a cargo del Seguro de Responsabilidad de Suscrip-
cién Obhigatona del contraro. :

h.2) En los casos de tres 0 mas vehiculos se abonarin por cada
Entidad aseguradora los gastos de asistencia sanitana de las viciimas
ocupantes de cada vehiculo v los del propio tomador propictano del
vehiculo identificade en ta poliza. del asegurado y/o del conductor del
RISmo.

En los dos casos anteriores, los gastos de asistencia sanitana de otras
personas cuvas lesiones cause materalmente cada vehiculo, seran
abonados por la Aseguradera del vehiculo causante material de las
lesiones. En consecuencia, los partes de asistencia a las victimas de un
accidente en ¢l que hayan intervemido dos ¢ mas vehivulos, deberdn
dirigirse a titulo informative a todas jas Entidades aseguradoras, sin

rjuicio de que el imparte de la asisiencia sanitaria sea satisfecho por
as Entdades aseguradoras, de conformidad con lo expresado en los
apariados anteriores.

En los simiestros en que intervenga un vehiculo asegurado por el
Consorgio de Compensacion de Seguros s¢ aplicaran estas mismas
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normas. {uando intervenga ¢n &1 sinresito unt vehiculo cuya responsabi-
lidad hava de ser asumida por el Consorcio de Compensacion de Seguros
de forma subsidiana (sin seguro, desconocide, robado o Entidad en
liquidacidn} el Consarcio asumiré los gastos de asistencia sanitaria que
lcgalmente le corresponda liguidar, en wvirtud de la responsabilidad
subsidiaria

Tercera.-El Instituto Nacienal de la Salud remitird al Consorcic de
Compensacion de Seguros ia relacion de Centros sanitarios que quedan
representados en et presente Convenio, a efectos de que sean reconoci-
dos por dicho Consorvio, se'g(m s¢ eslablece en ol articulo 13, ¢), del Real
Decreto 264171986, de 30 de diciembre. Esta relacién podrd ser
sucesivamente modificada previa la correspondiente comunicacién al
Consorcio de Compensacién de Seguros.

Reciprocamente UNESPA, remitird al Consorcio de Compensacion
de Seguros, relacién de Entidades aseguradoras que individualmente se
adhieran al presente Convenic, asi como las alias v bajas que se
preduzcan. El Consorcio de Compensacién de Seguros trasiadara a las
partes las citadas relaciones.

Cuanta-Cada Centro sanitaric representado en este Convenio, s¢
responsabiliza plenamente de ia correcta prestacién de servicios y
tarificacién de los mismos, segin los precios v fipos de servicios que se
establecen en el presente Convenio.

{Quinta.-La warificactén a que se hace referencia en el anexo numero
1 de este Convenio se refiere a la totalidad de los gastos sanitarios
ocasionados por el lesionade afectado. '

Sexta.-l.as partes suscriptoras del presente Convenio, se cComprome-
ten a dar la publicidad y difusidn necesaria, para su general cumphi-
miento ¥ conocimiento.

COMISION DE VIGILANCIA Y ARBITRAJE

Séptima.-Se constituird una Comisidn de Vigilancia y Arbitraje que
velara por €l mejor curnplimiento det Convenio. Picha Comisién estard
integrada por dos representantes del Instituto Nacional de la Salud, dos
representantes de UNESPA, los cuales podran ser asistidos por cuantos
asesores consideren necesario. Esta Comision posird ser awaliada por
Subcomisiones de cardcter territorial, de idéntica composicién paritaria.

La Comisién se reunird obligatoriamente, al menos, una vez al
nmestre y en odo caso a peiicion de cualguiera de las partes con un
preaviso por cscro de quince dias.

De toda convocatoria para celebrar reuniones de la Comisidn se dara
cuenta con la suficiente amelacién al Consorcio de Compensacion de
Seguros, quien discrecionalments podra acordar la asisteacia a la misma
de un representante que wendrd voz y voto en 1a adopeion de acuerdos.
En cualquier caso, todos los acuerdos adeptados por ia Comision
deberdn ser comunicados a través de esta ilima al Consorcio de
Compensacidn de Seguros. .

_ Serin funcicnes de lz Comisién de Vigilancia y Asbitraje las
siguientes:

1.2 Interpretar el Convenio en aguellas cuestiones gue le sean
sometidas por las partes, relstivas a la inclusion de técnicas nuevas o
totalmente desconocidas al tiempo de la celebracién del Convenio,
siempre gue sean susceptibles de asimilacion a otras existentes.

2* Dinmir los desacuerdos existentes entre tas Entidades asegura-
doras y los Centros sanitarios, en Orden al contenido & Importes de las
facturas. )
3% Eswablecer Ia tarificacion aplicable a nucvas técnicas v Irata-
mientos que aparezcan durante la vigencia del Convenio y hasta su
proxima revisidn o renovacion.

4. Denunciar ante ¢l Consorcio de Compensacion de Seguros, al
amparo de 1o establecido en el articulo 49 y siguientes del Reglamento
dé 11 de octubre de 1967, ¥ a los efecios de lo dispuesto en el articulo
35, las actuaciones de las Entdades aseguradoras que injustificadamente
demoren €] page de las facturass ajustadas a lo dispuesto en el presente
Convenio.

