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RESOLUCION de 22 de noviembre de 2006, de la Secreta-
ria General de Sanidad, por la que se publica el Convenio
Marco entre el Servicio Canario de la Salud y el Instituto
de Salud Carlos III para el establecimiento y la requlacion
de un Centro Colaborador Espaniol con el Instituto Joanna
Briggs.

Suscrito el 27 de Octubre de 2006, Convenio Marco entre el Servicio
Canario de la Salud y el Instituto de Salud Carlos III para el estableci-
miento y la regulacion de un Centro Colaborador Espaiiol con el Insti-
tuto Joanna Briggs, en cumplimiento de lo dispuesto en el apartado dos
del articulo 8 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juri-
dico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administra-
tivo Comun, procede la publicacién en el «Boletin Oficial del Estado» de
dicho Acuerdo, que figurara como anexo de esta Resolucion.

Lo que se hace publico a los efectos oportunos.
Madrid, 22 de noviembre de 2006.—-El Secretario General de Sanidad
del Ministerio de Sanidad y Consumo, José Martinez Olmos.

ANEXO

Convenio Marco entre el Servicio Canario de la Saludy el Insti-
tuto de Salud Carlos III para el establecimientoy la regulacion de
un Centro Colaborador Espaiiol con el Instituto Joanna Briggs

Madrid a 27 de octubre de 2006.

REUNIDOS

De una parte, la Excma. Sra. Diia. Maria del Mar Julios Reyes, en
calidad de Consejera de Sanidad de la Comunidad Auténoma de Cana-
rias y Presidenta del Consejo de Direccion del Servicio Canario de la
Salud actuando en nombre y representaciéon de la Comunidad Auté-
noma de Canarias, y las facultades conferidas por el articulo 16.1 de la
Ley Territorial 14/1990, de 26 de julio, de Régimen Juridico de las Admi-
nistraciones Publicas de Canarias, en relacién con el Decreto 264/2003,
de 12 de Julio, del Presidente (B.O.C. n.° 134, de 14 de julio de 2003),
relativo a su nombramiento, y en representacion del Servicio Canario de
la Salud en virtud de las facultades que le confieren los articulos 56.1 de
la Ley Territorial 11/1994, de 26 de julio, de Ordenacién Sanitaria de
Canarias (B.O.C. n.° 96, de 5/8/94) en relacion con el articulo 51.2 b) de
la misma Ley, y el articulo 7 del Decreto 32/1995, de 24 de febrero, por el
que se aprueba el Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del
Servicio Canario de la Salud (B.O.C. n.° 32, de 15/3/94).

Y de otra, el Ilustrisimo Sr. D. Francisco Gracia Navarro, como Direc-
tor del Instituto de Salud Carlos III, organismo auténomo adscrito al
Ministerio de Sanidad y Consumo, nombrado por Real Decreto 1345/
2004, de 28 de mayo («Boletin Oficial del Estado» nimero 130, del 29 de
mayo de 2004), actuando en nombre y representacion del mencionado
Instituto de Salud Carlos III, con domicilio en la calle Sinesio Delgado,
namero 6, de Madrid y en ejercicio de las competencias atribuidas por el
Real Decreto 1087/2003, de 29 de agosto, por el que se establece la
estructura organica del Ministerio de Sanidad y Consumo y por el Real
Decreto 590/2005, de 20 de mayo, por el que se aprueba el Estatuto del
Instituto de Salud Carlos III.

EXPONEN

La Ley Territorial 11/1994, de 26 de julio, de Ordenacién Sanitaria de
Canarias, recoge en sus articulos 110 y 111.1, que el Servicio Canario de
la Salud fomentara la investigacion en los diferentes niveles de atencion
del Sistema de Salud y podra establecer convenios con Universidades y
otras Instituciones publicas y privadas de caracter cientifico y cultural
con el fin de fomentar la investigacion sanitaria y la optimizacion de la
capacidad docente de todas las instituciones. Debido a la importancia
que estd adquiriendo la investigacion en enfermeria y la practica clinica
basada en la evidencia, y con el objeto de fomentar diferentes vias de
colaboracion, se hace necesario la firma de un convenio entre el Servi-
cio Canario de la Salud y el Instituto de Salud Carlos III, acredite a este
ultimo para actuar como centro colaborador del Instituto Joanna Bri-
ggs, uno de los mas importantes en esta disciplina.

