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Marta Vives Pi, Hospital Germans Trias i Pujol. Enfermedades croni-
cas (enfermedades endocrinas).

Nuria Malalts Riera, Instituto Municipal Investigaciones Médicas.
Investigacion en Cancer.

Xavier Mayol Gribau, Instituto Municipal Investigaciones Médicas.
Investigacién en cancer.

Pilar Navarro Medrano, Instituto Municipal Investigaciones Médicas.
Investigacion en cancer.

Maria Patricia Robledo Montoya, Instituto Municipal Investigaciones
Médicas. Enfermedades neurolégicas y salud mental (enfermedades psi-
quidtricas).

2. Los fondos de 555.000 euros, destinados a la linea de intensifica-
cién de la investigacion se destinaran a la contratacion del personal nece-
sario para cubrir el 50% de la dedicacion horaria de la labor asistencial de
19 investigadores del Sistema Nacional de Salud (18 Facultativos y 1 per-
sonal de enfermeria).

Personal facultativo:

a) Maria José Sender Palacios, del Consorcio Sanitario de Terrassa
en el area de Investigacion en Servicios de Salud.

b) Xavier Calvet Calvo, de Corporacién Sanitaria Parc Tauli en el
area de Enfermedades Infecciosas.

c) Carlos Molina Cateriano, de la Fundacién Instituto de Investiga-
cién Valle de Hebron en el area de Enfermedades Neuroldgicas.

d) Maria del Mar Tintore Subirana, de la Fundacion Instituto de
Investigacion Valle de Hebrén en el drea de Enfermedades Neuroldgicas.

e) Juan Cérdoba Cardona, de la Fundacion Instituto de Investigacion
Valle de Hebrén en el drea de Gastroenterologia y Hepatologia.

f) Roser Torra Balcells, de la Fundacién Puigvert en el area de Enfer-
medades Cronicas —Enf. Renales.

g) Esteban José Martinez Chamorro, de la Fundacién Privada Clinic
en el area de Enfermedades Infecciosas.

h) José Maria Miro Meda, de la Fundacién Privada Clinic en el area
de Enfermedades Infecciosas.

i) Cesar Picado Valles, de la Fundacion Privada Clinic en el area de
Enfermedades Crénicas —Alergia.

j) Juan Torras Ambros, de la Fundacién Idibell en el area de Enfer-
medades Crénicas —Enf. Renales y Trasplante.

k) Albert Altes Hernandez, del Hospital del Espiritu Santo en el area
de Enfermedades Raras.

1) Beatriz Bellosillo Paricio, de la Fundacion Imim en el area de Cancer.

m) Albert Oriol Rocafiguera, de la Fundacién Instituto Inv Germans
Trias I Pujol Cancer -Oncohematologia.

n) Lourdes Ibanez Toda, de la Fundacién para la Investigacion y
Docencia Sant Joan de Deu en el area de Neonatologia y Pediatria.

0) Antonio Bayes Genis, del Institut de Recerca de I'Hospital de la
Santa Creu i Sant Pau en el area de Cardiovascular.

p) Orlando Diez Gibert, del Instituto de Investigacion Hospital Santa
Cruz y San Pablo en el area de Cancer.

q) Joan Joseph Vendrell Ortega, de la Fundacion Hospital Joan XXIII
en el area de Enfermedades Cronicas —Obesidad.

r) Isabel Illa Sendra, del Instituto de Investigaciéon Hospital Santa
Cruz y San Pablo en el area de Enfermedades Neurolégicas.

Personal de Enfermeria:

a) Jurado Campos, Jerénimo del Idiap Jordi Gol en el area de Enfer-
medades Croénicas —Diabetes.

Octava. Titularidad de los estudios.

1. Las publicaciones que se deriven del desarrollo de este convenio
deben explicitar el origen de la financiacién. La utilizacion y difusién de
otros resultados de la investigacion diferentes a las publicaciones cienti-
ficas se hara de comiin acuerdo entre las partes.