5.* Denunciar, ipualmente, ante el Consorcio de Compensacion de
Seguros. a los Centros sanitarios que incumplan e! preseme Convenio o
104 aruerdos gue para su aplicacion sean tomados por la Comision o
Subcomisiones Terrtorizles a los efectos de denegacion del reconoci-
mienio 2 que v refiere el apartado ¢) del articule 13 del Reglamento
anrobado por Real Decreto 2641/1986, de 50 de diciembre.

Las funciones primera v segunda que se atribuyen a la Comiaion de
vagilanciz v Arbitraje podrin delegarse en las Subcomimwones Termitoria-
ies, si bBien. éstas quedarin obligadas a dar cuemts inmediata de los
acuerdos adoptados a la Comision.

Las funciones tercera, cuarta ¥ quinta no podran ser delegadas en las
subcomisiones Territoriales. por lo gue éstas deberdn someter & la
aprobacion de la Comision los asunios gue ¢n esta materia Je sean
sometidos por las parics.

Si los acuerdos de la Comision adoptan Iz forma de critenie gencral
4 aplicar en lo sucesive en el marce del Convenio. ta Comismion de
Vigilanciz v Arbiraje gueda obligada 3 la difusién de Jos mismo:
nedignte circular que serd comunicada ai Instituto Nacional de fz Salud,

a UNESPA y al Consorcio de Compensacion de Seguros, gquedando a su
vez dicho Instituto en hacer llcgar dichas circulares a todos los Centros
sanitarios v Entidades aseguradoras, respectivamente. A efectos de
comunicaciones €] domicilio de la Comistdn serd el del Consorcio de
Compensacion de Seguros, paseo de la Casteliana, 44, 28046 Madrid.

Octava.-Tanto ¢f Instituto Nacional de la Sajud como las Entidades
aseguradoras que operen en el Scguro de Responsabilidad Civil de
Suscripcién Obligatoria se obligan a someter las diferencias que en el
imbito de la aplicacién del mismo puedan presentar a la Comisian de
Vigilancia v Arbitraje, al objeta de evilar cualquier contienda judicial
para su resolucidn. . _ ]

Cuando las diferencias versea sobre negativa o demora superior a un
mes &n el pago de las facturas, el Centro sanitario podré denunciar tal
hecho ante la Comision de Vigitancia ¥ Arbitraje; 21 mismo tiempe una
copia de Ja misma la trasladara a Ia Entidad aseguradora y, transctmidos
treinta dias desde dicha notificacidn sin que la Entidad aseguradora
abone o justifique ¢l pago de las facturas pendientes, €l Instite
Nacional de la Salud, pedrd acudir a 1a via judicial sin necesidad de mis
tramites, para reclamar el importe de las facturas extendidas a precio
real de coste. ) .

Cuande la Entidad aseguradora hubiera side denunciada anterior-
mente, durante 1z vigencia del prescnic Conrvenio, el Centro sanitano
podra acudir a ta via judicial ordinaria, en reclamacion de sus facturas
al precio real de coste, sin necesidad de agotar el previo tramite de la
denuncia ante 1z Comision de Vigilancia ¥ Arbitraje.

RNORMAS DE PROCEDIMIENTO

 Novena,-Las partes suscribientes de este Convenio se someten a las
siguienles normas de procedimiento de actuacign, para el desarrolle
practico del mismo:

I.* Los Centros sanitarios dal Institute MNacional de la Salud se
obligan & cursar, en el plazo de quince dias habiles a la recepcidn de un
lesionado, & la Entidad o Entidades ase%uradoras de los wehiculos
intervinientes en el siniestro, el pare ¢ los partes de la asistencia,
cumplimeniando los dates exigidos en el modelo de obligatonia utiliza-
cidn, que serd editado por ¢] Instituto Nacional de la Salud y que fipura
como anexo numero 2. Las Entidades aseguradoras y el Consorcio de
Compensacion de Seguros, en su caso, deberdn en el plazo maximeo de
quince dias hibiles contestar por eserito &l Centro sanitarto remitente de
un parte de asistencia expresando su aceptacion a kos pastos de asistencia
sannaria a que se refiere,

2% Los Centros sanitarios extenderan un parte por cada une de los
lesionados, aia cuando sean varias las victimas de un accidente,

3* Todas las comunicaciones ¥ notificaciones a que se refiere el
presente Convenio se hardn por escrito v en iode caso por correc
certificado. i

4.2 Eienvio del parte de asisiencia en plazo superior al sefialado en
la norma primera de la presemie estipulacién, por causa justificada, no’
repercufird en cuanto a 1z aceptacion de la Enuidad aseguradora de
hacerse carpo del siniestro.

El plazo en el envio del parte de asistencia, en los supuestos de
lesiomados procedentes de otros Centros sanitarios, se amplia a treinta
dias. Cuando se trate de ingresos sucesivos efectuados dentro det plazo”
de curacién de un lesionade, deberd igualmente comunicarse cada
nuevo ingreso a Ja Enlidad aseguradora haciendo expresa referencia a los
datos del accidente causanic de las lestones. La Entidad aseguradora, de
no producir manifestacién contraria en un plazo de quince dias, se
entenderd acepla los gastos de astsiencia.