II

Que la misién del Instituto de Salud Carlos III, segin consta en el
Estatuto (R.D. 375/2001 de 6 de abril) del mismo, es desarrollar y ofrecer
servicios cientifico-técnicos e investigacion de la mas alta calidad, diri-
gidos al Sistema Nacional de Salud y al conjunto de la sociedad. Ade-

mas, como 6rgano de apoyo cientifico-técnico del Ministerio de Sanidad
y Consumo y de los distintos Servicios de Salud de las Comunidades
Auténomas en coordinacién con el Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud y en colaboracién con otras Administraciones Publi-
cas, el Instituto de Salud Carlos III tiene como objetivo desarrollar las
funciones sefialadas en los articulos 112y 113 de la Ley General de Sani-
dad. Asi, segun el Articulo 112.1) corresponde al Instituto de Salud
Carlos III el fomento y coordinacion de las actividades de investigacion
biomédica y sanitaria, en el marco de la Ley de Fomento y Coordinacién
General de la Investigacion Cientifica y Técnica, y segun el 112 p), cua-
lesquiera otras de interés para el Sistema Nacional de Salud.

Que, segun el articulo 3.1.a) del citado Estatuto, una de las principa-
les funciones del Instituto de Salud Carlos III como Organismo Publico
de Investigacion es la investigacion basica y aplicada en biomedicina y
ciencias de la salud.

Que los articulos 4.a) y d) de los mencionados estatutos prevén pro-
mover mediante convenios la creacién de Unidades de Investigacion y
de Centros Asociados con instituciones de caracter publico o privado”,
asi como, a través de este mecanismo, «la realizacién de proyectos de
investigacion y otras actividades de caracter cientifico, tecnolégico,
docente y asesor».

I

Que el Estatuto de Autonomia de Canarias atribuye a la Comunidad
Auténoma la competencia exclusiva en Investigacién y sus institucio-
nes, segun se recoge en el Articulo 30, apartado 8, sin perjuicio de lo
establecido en el nimero 15 del apartado 1 del articulo 149 de la Consti-
tucion.

Que la Ley 11/1994, de 26 de julio, de Ordenacion Sanitaria de Cana-
rias establece como actuaciones prioritarias en el Titulo V, Capitulo II de
Investigacién en sus principios generales que el Sistema Canario de la
Salud desarrollara funciones investigadoras de acuerdo con los siguien-
tes principios generales: a) que el Servicio Canario de la Salud fomen-
tara la investigacion en los diferentes niveles de atencién del Sistema de
Salud. b) El Gobierno de Canarias velara por la adecuada coordinacion
de los programas de docencia e investigacién asi como los recursos
publicos asignados a los mismos cualquiera que sea su procedencia, a
efectos de conseguir la maxima productividad de las inversiones, y c) La
investigacion en las Ciencias de la Salud ha de contribuir a la promocién
de la salud de la poblacion para lo que debera considerar especialmente
la realidad sociosanitaria, las causas y los mecanismos que la determi-
nen, los modos y medios de intervencién preventiva y curativa y la eva-
luacién rigurosa de la eficacia, efectividad y eficiencia de las interven-
ciones.

Que dicha promocion de la investigacion se concreta en el Plan de
Salud de Canarias que define los problemas socio-sanitarios prioritarios
de ser investigados en la Comunidad Auténoma de Canarias. Al igual
que ha ocurrido en otras Instituciones nacionales e internacionales, se
pretende instituir una politica de investigacion coherente con las nece-
sidades, potenciando la investigacion de calidad en las areas clinicas,
epidemiolégicas, tecnoldgicas y de gestion, relacionadas con los proble-
mas de salud mas importantes identificados por el Plan de Salud.

v

Que el Instituto Joanna Briggs se establecio en el ano 1996 como una
iniciativa del departamento de Enfermeria Clinica de la Universidad de
Adelaida, adscrita al Hospital Royal Adelaida de Australia, para el reco-
nocimiento de la necesidad de evaluar la investigacion y la integracion
en la practica de enfermeria, cuyo principal objetivo se centra en la pro-
mocién de la practica clinica basada en la evidencia a través de las
siguientes actividades:

Coordinar y liderar un plan estratégico para la «Colaboracién Joanna
Briggs» a través de reuniones periddicas con los directores de todos los
centros colaboradores: una reunion presencial en la sede de la Institu-
cién y tres teleconferencias al afo.

Coordinar y liderar el desarrollo metodolégico de la investigacion
basada en la evidencia y en la practica.

Mantener las normas establecidas en la Evidencia Cientifica para
toda la colaboracion, incluyendo la formacién en todos los centros cola-
boradores.

Publicar periédicamente las revisiones y protocolos realizados.

Educar y formar a los profesionales sanitarios en «Cuidados de
Salud Basados en la Evidencia», a través del desarrollo y la oferta de
herramientas de formacion on-line.