2. En el caso de producirse resultados de investigacion susceptibles
de generar derechos de propiedad industrial y/o intelectual, su titulari-
dad, gestion y explotacion pertenecera a la entidad con la que se esta-
blezca la relacion contractual.

Novena. Vigencia del convenio.—El presente convenio extendera su
vigencia desde el momento de su firma hasta el 30 de diciembre de 2007.

Décima. Jurisdiccion.—El presente convenio se regulara por mutuo
acuerdo entre las partes. Las dudas y controversias que surjan con motivo
de la interpretacion y aplicacion del mismo que no puedan ser resueltas
de forma amigable, se resolveran de conformidad con las normas recono-
cidas por el Derecho y ante la Jurisdiccién Contencioso Administrativa.

Undécima. Naturaleza juridica.—De acuerdo con lo establecido en
el articulo 3.1.c) del Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de junio, por el
que se aprueba el texto refundido de la Ley de Contratos de las Adminis-
traciones Publicas, este convenio queda excluido del ambito de aplica-
cién de la citada Ley, rigiéndose por lo estipulado entre las partes.

Duodécima. Causas de extincion.—Sera motivo de extincion del
presente convenio, ademas de la expiracion del plazo de vigencia, el
incumplimiento de los acuerdos pactados y/o denuncia unilateral por
cualquiera de las partes, con un preaviso de quince dias.

Las partes se comprometen a cumplir y seguir este convenio segun el
espiritu que lo ha hecho posible y, en prueba de conformidad, lo firman
por triplicado, en lengua castellana y en lengua catalana, y a un solo
efecto, en la ciudad y fechas expresadas. Firmado.—El Director del Insti-
tuto de Salud Carlos III, Francisco Gracia Navarro.—La Consejera de Salud
de la Generalidad de Catalunya, Marina Geli i Fabrega.
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RESOLUCION de 8 de enero de 2007, de la Secretaria
General de Sanidad, por la que se publica el Convenio
especifico de colaboracion entre el Instituto de Salud Car-
los III y la Comunidad Autonoma del Pais Vasco en el
programa de estabilizacion de investigadores e intensifi-
cacion de la actividad investigadora en el Sistema Nacio-
nal de Salud.

Suscrito el 27 de diciembre de 2006, Convenio Especifico de Colabora-
cion entre la Administracion General del Estado, a través del Instituto de
Salud Carlos III y la Comunidad Auténoma del Pais Vasco en el programa
de estabilizacion de investigadores e intensificacion de la actividad inves-
tigadora en el Sistema Nacional de Salud, en cumplimiento de lo dis-
puesto en el apartado dos del articulo 8 de la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun, procede la publicacion en el Bole-
tin Oficial del Estado de dicho Acuerdo, que figurara como anexo de esta
Resolucion.

Lo que se hace piblico a los efectos oportunos.
Madrid, 8 de enero de 2007.-El Secretario General de Sanidad del
Ministerio de Sanidad y Consumo, José Martinez Olmos.

ANEXO

Convenio Especifico de Colaboracion entre la Administracién Gene-

ral del Estado a través del Instituto de Salud Carlos III y la Comuni-

dad Autonoma del Pais Vasco en el programa de estabilizacion de

investigadores e intensificacion de la actividad investigadora en el
Sistema Nacional de Salud

En Madrid, a 27 de diciembre de 2006.

INTERVIENEN

De una parte, el Instituto de Salud Carlos III, organismo auténomo
adscrito al Ministerio de Sanidad y Consumo, con CIF Q-2827017-E, y
sede en Madrid (C.P. 28029), calle Sinesio Delgado, 6, y, en su nombre y
representacion, el Director del mismo, Sr. D. Francisco Gracia Navarro,
en el ejercicio de las competencias atribuidas por el Real Decreto 1555/
2004, de 25 de junio, por el que se desarrolla la estructura organica
basica del Ministerio de Sanidad y Consumo, y el Real Decreto 375/2001
por el que se aprueba el Estatuto del Instituto de Salud Carlos III, modi-
ficado por el Real Decreto 590/2005.