6% En los supuestos en que intervengan dos o mas vchiculas, no
poded nunca alegarse cOMoO CAusa para no hacerse cargo de los pastos de
asistenvia sanitaria el heche de que la culpabilidad de dicho sinigstro, v
por tanto, la obligacion de indemmnizar sez imputable al conductor del
oro vehicule. Cada Entidad gseguradora vendrd obligada al papo de la
prestacion sanitana ¢n base a o establecido en ia estipuiacion segunda.
apartado b} dei Convenio suscrito por las Entidades asepurgdoras
relative al pago de las presiaciones con cargo al Seguro de Responsabili-
dad Civil de Suscripeion Obligatoria del Automévil en los supuestos de
sinestras en que intervengan dos o mas vehiculos. con obijeto de facilitar
{a faciuracion de los Ceniros sanitarios.

7* La negativa d¢ una Eniidad asspuradora a hacerse cargo de los
gastos de asistencia sanitaria supondra para el Centro saniano el
derecho 2 remulir factura en cuestion ¥ a los efectos oportunos a la
Comision de Vigilancia ¥ Arbitraje. observando lo dispuesio en la
estipalacion potava.

&% En los supuestos de que al envio del parte de zsistencia por el
Centro sanilano no se produzea conlestacion en ningén sentido, dentro
de los quinee dias habiles sigmentes por parte de la Entidad aseguradora,
este silenciz e la Entdad st entenderd como acepizeion del sinestro,
com derecho del Centro samitario @ emitir la factura en su dig a la
Entidad ». en ¢aso de impage, ponerlo ¢n conocimicnta de la Comision
de Vrg;i';anc}z v Arhitraie a tos efectos previstos en la estipulacion octava.

©.% 1a factura de gastos presentece pur of Centro sunitarie. gue se
aiusiate «f modelo senalado en el ancxo mumere 3, deberd estar
ietaimeme clanficada en los distintem conceptos de su contenide v
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detallandose las partidas correspondientes a las distintas prescripciones.
Su importe, siempre que sea de conformidad, debera bacerse efective
inexcusablemente dentro del mes siguiente, desde la fecha de notifica-
cién de Ta factura, prescindiéndose de las acwacionss judiciales. Ei pago
serd independiente de la resolucidn judicial v ¢l Centro sanitario, en
ningin caso, demorara la presentacién de facturas por un periodo
supenior a un ano. La Entidad aseguradorz podri rechazar aquellas
facwuras presentadas fuera del citado plaro.

Presentadas las facturas ante las Entidades aseguradoras, éstas
deberdan hacer efectivo su importe siempre que sea de conformidad,
dentro de los coarenta dias siguientes prescidiendo de las actuaciones
“judiciales. En caso de incumplimiento injustificado ¥ por escrito, ¢l
Ceatro sanitario pedrd incrementar su factura en un 20 por 100 de
interés anual, prorrateando el tempo de demora, en su caso.

Décima.—Solamente serd procedente la negativa de una Entidad
agcguradora & hacerse cargo de los gastos de asistencia en los supuestos
stgulentes:

a) Que ¢l vehicolo causante del accidente no esté asegurado por la
Entidad a gue se reclama,

b) Que en los accidentes en Que intervenga un solo vehiculo, el
lesionado sea una de las personas excluidas de la cobertura del Seguro
de Responsabilidad Civil de Suscripcion Obligatoria, segin lo dispuesto
en el articuio 3 del Real Decreto Legislativo 130171986, de 28 de junio.
1a negativa de una Entidad aseguradora a hacerse cargo de un sinzestro,
basada en causas distintas a las senaladas especificamente en los parrafos
anteniores como vilida, dard lugar al nacimiento de} derecho para que
¢l Centro sanitario pueda hacer valer sus derechos segin lo previsto en
las estipulaciones séplima y octava.

Undénima.-Cualquier servicio que prasten los Centros sanitarios y
no esté especificamente tarifado, sera motive de tarificacion, que
establecerd la Comisign de Vigilancia v Arhitraje,

Ducodécima -Los gastos extraordinarios no tarifados, takes como los
de conferencias telefdnicas, cafeterda, etc.. serén siempre por cuenta del
lesionado y el Centro ssnitanio, en su caso, los facturard a éste con
:indcpcndcncia de Ia factura de gastos con cargo a la Entidad asegura-

ora.

Decimotercera~Los gastos sanitarios facturades segin tarifa com-
prenderdn todas las asistencias, y periodos de conwrol v vigilancia hasta
el alta meédica del lesionado.

El altze médica en un Centro asistencial se producird por curacidn, a

ticion det actidentado o por necesidades asiStenciales a criterio de los
acultativos que le asistan,

Decimocuarta.~Las Entidades aseguradoras podran solicitar del Cen-
tra asistencial las aclaraciones oportunas al contenido de las facturas. La
no conformidad con el importe de las mismas lo comunicardn al Centro
sanitario en un lplazo maximo de guince dias hibiles, a comtar de 1a
recepeidn de la factura y por corree certificado.

La falta de acuerdo sobre el contenido o €l importe de las facturas
catre un Centro sanitaric y una Entidad asepuradora deberd ser puesto
en conacimiento de ta Comisidn de Vigilancia y Arbitraje, quien actuard
seguidamente a tenor de lo cstablecido en las estipulaciones del presenie
Convenio. . :

Er los casos de disconformidad parcial con ¢ contenido de una
factura, es obligado para la Entidad aseguradora el pago de ia cantidad
conforme y sdlo aplazable 1a cantidad de! concepto o conceptos sobre los
que no hava acuerde con las normas anteriores.