Administrar los fondos de los centros colaboradores segun el conve-
nio firmado entre el centro colaborador y el Instituto Joanna Briggs.

Prestar servicios a los miembros en el desarrollo, mantenimiento y
direccion de la pagina Web, abastecimiento de servicio de informacion
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clinica, asi como el desarrollo, mantenimiento y direccién del uso, con-
trol y evaluacion comparativa de los programas on-line.

Su ambito de actuacién se circunscribe a la unién de centros colabo-
radores en veinte paises, incluido Espana.

\

Que las partes consideran como objeto principal dentro de sus res-
pectivos fines potenciar la investigacion en el ambito de la salud, y
especialmente, en el de la enfermeria, en consonancia con las declara-
ciones internacionales mas importantes, como son:

Las Recomendaciones Consejo de Europea de 1996 sobre investiga-
cién en enfermeria establecidas a propuesta del grupo de trabajo inte-
grado por varios paises europeos y cuya representacion espainola se
realizé a través del ISCIII, posteriormente fueron revisadas en 1999 en la
Euroconferencia de Salamanca.

Los acuerdos del Grupo Europeo de Enfermeras Investigadoras
(WERN).

VI

Que las ventajas de ser centro colaborador del Instituto Joanna Bri-
ggs son entre otras: el reconocimiento publico de ser miembro colabo-
rador, tener acceso a los recursos y a todas las publicaciones del Insti-
tuto Joanna Briggs, publicaciones en la pagina web del Instituto y
mantener el liderazgo dentro de la estrategia puesta en marcha por el
ISCIII para la promocion y desarrollo de la investigacion en enfermeria,
en el ambito nacional e internacional lo que repercutira en la salud de la
poblacién y la mejor utilizacion de los recursos.

En consecuencia, ambas partes, de conformidad con la normativa
citada, dentro del mas escrupuloso respeto a sus respectivas competen-
cias, con objeto de alcanzar los objetivos fijados, acuerdan suscribir el
presente convenio marco, con sujecion a las siguientes:

CLAUSULAS

Primera. Objeto del Convenio.—El objeto del presente convenio
entre el Servicio Canario de la Salud y el Instituto de Salud Carlos III, es
regular el funcionamiento del Centro Colaborador Espanol del Instituto
Joanna Briggs para el desarrollo de la préactica clinica de enfermeria
basada en la evidencia.

La sede de dicho Centro Colaborador estara ubicada en el Instituto
de Salud Carlos III, C/ Sinesio Delgado 6, 28029 Madrid).

Los servicios que se ofrezcan y las condiciones de los mismos, seran
descritas en convenios especificos que seran desarrollados al amparo
de este convenio.

Segunda. Gestion del Convenio.—Se asignard un director que
dependera de la Unidad de coordinacién y desarrollo de la Investigacion en
Enfermeria (Investén), o en su defecto de la Subdirecciéon General de Inves-
tigacion Sanitaria del ISCIII a la que pertenezca dicha unidad. El director
sera el encargado de la direccién administrativa y cientifica del Centro
Colaborador, ademas de la representacion del Centro Colaborador.

Un secretario perteneciente a una de las Comunidades Auténomas
asociadas que sera elegido por un periodo maximo de 4 afios. Las fun-
ciones del secretario seran todas las relacionadas con tareas de organi-
zacion, elaboracion de memorias, entre otras tareas administrativas y
suplente del director cuando este no esté o no pueda hacerse cargo.

El comité cientifico o comisién de seguimiento, que estara integrado
por el resto de los representantes de las Comunidades Auténomas por
un periodo maximo de 4 afos. Se encargara del desarrollo y promocion
de la Practica clinica basada en la evidencia, evaluar y asesorar en las
actividades que lleve a cabo el Centro Colaborador. Se reuniran dos
veces en el periodo que dura el convenio como minimo, convocando
reuniones extraordinarias siempre y cuando sean necesarias.

Pueden existir miembros colaboradores, a propuesta del comité
cientifico, elegidos por méritos cientificos, que pertenezcan o no, a las
propias comunidades auténomas que participan en el convenio.

Tercera. Compromisos de las Partes.—Las partes aportaran la
financiacion necesaria para el mantenimiento del centro colaborador,
llevandose a cabo las siguientes actividades que deben ser realizadas
para ser miembro colaborador del JBI:

Una revision sistematica anual sobre un tema a elegir (revisién de
una cuestién formulada que utiliza métodos para identificar, seleccionar
y evaluar criticamente la investigacion relevante), con la participacion
de personal cualificado de diferentes CC.AA. que formaran el panel de
revisores del Centro.