De otra, la Comunidad Auténoma del Pais Vasco y en su nombre y
representaciéon don Rafael Cerdan Arandia, Viceconsejero de Sanidad
de la Comunidad Auténoma del Pais Vasco, segin Decreto de nombra-
miento 277/2001, de 6 de noviembre (BOPV 15 de noviembre de 2001).

Las partes se reconocen reciprocamente la capacidad para la firma
de este Protocolo y, por este motivo,

EXPONEN

1. Que corresponde a la Administracion General del Estado en vir-
tud de lo establecido en el articulo 149.1.15 de la Constitucion, la com-
petencia exclusiva sobre el fomento y coordinacion general de la inves-
tigacion cientifica y técnica.

2. Que el articulo 106.2 de la Ley General de Sanidad establece que,
la investigacion en biomedicina y en ciencias de la salud, habra de desa-
rrollarse principalmente en funcion de la politica nacional de investiga-
cién y la politica nacional de salud.

3. Que en cumplimiento de los articulos 44.2 y 149.1.15 de la Cons-
titucion, la Ley 13/1986, de 14 de abril Ley de fomento y coordinacion
general de la investigacion cientifica y técnica, establece en su disposi-
cion transitoria tercera que «el Fondo de Investigaciones Sanitarias de
la Seguridad Social se destinara a financiar programas sectoriales elabo-
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rados y gestionados por el Ministerio de Sanidad y Consumo, pudiendo,
asimismo contribuir a la financiacién de programas nacionales o secto-
riales de interés para la politica sanitaria.

4. Que el Plan Nacional de I+D+I 2004-2007 en su apartado 6.1 con-
templa que las acciones de cooperaciéon y coordinacién entre la Admi-
nistracion General del Estado y las Comunidades Auténomas se basa-
ran, entre otros principios, en el establecimiento de Convenios de
caracter voluntario.

5. Que corresponde al Departamento de Sanidad de la Comunidad
Autonoma del Pais Vasco promover la investigacion en virtud de las
competencias que en dicha materia le confiere el articulo 18 de su Esta-
tuto de Autonomia, en relacion con el articulo 10.16.

6. Que por Resoluciéon de 29 de julio del 2005 del Instituto de Salud
Carlos III se ha establecido el Programa de Estabilizacion de Investiga-
dores e Intensificacién de la Actividad Investigadora en el Sistema
Nacional de Salud, que tiene los siguientes objetivos:

a) Fomentar la incorporaciéon estable de los investigadores de las
instituciones del Sistema Nacional de Salud contratados a través del
Programa de Recursos Humanos y Difusién de la Investigacion del Ins-
tituto de Salud Carlos III (contratos de Investigadores del Instituto de
Salud Carlos III).

b) Incentivar la incorporacion al Sistema Nacional de Salud de
investigadores con alto potencial investigador en grupos emergentes y
consolidados.

c) Promover la intensificaciéon de la actividad investigadora de los
facultativos que realizan actividad asistencial, contribuyendo asi a
incrementar el nimero y la calidad de los investigadores y de los grupos
de investigacion.

7. Que parala consecucién de estos objetivos, el Programa se desa-
rrollara mediante la concesién de ayudas gestionadas por las Comunida-
des Auténomas a las Instituciones Sanitarias del Sistema Nacional de
Salud mediante dos lineas de actuacion complementarias: la linea de
incorporacion estable y la linea de intensificacion.

8. Que para el desarrollo de actividades relacionadas con el objeto
del convenio, la Comunidad Auténoma podra designar a entidades
publicas o privadas de su ambito territorial.

Y que, por todo lo dicho, las partes firmantes acuerdan las siguientes

CLAUSULAS

Primera. Objeto del Convenio.—Concretar la actuacion del Instituto
de Salud Carlos III y la Comunidad Auténoma del Pais Vasco en el Pro-
grama de Estabilizacién de Investigadores e Intensificacion de la Activi-
dad Investigadora en el Sistema Nacional de Salud. De acuerdo con el
apartado noveno de la Resolucion de 29 de julio de 2005 citada, este Con-
venio Especifico con la Comunidad Auténoma del Pais Vasco para el ano
2007 debera establecer unos requisitos minimos en relacién con la cuan-
tia, evaluacion, seguimiento, justificacion y destino de los fondos.