No tendré ningln valor libertziorio para una Entidad aseguradora.
en cuanto al pago de la factura, ninguna alegacion, cuendo no haya
manifestado su disconformidad, en forma fehaciente, en los \rArnites de
notificacién & Ios que se refiere el pamafo primero de la presente
estipulacidn.

Todos los Centros sanitarios incluidos ¢n e censo formade como
consecuencia de la cstipulacién tercera de este Convenio s& comprome-
ten a dar toda clase de facilidades para las comprobaciones gue. en
orden &l mejor cumplimiento del mismo, puedan realizar ef Consorcio
de Compensacion de Seguros o cualquiera de ias Entidades aseguradoras
adheridas a 1Jnespa.

Decirnoquinta.~Cualquier infraccidn de estas estipulacionss v nor-
mas s¢ denunciard a la Comisidn de Vigilancia v Arbitraje, Iz que
agotard sus posibilidades de actuacion, segan lo previsto en las estipula-
ciones ¥ normas de este Convenio. Salvo el caso previsio en el parrafo
ditimo de Ia estipulacton octava, i

DPecimosexta.-Los Centros Sanitarios podrdn facturar los gastos
guincenalmente y de forma parcial, cuando la estancia de! Jestonadao en
el Centro se prolongue por uempo superior al sefizlado (quince diash.

ALTAS Y BAJAS

Decintoséptima.-El Instituto Nacional de la Salud debera notificar
fehacientemente a las demads parics suscribientes del presente Convenio,
las altas posieriores de los Centros Santtarias sometidos a su jurisdiccion
v que se adhieren al presente Convenio. Tal adhesion comenzara a ser
efectiva desde ¢l momenio en que UNESPA v el Consorcic de
Compensacion de Segures, acusen recibo de forma fehacienie, al

Instituio Nacional de la Salud de !a comuntcacidon de afta hecha por
es105.

Decimoctiava-Las bajas de los Centros sanitanos sometidos a la
Jurisdiceion del Instituto Nacional de la Salud si es que se producen,
deberdn ser comunicadas a UNESPA y al Consorcio de Compensacidn
Je Se%uros v iendrén efectividad tres meses después de la fecha en que
tante UNESPA como el Consorcie de Compensacién de Seguros acusen
recibo de forma fehaciente, de la Comunicacion de baja antes aludida,

INTERPRETACION DEL CONVENIOD

Decimonovena.—-Las partes suscribientes del presente Convenio
aceptan ¢n cuestiones que afectan a la interpretacion de este Convenio
v en taso de desacuerdos entre unos y otros, la resolucion que a ia
cuestion planteada proporcione con caracter dirimente, Ja Comisién de
Vigilancia v Arbitrase, sin perjuicio de lo previsto con cardcter especifico
en |as estipuiacionas anleriores.

VIGENCEA Y REVISIONES

Vigésima -E] presente Convenio tendré validez hasta ef 31 de
diciembre de 1982, con la posibilidad de prormogarse tacitamente el 1 de
cnero de cada a2no con €l incremenio de las tarifas segiin operluno pacto,
i no es denunciado por cualguiera de las panes suscribientes en el plazo
de tres meses anteriores a la fecha g: caducidad. Las partes se
COMPromeIEn A Teunirse por o menos con tres meses de antelacion para
estudiar la revisién de tarifas, en base al coste real medio de estancia,
gonsulm o servicio en las coastlos de asistencia sahitania de a Segurnidad

ocial.

Laos baremos y arifas aprobadas por el presente Convenio serdn de
aplicaciéon para todas las asistencias presiadas a partir del 1 de julio
de 1989,

Vigésima primera.-Trimestraimente, ¢l Instiiute Macional de la
Salud lievari a cabo un estudic comparative de las facturaciones
felativas a determinados grupos de lesionados, agrupados per diagnosti-
¢os € iplervencionss, servicios realizados por Centros v Empresas de
Hospitalizacion Privada conforme al Convenio en vigor, suscnito con la
Union Espanola de Entidades Ascguradoras y Reaseguradoras,
UNESPA, a cuvo efecto el Instituto Nacional de la Salud recabardn de
€s1a, a traves de fa Comision de Vigilancia v Arbitraje, la informacion
precisa para proceder, en su caso. a {as correcciongs de precios que
fueran procedentes, regularizindose las que resulten a favor del Instituto
Nacional de la Salud incluse con cardcter retroactivo.

DECLARACION FINAL

Los firmantes de este Convenio, en representacion del Consorcio de
Compensacion de Seguros, el Instituto Macional de Jz Salud v de la
Agrupacion Nacional de Seguros de Automéviles de UUNESPA, esperan
de todos el cumplimiente estricte de las estipulaciones y normas
convenidas en beneficio de las mutuas relaciones ¥ de los perjudicades,
ampamdos por e} Seguro de Responsabilidad Civil Derivado del Uso y
Circulacion de Vehiculos de Motor de Suscripeidn Obligatoria.

Y para que conste, firman las partes e presente Convenic por
triplicado ¥ a un solo efecto, en el lugar y fecha armriba indicado.

Tarifas de asistencia samnitaria a lesionados en accidentes de trdfico con
cobertura del Sepuro de Responsabilidad Civil Derivada de] LUso ¥
Circnlacion de Yehiculos de Metor de Suscripcion Obligatoria. aplica-
bles en las instituciones propias o en las ajenas concertadas en régimen
de administracién y financiacién girien%ta por el Institato Nacional de la

1. Hospitalizacion.-Por cada dia de estancia hospiralana guedando
incluida la totalidad de los gastos sanitarios que correspondan, pero
haciendo excepcion expresa de hemodidlisis, las anstusiones v la
romografia axial computerizada (TAC) que se facturarin apane:

Precio eslancia; }8.400 pesetas.
Estanciz UV o UCT: 32,000 pesetas.

