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ALMENAR BURRIEL, TERESA ENFERAZRA
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ARGUCO LAFUERTA, CARMEN ENFEn 4ERA
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BAIXAUL] SANYAKTIN, PARIA DCLLRES ENFEx4ZRA
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BATALLER GIL, MARIA JCSEFA ENFERdCHA
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BENITED GADEA, CARMEA ENFEndcnA
BETORET GLSTEMS, EMILIA ENFEn dchA
BIOY GINER, CESAPPARADCS ENFER 4cnA
BLANCO AYESTERAN, MARIA ARANZA2U ENFEAMCRA
BLASCC BELCA, MARIA PILAR ENFEndcRA
BLASCC CALERCe MARIA REMEDICS ENFEridchA
BLASCO GUILLOY, VICENTE ENFEnAchA
BONEC ALCAS, CONCEPCIGN ENFERAcRA
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952 REAL DECRETO 1071988, de 8 de enero, por el que

se determina la estructura, organizacion y régimen de
Sfuncionamiento del Instituto de Salud «Carlos ITI».

La investigacién sanitaria y el desarrollo tecnolégico, en el
4dmbito de las ciencias de la salud, se han desenvuelto tradicional-
mente en Espana en un clima de falta de programacién vy
coordinacion y para corregir esta disfuncién y cooperar a dar eficaz
cumplimiento al principio normativo primordial del derecho a la
proteccion de la salud la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de
Sanidad, en su titulo VII, crea y regula el Instituto de Salud
«Carlos III», como 6rgano de apoyo cientifico-técnico del Departa-
mento de Sanidad, de la Administracion del Estado y de los
distintos Servicios de Salud de las Comunidades Autonomas.

Su creacion obedece, asi, a la necesidad de disponer de un
Organismo que planifique, coordine, gestione y evalie la politica
de investigacién, docencia y control que incumbe al Ministerio de
Sanidad y Consumo y a las Comunidades Auténomas, y establezca
un marco comun para estas actividades, a fin de consegir una
mayor integraciéon y una mejor coordinacién sectorial, que permi-
tan dar respuesta a las demandas sociales relativas al fomento de

(Cont_inuard.)

1a salud, bienestar social y calidad de vida, asi como a las exigencias
cientificas que impone nuestra incorporacién a la Comunidad
Economica Europea, todo ello en conexién con los objetivos y
finalidades de la Ley 13/1986, de 4 de abril, de Fomento y
Coordinacién de la Investigacion Cientifica y Técnica.

El articulo 112.1 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de
Sanidad, remite a la regulacion mediante un Real Decreto la
concrecion de la estructura, organizacion y régimen de funciona-
miento del Instituto de Salud «Carlos III». A tal efecto, el articulo
9.° del Real Decreto 1943/1986, de 19 de septiembre, de estructura
orginica basica del Ministerio de Sanidad y Consumo, contiene
una regulacion minima y provisional hasta tanto se apruebe el Real
Decreto previsto en el articulo 112 de la Ley,

En su virtud, a iniciativa del Ministerio de Sanidad y Consumo,
a propuesta del Ministro para las Administraciones Piblicas, de
acuerdo con el Consejo de Estado y previa deliberacién del Consejo
de Ministros en su reunién del dia 8 de enero de 1988,

DISPONGO:

Naturaleza, clasificacion y régimen
El Instituto de Salud «Carlos III», creado por cl

Articulo 1.°
Juridico.-Uno.
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articulo 111 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad,
es un Organismo Autonomo de la Administracién del Estado, de
carédcter administrativo, de los comprendidos en el apartado a) del
nimero 1 del articulo 4 de la Ley 11/1977, de 4 de enero, General
Presupuestaria, adscrito al -Ministerio de Sanidad y Consumo.

Dos. El Instituto de Salud «Carlos IlI» tiene personalidad
juridica propia y capacidad de obrar para el cumplimiento de sus
fines y se rige por la expresada Ley 14/1986, de 25 de abril, por las
disposiciones de general aplicacion a los Organismos Auténomos
de la Administracién del Estado y por el presente Real Decreto.

Art. 2.° Funciones y actividades.-Uno. El Instituto de Salud
«Carlos I1I», como érgano de apoyo cientifico-técnico del Ministe-
rio de Sanidad y Consumo y de los distintos Servicios de Salud de
las Comunidades Auténomas, en coordinacién con el Consejo
Interterritorial de Salud y en colaboracion con otras Administracio-
nes Publicas, desarrolla lels funciones sefialadas en los articulos 112
y 113 de la Ley General de Sanidad.