Segunda. Cuantia de las ayudas.

1. La cuantia anual disponible para el desarrollo del Programa de
Estabilizacion de Investigadores e Intensificacion de la Actividad Inves-
tigadora en el Sistema de Salud de la Comunidad Auténoma del Pais
Vasco con cargo a la aplicacién presupuestaria 26.203.465A.452 del Pre-
supuesto de Gastos del Instituto de Salud Carlos III es de 92.000 euros,
que se transferira a la cuenta que designe la Comunidad Auténoma.

2. La cuantia anual maxima que aportara la Comunidad Auténoma
del Pais Vasco para el desarrollo del Programa es de 48.000 euros.

3. Linea de incorporacién estable:

a) La cuantia anual de las ayudas que pueden concederse para la
linea de incorporacion estable por parte del Instituto de Salud Carlos III
sera de 32.000 euros.

b) La cuantia anual de las ayudas que pueden concederse para la
linea de incorporacién estable por parte de la Comunidad Auténoma del
Pais Vasco sera de 48.000 euros.

c) Cada incorporacion estable, tendra unas retribuciones no infe-
riores a 40.000 euros brutos anuales, incluyendo en esta cuantia las
cuotas patronales de la Seguridad Social.

d) El Instituto de Salud Carlos III aportara por cada contrato esta-
ble una ayuda equivalente al 50% del coste del contrato en el primer afio,
40% el segundo, 30% el tercero, 20% en el cuarto y 10% en el quinto.

e) De acuerdo con el punto anterior d), el Instituto de Salud Car-
los IIT aportara 32.000 euros correspondientes a las ayudas equivalentes
al 40% de los 2 contratos estables de 2006.

4. Linea de Intensificacion:

a) La cuantia anual de las ayudas que pueden concederse para la
linea de intensificacién de la investigacién por parte del Instituto de
Salud Carlos III sera de 60.000 euros.

b) Las aportaciones econémicas que se efectien por parte del Ins-
tituto de Salud Carlos III se destinaran a la contratacién y retribuciones
del personal que asuma la labor asistencial correspondiente a los profe-
sionales que se concentren en la investigacion.

c) Se establece una aportaciéon de 30.000 euros para el personal
facultativo y de 15.000 euros para el personal de enfermeria por cada
investigador que tenga dedicacion intensiva, lo que corresponde a una
liberacion del 50% de su tiempo asistencial.

d) De acuerdo con el punto anterior c), el Instituto de Salud Carlos
IIT aportara 60.000 euros correspondientes a 2 facultativos con dedica-
cién intensiva a la investigacion.

e) La Comunidad Auténoma del Pais Vasco aportara el uso de sus
infraestructuras cientificas y de gestion para la mejor consecucion de
los fines cientificos del investigador con dedicacion intensiva.

Tercera. Ambitos de investigacion prioritarios.—Los ambitos de
investigacion prioritarios, de acuerdo con el Plan Nacional de I+D+I
vigente y los objetivos de politica cientifica de la Comunidad Auténoma
del Pais Vasco seran:

1. Linea de incorporacién estable:

a) Enfermedades neurolégicas en el Hospital de Cruces (2006).
b) Enfermedades crénicas en el Hospital de Cruces (2006).

2. Linea de intensificacion:

b) Enfermedades respiratorias en el Hospital de Txagorritxu.
c) Enfermedades neuroldgicas en el Hospital Santiago Apostol, de
Vitoria.