2. Asistencia ambuiaroria - Por cadz asistencia ambulatona gue sea
prestada en las Instituciones Sanitarias jerarquizadas de la Seguridad
Social o asimiladas. comprendiendo la asistencia inicial ¥ la gue necesite
¢l accidentado durante 105 quince dias naturales siguientes a 18 consulta
inicial, {30 por 100 de hospitalizacién): 10.00) pesetas. L

Por cada asistencia ambulatoria que sca prestada en las lnstituciones
Saputanias jerarquizadas de la Seguridad Social o asimiladas, superados
tos primeros quince dias, desde l2 asistencia inicial. comprendiendo la
que se presta al accidentado durante los qQuince digs namurales siguientes

.a estos primeros, {25 por 100 de hospitalizacidn): 5.000 pesetas.

Por caida asistencia ambulatoria que sea prestada en las Instituciones
Saniiarias no jerarquizadas de la Segunidad Social o asimiladas. com-
prendiendo la asistencia que necesite el accidentado durante los prime-
tos quince dias naturales siguienics a la consulta inicial, se facturaran
8.000 pesetas.
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De esta tarifs de asistencia ambulatoria e Instituciones no jerarguiza-
das s¢ excluyen los honorarios médicos.

Por cada asistencia ambulatoria que sea prestada en las Instituciones
Sanitarias no jerarquizadas de la Sepuridag Social o asimiladas, supera-
dos los primeros quince dias, indicados ep el apartade anterjor,
comprendiando 1a que se praste al accidentade durante los quince dias
naturales siguientes a los primeros, 4.000 pesetas.

Dwe esta arifa de asistencia ambulatonia en Instituciones no jerarqui-
zadas s¢ cxcluyen los honorarios médicos.

3. Fisioterapia y rehabilitacion.—Por cada dia de tratamiento globat,
ambulatorio de fisioterapia y rehabilitacion, incluyéndose los servicios
de electroterapia y fisioterapia necesarios: 800 pesatas.

4. Tratamiento medignte hermodidfisis.—Por cada sesion de hemo-
dislisis, 1anto a paciente hospitalizade como en caricter de ambujatorio:
15.000 pesctas.

3. Ortesis y pritesis—El importe de la driesis y protesis que
pudieran precisarse para adaptacidn y uso individualizade del misme,
asi COMO Su renovacidn o reparacidn de rotura serd facturado también
de forma independiente, conforme al precie de coste.

6. Transporie sanitario—Con independencia de Ia tarifa de estancia
cn régimen de hospitalizacién o de la tarifs establecida para asistencia
en régimen ambulatorio, se facturardn aparte los gaSto$ ocasionados por
el traslado del pacicnte lesionado conforme a las tarifas establecidas en
cada provincia por el Instituto Nacional de k2 Salud, en los conciertos
suscritos 2 tal fin, tanto si ¢l necesario transporte del paciente se produce
por primer ingreso o evacuacién, asistencial & Servicio de Fisioterapia
o Rehabilitacion o para tratamiento de Hemodidlisis, como si fuera para
traslados interhospitalarios. . . .

En aqueilos casos en gue se utilice transporic sanitarie distinto al
propio de la Seguridad Social, o concertado por esta, para los mismos
fines indicados, serd la Entidad Aseguradora 1a que debera hacerse cargo
del pago directo de gasio que dicho transporte represcnte,

7. La womografia axial computarizada se facturard en compensa-
viGn de pastos de material por exploracion a la cantidad de 26,500
pesetas.

8. Los gastos de material de transfusiones eXclusivamente por cada
unal deg:l}lz:; se facturardn a los precios fijados por e! Instituto Nacional

de la u

Relacién de Centres asistenciales reconocidos por el Comsorcio de
Compensacién de Seguros en =) émbito de la asistenciz sanitaria piblica
para accidentes de irafico en el xio 1989

Hospital de Barbastre. Carretera nacional, kildmetro 240, Barbastro.
u Hospital general «San Jorgew. Avenida Martinez de Velasco, 36.
uesca.
Hospital de Alcadiz. Doctor Ripoliés, 2. Alcafiz.
T Htispna! «Obispo Polanco». Avenida Ruiz Jarabo, sin ndmerg.
erue
Hospital Comarcal de Calatayud, Carretera Sagunto-Burgos, kilome-
tro 254. Calatayud.