Realizacion de talleres y cursos de formacion anuales sobre practica
clinica basada en la evidencia y en los que participaran todas las CC.AA.
que colaboren en el proyecto.

Configuracion en comun del Comité de Seguimiento y Cientifico del
Centro con miembros de las diferentes CC.AA. que participan.

Reuniones anuales del Comité de Seguimiento para poner en comun
el funcionamiento del Centro Colaborador.

Una reunion anual en la sede del JBI de todos los Directores de Cen-
tro Colaboradores del JBI donde se decidird en comin el funciona-
miento de los mismos.

Difundir la labor del Centro Colaborador en el ambito nacional, asi
como el beneficio que va a suponer dicho centro en la practica clinica
basada en la evidencia.

Cuarta. Financiacion.—La financiacién necesaria para el manteni-
miento del Centro colaborador serd aportada en los siguientes términos:

E1ISCIII aportara un total de 16.000 euros anuales una sola vez inde-
pendientemente del nimero de Comunidades Auténomas implicadas en
el convenio. Dicho importe no supone transferencia alguna a ninguna de
las CC.AA. participantes. La aportacién del ISCIII es con cargo al con-
cepto presupuestario 640 del presupuesto de gastos del ISCIII.

Cada CC.AA., siendo en este caso la Comunidad de Canarias, a través
de su Consejeria de Sanidad, financiara durante el ano 2006 la ejecucién
del presente convenio para regular el funcionamiento del Centro Cola-
borador Espafol del Instituto Joanna Briggs para el desarrollo de la
practica clinica de enfermeria basada en la evidencia, con una cantidad
total de ocho mil euros (8.000 euros) anuales, que deberan ser ingresa-
dos en la cuenta corriente abierta en el Banco de Espana entidad 9000,
sucursal 0001, DC 20, n.° cuenta 0200009118, con cargo a la aplicacion
presupuestaria 14 18 412 E 480.00 L. A. 14478302 y quedando sujeto a la
existencia de crédito adecuado y suficiente para financiar las obligacio-
nes derivadas del presente convenio.

El presupuesto econémico de este convenio sera gestionado por el
ISCIII, distribuyéndose en gastos de personal, gastos de formacion, ges-
tién y soporte del Centro Colaborador, soporte para la formacion e
Investigacion, viajes y dietas y otros, segun se apruebe por la Comision
de Seguimiento.

Quinta. Propiedad Intelectual.—Los derechos de propiedad intelec-
tual sobre los resultados de cualquier investigaciéon conjunta, corres-
ponderan a todas las instituciones.

Sexta. Modalidades de Cooperacion.

a) Promocion y realizacién conjunta de proyectos coordinados o
concertados de investigacién cientifica y técnica.

b) Utilizacion conjunta del personal cientifico de todas las institu-
ciones en actividades de cooperacion.

c) Utilizacién comun de servicios auxiliares de la investigacién,
tales como bases de datos, documentacién, informacién, centros de
céalculo, etc.

d) Formacién de cientificos y técnicos mediante cursos y semina-
rios...

Séptima. Vigencia.—La duracion del convenio es de 4 afos a contar
desde el momento de su firma.

Octava. Denuncia.—Cualesquiera de las partes podra denunciar el
presente convenio, comunicidndolo a la otra parte interviniente por
escrito, con tres meses de antelacion a la fecha en la que desee la termi-
nacién del mismo, en su caso, de su prérroga.

En cualquier caso, las partes se comprometen a finalizar el desarro-
llo de las acciones ya iniciadas en el momento de notificacién de la
denuncia.

Novena. Causas de extincion.—El presente convenio se extinguird
por las siguientes causas:

a) Finalizacion de su periodo de vigencia.

b) Mutuo acuerdo entre las partes.

c) Por denuncia en la forma establecida en la clausula anterior.

d) Por incumplimiento de las condiciones establecidas.

e) El acaecimiento de circunstancias que hagan imposible su cum-
plimiento.

f) Por cualquiera otra causa legalmente prevista.

La extincién del convenio por cualquiera de las causas antes resena-
das no afectara al cumplimiento de las actuaciones o programas previs-
tos en el mismo, que se seguiran desarrollando hasta la fecha de su
finalizacién.