Cuarta. Procedimiento de evaluacion y seleccion.
1. Linea de estabilizacion:

a) Los candidatos elegibles deberan ser doctores, y haber finali-
zado el programa de 6 anos de investigador contratado del ISCIII en una
Institucion Sanitaria del Sistema Nacional de Salud.

b) La Comunidad Auténoma del Pais Vasco propondra al ISCIII la
candidatura del investigador, especificando la linea de investigacion y la
Institucion Sanitaria donde va a realizar su trabajo.

c) La evaluacion se realizara por parte de la Comisién Técnica de
Recursos Humanos de la Subdirecciéon General de Evaluacion y
Fomento de la Investigacion del Instituto de Salud Carlos III de acuerdo
a los requisitos de excelencia en su trayectoria cientifica.

d) Los candidatos seleccionados deberan ser contratados de manera
indefinida por la CC.AA. o por la entidad por ella designada para el desa-
rrollo de todas o alguna de las actividades contempladas en el presente
convenio o por cualquier otra entidad gestora de la Investigacién vincula-
das a los centros del Sistema Sanitario Publico del Pais Vasco.

e) Una vez contratados, el ISCIII procedera a cofinanciar su con-
trato segun lo especificado en la cldusula segunda, apartado 3, del pre-
sente convenio.

2. Linea de intensificacion:

a) Los candidatos elegibles deberan ser personal asistencial con
trayectoria cientifica acreditada.

b) En el caso del personal facultativo deberan poseer el titulo de
doctor; en todo caso, deberan ser investigadores principales de proyec-
tos de investigacién activos financiados por el Plan Nacional de [+D+I,
y poseer produccién cientifica en biomedicina acreditada.

c) La Comunidad Auténoma del Pais Vasco propondra al ISCIII la
candidatura del investigador, especificando la linea de investigacién y la
institucién sanitaria donde va a realizar su trabajo.

d) La evaluacion se realizara por parte de la Comision Técnica de
Recursos Humanos de la Subdireccion General de Evaluacion y
Fomento de la Investigacion del Instituto de Salud Carlos III de acuerdo
a los requisitos de excelencia en su trayectoria cientifica.

e) Los candidatos seleccionados dedicaran el 50% de su horario ala
investigacion. Su actividad asistencial sera cubierta por un profesional
contratado segun lo especificado en la clausula segunda apartado 4.b).

Quinta. Comision de sequimiento y evaluacion del programa.

1. Lacomposicién de la Comisién de Seguimiento y Evaluacion del
Programa contemplada en la Resolucién de 29 de julio de 2005, del Ins-
tituto de Salud Carlos III, sera la siguiente:

En representacién del Instituto de Salud Carlos III:

El Director General del Instituto de Salud Carlos III, que ostentara la
presidencia.

El Subdirector General de Fomento y Evaluacion de la Investiga-
cion.

El Subdirector General de Investigacion Cooperativa.
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En representacion de la Comunidad Autonoma del Pais Vasco:

El Viceconsejero de Sanidad, don Rafael Cerdan Arandia.

La Directora General de Osakidetza-Servicio Vasco de Salud, dofa
Gloria Quesada.

La Directora del Instituto Vasco de Investigaciones Sanitarias, dona
Carmen Garaizar Axpe.

2. La representacién podra ser objeto de delegacion y cuando se
ostente en virtud del cargo que se ocupe de la oportuna sustitucion.

Sexta. Seguimiento y justificacion economica de las ayudas con-
cedidas.

1. La Comisién de Seguimiento y Evaluacion cuya composicion se
establece en la clausula quinta de este Convenio sera la encargada de
velar por su cumplimiento y desarrollo conforme a las funciones que se
le confieren en el apartado decimotercero de la Resolucién del 29 de
julio de 2005, del Instituto de Salud Carlos III.

2. El Instituto de Salud Carlos III efectuara la transferencia de
92.000 euros a la Comunidad Autéonoma del Pais Vasco, a partir de la
firma de este Convenio.

3. La Comunidad Auténoma del Pais Vasco presentara al Instituto
de Salud Carlos III, antes del 31 de marzo del ejercicio presupuestario
inmediatamente posterior, una certificacion conforme la transferencia
ha sido integrada en su propio presupuesto y destinada a la financiacion
de los objetivos del Programa, detallados en la clausula segunda, apar-
tado a), de este convenio.