Clinica «8an Jorge/Ruisefioress. Padre Manjén, 1. Za:agﬁza.
Hospital Clinico Universitaric. Avenida San Juan Bosco, 15, Zara-
goza,

Hospital «Miguel Servets. Paseo Isabel la Cawdlica, 1-3. Zaragoza.
Hospital «8an Agustine. La Lieda, sin nimero. Avilés,
Hospital «Carmen y Severo Ochoa», Carretera Leitariegos, sin
namere. Cangas de Narcea.
Hospital Cabueies. Cabuenes. Gijon.
Hospital «Alvarez-Buyllan. Lz Belon
Hospital «MNuestra Sefiora de Covado
nimero. Oviedo.
Instituto Nactonal de Silicosis.
Oviedo.
Hospita] «Valle del Nalénw. Polipono de Riano-Langreo. Riafio-
Langrea.
Hospital «Can Misses», Barric Can Misses, sin numero. Ibiza.
Hospital «Yirgen Monte Torow, Barcelona, sin numero. Mahon.
Haospital «Son Durctas. Andrea Doria, 5. Palma de Mallorca.
Hospital de Fuertevenwura. Carretera al aeropuerto. kilometro 1.
Poerio del Rosario, Fuerteventura,
Hospital «Virgen Volkaness. Carretera Los Marmoles sip DAMmero.
Lanzarote.
b }Hospim! Enfermedades del Torax «El Sabinals. El Sabinal, 16 Las
almas.
Hospilal «Nuestra Sefiora def Pinow. Angel Guimerd, 91: avenida
Maritima de] Sur, sin namero. Las Palmas.
i Clinica «Nuestra Sefiora de 1os Revesn, Carretra general. sin numero.
TG
Hospital «Nuestra Sefiora de Guadalupen. Calvario. sin nimero, La
Gomera.
p lepita! «Nuesira Sefiora de las Nievess. La Dehesa. sin namaro. La
almd
Hospital aNuesira Sefiora de Iz Candelarian. Carreters del Rosano.
sin numerd. Santa Cruz de Tenerife.

, $in numero. Mieres.
nga.». Celesting Villamil. sin

Doctor Bellmunt, sin nimero.

Centro Nazcional «Marqués de Valdecillan. Avenida Valdecilla, sin
ndimero. Santandcr.

Hospital «Nuesira Senora de Sonsoless. Carretera de Madrid,
Wilometro 109, Avila,

Hospital «Generat Yagoes, Avenida del Cid, 96. Burgos.

Hospital «Santiago Apdstobs. San Franasm, 19, Miranda de Ebro.

Hospiia] «Virgen Blancas, Altos de Nava, sin numero, Ledn,

Hospital «Camino de Sanliagor. Avenida de Astorﬂél 7. Ponferrada.

i!—Iosp'm;i «Lorenzo Ramireoy. Avenida Ponce de n, sin mimero.
Palencia

Hospital «Virgen del Castafiars. Travesia de Sania Ana, 4. Béiar,

Hospital Climco Universitario, Paseo de San Yicente, 1§2-154.
Salamanca.

Hospital aVirgen de la Vegar. Paseo de San Yicente, 104, Salamanca.

Hospital General de Segovia, Carretera de Avila. sin namero.
Segovia.

Policlinica «San Agustine. San Agustin, 13. Segovia. )

Hospital de Sorta. Paseo de Santa Barbara, sin numero. Soria.

Hospital «Medina del Campo». Carretera Peﬂaranda-Bracamome
kitametro 2. Valladolid.

Hospital Clinico Universitanio. Avenida Ramdn v Cajal, sin nimero.
Valladolid.

Hospital del «Rio Horlega». Cardenal Terquemnada, sin namero.
VYalladolid.

Hospital «Virgen de a Conchan. Avenida de Requejo, 35. Zamor.

Hospital Enfermedades del Torax «Los Lianos». Carretera Ayora, Sin
nimiero. Albacete.

Hospital General de Albacete. Hermanos Faled, sin nimero. Alba-
cele.

Hospital Com. Alcizar de San Juan. Avenida Constitucion. L.
Alcdzar de San Juan. .

Hospital «Muestra Sefiorn de Alarcos». Barriada Pio X11, sin numero.
Ciudad Real.

Hospital «Nuestra Sefiora de Aliagracia». San Juan Bautista Concep-
cion, sin numerc. Manzanares.

Hospn.ai «Santz Barbara», Malagén, sin numere. Puertollanc.

Hospital «J. Gutiérrez Orega». Avenida de jos Estudianies, sin
numero. Valdepenas,

Hospital «Nuestra Sefiora de la Luze». Carrctera Tarancon-Teruel,
kilémetro 81,730, Cuenca.

Hospital General de Guadalajara. Doname de Sangre, sin numero.
Guadalajara,

Hospital «Nuesira Sefiora de Pradows. Carretera Extremadura, kild-
metro 114, Talavera de ia Keina.

Hospital V. de 1a Salud/Parapiéjicos. Avenida Barber, sin nidmgero,
finca «La Peraleda», sin nimero, Taoledo. ) .

d;ipspilal «infanta Cristinar. Catretera Madrid-Lisboa, sin ndmero.

oz.

Hjespital de Lierena. Carretera Badajoz-Granada, sin numero. Lle-
Tena.

Hospital de Mérida. Poligono «Nueva Ciudads, sin nimero, Mérida.

Hospital Don Benito-Villanueva, Carretera Don Benito-Villanueva
de la Serena, kilometro 3. Villanugva-Dion Benito, :

Unidad Maternal. Padre Manjon, sin nimero. Zafra. )

Hospital «San Pedre de Alcantara». Avenida Milan Astray, sin
niimero. Ciceres.

Hospitat «Civdad de Coria». Cervanies, 75. Coria.

Hospital «Campo de Arafwvelon. Hospital, sin ndmero. Navalmoral
de iz Mata.

Hospital «Virgen del Poertos. Paraje del Valcorchero, sin numero.
Plasencia, )

Hospital «Arquitecto Marciden. Carretera de Catabois, sin mimero.
£l Ferrol,

Hospital «Profesor Novoa Saniosw.
niumere. El Ferrol.