Décima. Cardcter del Convenio y Fuero Aplicable.—El presente
convenio tiene naturaleza administrativa de los previstos en el articulo
3.1.d) del texto refundido de la Ley de Contratos de las Administracio-
nes Publicas, quedando fuera de su ambito de aplicacion sin perjuicio de
los principios y criterios que la informan para resolver las dudas y lagu-
nas que pudieran suscitarse en la interpretacion y aplicacion del conve-
nio. En su defecto dichas controversias seran competencia de la juris-
diccion contencioso-administrativa.
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Y, en prueba de conformidad y para la debida constancia de todo lo
convenido, ambas partes firman el presente convenio en ejemplar dupli-
cado en todas sus hojas, en el lugar y fecha al principio indicados. Fir-
mado.—Consejera de Sanidad del Gobierno de Canarias, dofia Maria del Mar
Julios Reyes.—Director del Instituto de Salud Carlos III, don Francisco Gra-

cia Navarro.

BANCO DE ESPANA

RESOLUCION de 24 de noviembre de 2006, del Banco de
FEspania, por la que se publica la baja en el Registro de
Establecimientos Financieros de Crédito de IBM Finan-
citacion E. F. C., S. A.

21638

En cumplimiento de lo establecido en el apartado 3 del articulo 3 del
Real Decreto 692/1996, de 26 de abril, sobre el régimen de los estableci-
mientos financieros de crédito, se procede a la publicacion de la siguiente
baja en el Registro de Establecimientos Financieros de Crédito:

«Con fecha 21 de octubre de 2006 ha sido inscrita en el Registro de Esta-
blecimientos Financieros de Crédito la baja, por renuncia, de IBM Financia-
cion E. F. C., S. A,, que mantenia el nimero de codificacion 4761.»

Madrid, 24 de noviembre de 2006.—El Director General, José Maria
Roldan Alegre.

COMUNIDAD AUTONOMA
DEL PAIS VASCO

RESOLUCION de 27 de octubre de 2006, de la Direccion
de Consumo y Sequridad Industrial del Departamento de
Industria, Comercio y Turismo, por la que se concede la
aprobacion del modelo del instrumento clase 0, desti-
nado a medir las emisiones de gases de escape de los
vehiculos equipados con motores de encendido por
chispa, marca Spektra, modelo 3001, presentado por
«Teknika Bereziak, S. L.».

21639

Antecedentes de hecho

Primero.—Con fecha 23 de mayo de 2006 Don Pedro Luis del Rey Gar-
cés, en nombre y representacion de la empresa Teknika Bereziak, S. L.,
con domicilio en Uharka Auzoa, s/n 48383 Arratzu (Bizkaia), con nimero
de inscripcion en el Registro de Control Metrolégico 01 G 001, ha presen-
tado, en la Oficina Territorial de este Departamento en Bizkaia, solicitud
de aprobacién de modelo del instrumento destinado a medir las emisio-
nes de gases de escape de los vehiculos equipados con motores de encen-
dido por chispa marca Spektra, modelo 3001.

Segundo.-La aprobacién solicitada se refiere a analizadores de gases
de escape de vehiculos de gasolina clase 0, modelo SPEKTRA 3001 que
comprende dos versiones de las siguientes caracteristicas:

SPEKTRA 3001 SPEKTRA 3001/RC

Tipo de control

Ordenador personal Mando por control remoto mod TB4200

Clase del analizador . .............iuiiimnin it

0 (segun la norma UNE 82501:2004)

Trde utilizacion .. ...... .. ... . i

0°C-50 °C

Hasta 95% (sin condensacion)

930 hPa + 130 hPa

€0, C0,, 0,y HC

11 % vol

11 % vol

0O,: [%vol

| ppm vol

1 0-15% vol
:10-20% vol
0,:]0-25% vol

110 - 15000 ppm vol
A1 0-9999

Resolucién de indicacion:

:10,001% vol
:10,01% vol
0,:10,01% vol
1| 1 ppm vol
A: 10,001

Tiempo de calentamiento: .............. ...ttt

5 min.

Caudales de utilizacién:
El analizador de gases de escape puede utilizar dos tipos de bombas:

Bomba modelo PML4491-NFT30/NMP50 de KNF: ......................

Nominal: 61/min (caudal en sonda).
Minimo: 5L/min (caudal en sonda).

Nominal: 3,5L/min (caudal en camara).
Minimo: 3L/min (caudal en camara).

Bomba modelo 5002F/5010V de THOMAS:

Nominal: 5L/min (caudal en sonda).
Minimo: 4,5L/min (caudal en sonda).

Nominal: 3,25L/min (caudal en camara).
Minimo: 2,75L/min (caudal en camara).

Tension de alimentacion: ............... ..ottt

230 VAC (-20% + 15%).

50 Hz + 20%.

40 W (consumo medio).
68 W (consumo maximo).