4. La Comunidad Auténoma del Pais Vasco debera comprobar las
justificaciones que correspondan a las instituciones beneficiarias de las
ayudas del Programa, y cuando proceda ponerlas a disposicion del Ins-
tituto de Salud Carlos III, y de los respectivos 6rganos de fiscalizacion y
control de cuentas, segun lo establecido en la Ley 47/2003, de 26 de
noviembre, General Presupuestaria.

Séptima. Destino de los fondos.

1. Los fondos de 32.000 euros destinados a la linea de incorpora-
cién de investigadores se destinaran a la cofinanciacion del segundo
afio de contratacion estable de los investigadores: Don Francisco José
Alvarez Diaz, del Hospital de Cruces, en el area de enfermedades neuro-
légicas, y don José Ramoén Bilbao Catala, del Hospital de Cruces, en el
area de enfermedades cronicas (endrocrinas).

2. Los fondos de 60.000 euros, destinados a la linea de intensifica-
cién de la investigacion se destinaran a la contratacién del personal
necesario para cubrir el 50% de la dedicacion horaria de la labor asisten-
cial de dos investigadores del Sistema Nacional de Salud (don Joaquin
Duran Cantolla, del Hospital de Txagorritxu, en el area de enfermedades
respiratorias, y dofia Ana Maria Gonzalez-Pinto Arrillaga, del Hospital
Santiago Apostol de Vitoria, en el area de enfermedades neurologic as).

Octava. Titularidad de los estudios.

1. Laspublicaciones que se deriven del desarrollo de este Convenio
deben explicitar el origen de la financiacion. La utilizacion y difusion de
otros resultados de la investigacion diferentes a las publicaciones cien-
tificas se hara de comun acuerdo entre las partes.

2. En el caso de producirse resultados de investigacién suscepti-
bles de generar derechos de propiedad industrial y/o intelectual, su
titularidad, gestion y explotaciéon pertenecera a la entidad con la que se
establezca la relacién contractual.

Novena. Vigencia del convenio.—El presente convenio extendera su
vigencia desde el momento de su firma hasta el 30 de diciembre de 2007.

Décima. Jurisdiccion.—El presente convenio se regulara por mutuo
acuerdo entre las partes. Las dudas y controversias que surjan con motivo
de la interpretacion y aplicacién del mismo que no puedan ser resueltas
de forma amigable, se resolveran de conformidad con las normas recono-
cidas por el Derecho y ante la Jurisdiccién Contencioso Administrativa.

Undécima. Naturaleza juridica.—De acuerdo con lo establecido en
el articulo 3.1.c¢) del Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de junio, por
el que se aprueba el texto refundido de la Ley de Contratos de la Admi-
nistracién del Estado, este Convenio queda excluido del ambito de
aplicacion de la citada Ley, rigiéndose por lo estipulado entre las par-
tes.

Duodécima. Causas de extincidn.—Sera motivo de extinciéon del
presente Convenio, ademas de la expiracién del plazo de vigencia, el
incumplimiento de los acuerdos pactados y/o la denuncia unilateral por
cualquiera de las partes, con un preaviso de quince dias.

Las partes se comprometen a cumplir y seguir este Convenio segin
el espiritu que lo ha hecho posible y, en prueba de conformidad, lo fir-
man, por triplicado y a un solo efecto, en la ciudad y fecha expresadas.
Firmado.-El Director del Instituto de Salud Carlos III, Francisco Gracia
Navarro.—El Viceconsejero de Sanidad, Rafael Cerdan Arandia.
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RESOLUCION de 2 de enero de 2007, de la Secretaria
General de Sanidad, por la que se publica el Convenio de
colaboracion entre el Ministerio de Sanidad y Consumo y
la Gerencia Regional de Salud de Castilla y Leon para la
realizacion de funciones por los Comités Asesores para la
Hormona de Crecimiento y el tratamiento farmacologico
de la Esclerosis Multiple.