Hospital «juan Canalejon. Las jubias de Arviba, 84, La Corufa

Hospital Maritimo de Oza. Carretera de las Jubias, sin nimero. La
Coruba. .

Hospital General de Galicia. Galeras. sin numero. Santiage.

Hospital Comarcal «Da Cosa». Rafael Vior sin numcro. Burcla.

Hospila! Enfermedades del Tarax de Calde. Calde, sin numero.
Lugao,

gHQspital Xeral de Lugo. Premio Novel Doctor Severo Ochoa. sin
numero. Lugo.

Hospital Com. Monforie de Lemos. Corvedeira. sin nimero, Mon-
forte de Lemos.

Hospital «Valle de Vaideorras». Conde Fenosa. sin nimero. Barco de
Vaidgorras.

Hospital Enfermedades del Tdran «S. C. Pilors, Barbadanes. Barba-
danes,

Hospital «Nuestra Sefiora del Cristals, Ramon Puga. 54 Orense.

Hospiial aMontecelo», Mourente-Monteceln, Pontevedra,

Hoespial Xeral Vigo. Pizarro, sin aumero. Vigo.

Hospital Enfermedades del Toran «San Pedrom.
Logrono.

Carrelgra de Catabois. sin

Pigucras, 98.
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Hospital Generai «San Millane, Avenida Diecinueve de Juho, 3
Logrofia,

Hospital de la Fuenfria. Carretera de las Dehesas, sin nomero.
Cercedatla,

Haospital «Severo Ochoan. Avenida Orcllana, sin nimero, Leganés.

Centro Nacional Especialidades QuirGrgicas. Pabelion 8, Facultad de
Medicina, Ciundad Universitaria, Madnd.

Hoespital «Doce de Octubses, Carretera de Andalucia, kilometro
5,400. Madrid. .

Hospital «Cruz RojasCentro de Quemadoss. Reina Victona, 22-36.
¥ Lisboa, 6. Madrid.

Hospral Clinico «San Carioss. Doctor Martin Lagos, sin namero,
Ciudad Universitania. Madnd

Hospital de «Ibizan. Ibiza, 7. Madrid,

Hospital de «La Princesa». Diego de Ledn, 62, Madrid.

Hospital del «Nifie Jesise. Menéndez Pelayo, 65. Madrid

Hospital Esp. «Ramén vy Cajals, Carreterz Colmenar Viejo, kilome-
tro 9,100, Madrid,

Hospital «F. Primo de Riveraw. Eloy Gonzalo, 24, Madnd,

22370 RESOLUCION de i4 de septiembre de 1989, del Orgo-
nisme Nacional de Loterfas y Apuestas del Estade, por la
que s¢ hace piblico la combinacion ganadora ¥ el nimero
complementario del sorteo de la Loteria Primitiva cele-

brade el dia 14 de septiembre de 198%.

En el sorteo de la Loteria Primitiva celebrado el dia 14 de septiembre
de 1989 s¢ han obtenido los siguientes resuliados:

Combinacion ra: 22, 42, 6, 38, 25, 24
Nimero complementario: 4.

El préximo 3ortco de la Loteria Primitiva, nimere 38/1989, que
1endsd cardcter piblico, se celebrard €] dia 21 de septiembre de 1989, a
las veintidés treinta horas, en ef salon de sorteos del Organismo
Nacional de Loterias y Apuestas del Estado, sito cn Ia calle Guzmain el
Bueno, 137, de esta capital.

Las premios caducardn una vez trenscurridos tres meses, contados 8
partir det dia siguiente a 1a fecha del sorteo.

Madrid, 14 de septiembre de 1989.-El Director general, P. 5., el
Gerente de la Loteria Nacicnal, Manuel Trufero Rodriguez.

RESOLUCION de 15 de septiembre de 1989, del Orga-
nismo Nacional de Loterias ¥ Apuestas del Estado, por la
que se declara nulo y sin valor el billete de lz Loteric
};g;;onal correspondiente al sorteo de 16 de septiembre de

22371

No habiendo legado a su destino ¢l billete a continuacién relacio-
nado, correspondiente al sortec de 16 de septiembre de 1989, en virtud
de lo dispuesto en el articulo 10 de la vigente Instruccion Generel de
Loterias, en su nueva redaceion dada por ¢l Real Decreto 1082/1985, de
11 de junio, se declars nulo y sin valor dicho billete:

Phimeros Rilieees

1
1

17190

Lo que se anuncia para piblico conocimicnio vy detnds efectos
pertinentes, .

Madrid, 15 de septiembre de 1989.-El Director general -P. S, el
Gerente de la Loteria Nacional, Manuel Trufere Rodriguez.

MINISTERIO
DE EDUCACION Y CIENCIA

22372 ORDEN de 4 de agosto de J989 por la que se convoca la

presentacion de solicitudes de avuda ccomtmica en relacicn
con el Programa de Accienes Integradas de Investigacidn
Cientifica v Téenica entre Espafia v el Reine Unide de
Gran Bretana e irlanda del Norte,

limos. Sres.: Uno de los instrumenios de cooperacién bilaseral, en el
campo cientifico v educativo, entre Espafia v los paises curopeos, es el

Hospital «La Paz», Pasco de la Castellana, 261, Madrid. .

Hospital «Puerta de Hierron, San Martin de Porres, 4. Madrid.

Hospital «Virgen de la Torres. Puerio Lumbreras, 5. Madrid.

Haospital de MostolesjAlcoredn. Rio Tormes. sin nimero/iravesia de
Sona, 4&56. Mostoles/Alcorcon.

Hospital de «La Alcaldesan. San Pedro. 1. San Lorenzo de El
Escorial. )

Hosphal de la Cruz Roja. Ceuta. Ceuta, :

Bospital Comarcal del Noroeste. Trarra. sin namero, Caravaca.

Hospital «Nuestra Sefora del Roscll-Canagenar. Paseo de
Alfonso, XIII, 61. Cartagena. )

Hospital «Santa Rosa d€ Limaw. Florida Blanca, 1. Lorca.

Hospilal «Virgen de Arrixacas. Carretera Madrid-Cartagena, El
Palmar, sin numero. Murgia. ] o .

Hospital «Virgen del Castillow. Avenida de la Fena, sin niimero.
Yecla,

Hospital «Virgen del Camings. Irufialerrea, sin nimero. Pamplona.

Hospital «Santa Cristinas. O'Donnell, 59. Madnid. .

Hospital de Alcald de Henares. Carretera de Alcald Meco, sin
numerg. Madrid.

desarrollado en el marca de las llamadas Acciones Integradas. Una
Accitm Integrada es un proyecto de investigacion imitado en el iempo
y dotade de objetivos determinados que se establece cntre dos eguipos
de investigacidn, espafiol uno y de un pais europso el otro, sobre
cualquier drea de conocimiento, si bien suele darse prioridad a aquellas
que ofrecen Un mayor interés para Iz cooperacidn cientifica y téconica de

Los ghjetivos que pretenden cumplir ¢! Programa de Acciones
Tmtegradas -cofinanciado por los Ministerios de Asuntos Exteriores y de
Educacién y Ciencia- consisten en el desarrolle. conjunto, de proyectos
de investigacidn similares, evitando asi, en lo posible, duplicidades, en
la promocion del intercambio ¥ conocimiento mutuo de cientificos vy
laboratorios; ¥, ¢n fin, en el establecimiento de las bases para la
realizacion de colaboraciones de més envergadura bien sza en el marcoe
bilatera! o en ¢l mis amplio de las Comunidades Europeas. .

Los medios puestos sl servicice del desarrolio de una Accibn -
Integrada por las respectivas Administraciones tienen por finalidad
prestar una ayuda compiementaria a equipos investigadores. Se reducen,
por tanto, 2 la fiasnciacidn de viajes vy estancias, 1o que implice que los
equipos disponen ya de otros medios personales y materiates.

En su virtud, he tenido a hien disponer:

I. Sc¢ convogs e programaz de Acciones Integradas ton Gran
Brewafia para el periodo de 1 de abnl 1990 al 31 de marzo 1991,
quedando zbierto el plaro de presentacion de solicttudes hasta el 14 de
noviembre de 1989,

2. Los solicitantes ¥ participantes espanoles habrin de ser Profeso-
res Universitarios o becarios de! Programa de Formacion del Personal
Investigador o Investigadores del Consejo Superior de Investigaciones
Cienti , asi como de cualquier Organismo piiblico de Investigacion.

En cualquier caso, deberd exisir, por cada Accidon Integrada, un
responsable espafiol ¥ otro britdnico que responderdin de la Accion
Integrada y se responssbilizarin en sus respectives paises del cumpli-
miente de los objetivos propuestos. .

3, Laduracion de una Accidn Integrada o5 de un aio. Exceprional-
mente podria prorrogarse hasta dos afios mds, pere cualquiera que foese
su duracién debera sobiciterse cadz afio su renovacién. En tedo caso, la
concesidn para una anualidad no implica compromise de dotacidn de
afios sueesivos. Cuando la 1emdtica de ta Accion Integrada sea de interés
especial para ambos paises s¢ priorizara €l mantenimicnto del provecio
cotriin hasta un maximo de tres afios.

4. Las solicitudes, acompanadas del curricuium vitae del responsa-
ble, se presentaran, para su ¢valuacion. en los impresos normalizados
correspondientes, ambos por duplicado, en la Dareccidn General de
Investigacion Cientifica y Técnica del Ministerio de Educacion v Ciencia
{calle Serrano, 150, 28006 Madrnid). Dichos impresos se obtienen en la
citada Drireccidn Generad, en el Vicerrectorado de Investigacian de cada
Universidad ¢ en el Departamento de Relaciones Internacionales del
CSIC fcalle Serrana, 117, 28006 Madnd).

Las solicitudes de prorroga de Accién Integrada quedan exentas de
presentar el curriculom del Investigador espafiol responsable de la
Accidn, pero acompafiarin, no obsiante, un informe de la labor
realizada en ¢i marco de la Accion Integrada. hasia el momento de la
presertacian de a solicingd.

Para cada «Accién Integradan deberdn ser presentadas dos solicitu-
des. una en Espaia por lz parte espanola de acuerdo con lo preceptuado
en este articulo, y otra en Gran Bretafia por la parte britdnica segin los
requetimienios de este pais

5. Las solicitudes de «Acciones Integradase semin objeto de una
doble evaluacion cientifico-técnica, independiente, por parte espafiola ¥
por parle britanica. Se%uidameme un Comité formado por representan-
1es de ambios paises. seleccionard, en basc a las ¢valuaciones hechas por

.