Suscrito el 27 de diciembre de 2006, Convenio de Colaboracién entre
el Ministerio de Sanidad y Consumo y la Gerencia Regional de Salud de
Castilla y Le6n para la realizacion de funciones por los Comités Asesores
para la Hormona de Crecimiento y el tratamiento farmacolégico de la
Esclerosis Miiltiple, en cumplimiento de lo dispuesto en el apartado dos
del articulo 8 de 1a Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico
de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comn, 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, 2 de enero de 2007.—El Secretario General de Sanidad del
Ministerio de Sanidad y Consumo, José Martinez Olmos.

ANEXO

Convenio de Colaboracion entre el Ministerio de Sanidad y Con-

sumo y la Gerencia Regional de Salud de Castilla y Leon para la

realizacion de funciones por los Comités Asesores para la Hor-

mona de Crecimiento y el tratamiento farmacoldogico de la
Esclerosis Miltiple

En Madrid, a 27 de diciembre de 2006.

REUNIDOS

De una parte, la Sra. D.* Elena Salgado Méndez, Ministra de Sanidad y
Consumo, nombrada mediante Real Decreto 558/2004 de 17 de abril (B.O.E.
de 18 de abril de 2004), actuando en nombre y representacion del Ministerio
de Sanidad y Consumo, al amparo de lo dispuesto en el articulo 13.3 de la
Ley 6/1997, de 14 de abril, de Organizacién y Funcionamiento de la Adminis-
tracién General del Estado.

De otra, el Sr. D. César Antén Beltran, Presidente de 1a Gerencia Regional
de Salud de Castilla y Leon, actuando en nombre y representacion de la
Gerencia Regional de Salud de Castilla y Leén, en virtud de las atribuciones
que le confiere el articulo 44 de la Ley 1/1993, de 6 de abril, de Ordenacién
del Sistema Sanitario de Castilla y Ledn, en su redaccion dada por la Ley
13/2003, de 23 de diciembre, de Medidas Econémicas, Fiscales y Administra-
tivas.

Ambas partes, en la representacion que ostentan, se reconocen mutua
capacidad para obligarse y convenir, y

EXPONEN

Primero.—-Que, mediante las Resoluciones de 29 de marzo de 1989 y de 18
de junio de 1996, de la Secretaria General de Asistencia Sanitaria, fueron
creados los Comités Asesores de la Hormona de Crecimiento y sustancias
relacionadas, y el del tratamiento farmacoldgico de la Esclerosis Miiltiple,
respectivamente, con el fin de racionalizar el uso terapéutico de estos trata-
mientos.

De acuerdo con el articulo 31 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohe-
sion y Calidad del Sistema Nacional de Salud, el ejercicio de las competen-
cias del Estado en materia de farmacia corresponde al Ministerio de Sanidad
y Consumo, a través de la Direccion General de Farmacia y Productos Sani-
tarios y del organismo auténomo Agencia Espanola de Medicamentos y
Productos Sanitarios.

El Comité Asesor de la Hormona de Crecimiento y sustancias relaciona-
das y el Comité Asesor del tratamiento farmacolégico de la Esclerosis Mul-
tiple estan adscritos actualmente a la Direccién General de Farmacia y Pro-
ductos Sanitarios, de acuerdo con el Real Decreto 1555/2004, de 24 de junio,
que desarrolla la estructura organica basica del Ministerio de Sanidad y
Consumo, y la Resolucién de 06/10/2003, de la Subsecretaria del Departa-
mento, siendo su funcién el asesoramiento en la prescripciéon y uso racional
de estos tratamientos.

Segundo.—Que mediante el R.D. 1.480/2001, de 27 de diciembre, fueron
transferidas a la Comunidad Auténoma de Castilla y Le6n las competencias
de gestion de las prestaciones sanitarias de la Seguridad Social facilitadas
por el Sistema Nacional de Salud. Por parte de 1a Gerencia Regional de Salud
de Castillay Ledn, y con el objetivo de promover el uso racional de los medi-
camentos dentro de su ambito de gestion y la correcta utilizacién de los
recursos econémicos, se plantea la necesidad de someter a la revision de un
comité técnico los tratamientos de Hormona de Crecimiento, asi como los
tratamientos farmacologicos de Esclerosis Multiple.