Dos. En el dmbito, condiciones forma previstos en el
articulo 112 de la Ley General de ganidad, corresponden al
Instituto de Salud «Carlos III» las funciones que le atribuye dicho
precepto, y en particular las siguientes:

1. Como 6rgano de investigacion y ordenacidn:

a) La investigacion aplicada, en apoyo del Sistema Nacional
de Salud.

b) Lainvestigacién basica en problemas de salud y en particu-
lar en el campo de las enfermedades infecciosas, inmunolégicas y
cronicas, cuyo control es de su competencia.

c) El desempeiio de los cometidos derivados de su actividad
como Instituto de Referencia a nivel estatal en las vertientes de
diagnéstico, control de calidad, reactivos, patrones, documentacion
e informacioén cientifico-técnica.

d) El asesoramiento y colaboracion con los Organismos com-
petentes en la innovacion y desarrollo tecnolégico en las materias
de la competencia del Instituto.

e) La elaboracion de estudios epidemioldgicos.

f) El desarrollo de innovaciones en materia de educacién
sanitaria que sirvan de apoyo a los programas del Ministerio de
Sanidad y Consumo y de las Comunidades Auténomas.

2. Como 6rgano de control en el drea de los medicamentos,
productos sanitarios, productos bioldgicos, alimentos, samidad
ambiental y productos quimicos potencialmente peligrosos:

a) La emision de informes y dictimenes cientifico-técnicos
preceptivos, previos a la autorizacion correspondiente por la
Administracion Sanitaria del Estado.

b) La coordinacién de las labores técnico-cientificas de vigi-
lancia y la asesoria técnico-cientifica en estas materias.

) cl) La colaboracion técnica en la elaboraciéon de las normas
egales.

d) La conservaciéon de los patrones internacionales y la
preparacion de los patrones nacionales.

e) El desarrollo de los programas de investigacion y la
participacion en la docencia de estas areas con sujecion al marco
legal y al ambito funcional que determina la legisiacion vigente.

3. Como 6rgano en materia de docencia y educacién sanitaria.

a) La formacién especializada del personal al servicio de la
salud y gestion sanitaria.

b) gestion de los procesos selectivos para la formacién
posgraduada.

¢) El perfeccionamiento y especializacién del personal, tanto
sanitario como de otro tipo, en el campo de la salud.

. d) | Ec{ desarrollo de las ciencias sociales y econémicas aplicadas

a la salud.

4. Como 6rgano de fomento y coordinacién de las actividades
de investigacion biomédica y sanitaria, en el marco de la Ley de
Fomento y Coordinacién General de 1a Investigacién Cientifica y
Técnica:

a) El informe técnico-cientifico sobre la concesién de las
correspondientes ayudas estatales.

b) El apoyo y coordinacion de los equipos de investigacion del
Instituto Nacional de la Salud.

5. Como érgano de acreditacién cientifica y técnica de cardc-
ter sanitario:

La propuesta de declaracién y acreditacion como unidades de
referencia nacional, de aquellas Entidades y Centros que alcancen
el nivel de investigacién y docencia sanitaria, que se determine
reglamentariamente.

Tres. Para el adecuado ejercicio de las funciones del Instituto
de Salud «Carlos IIl», sus actuaciones estarin coordinadas con las
instituciones piblicas o privadas con atribuciones afines o comple-

mentarias y, asimismo, con ¢l Plan Nacional de Investigacion
Cientifica y Desarrollo Tecnolédgico previsto en la Ley 13/1986, de
4 de abril, de Fomento y Coordinacion de la Investigacion
Cientifica y Técnica.

Art. 3.°  Organos rectores.~El Instituto de Salud «Carlos III» se
estructura en los siguientes 6rganos rectores:

- El Consejo de Direccion.
~ El Director.

Art. 4° El Consejo de Direccién.-Uno. El Consejo de Direc-
cion esta integrado por los siguientes miembros:

1. El Ministro de Sanidad y Consumo, como Presidente.
4 2. E! Subsecretario de Sanidad y Consumo, como Vicepresi-
ente.
3. Los Vocales.
4. El Director del Instituto de Salud «Carlos III», como
Secretario.

Dos. Serdn Vocales del Consejo:

a) Un representante de la Secretaria de Estado de Universida-
des e Investigacion, con nivel de Director general.

b) Un representante de la Secretaria General de Asistencia
Sanitaria, con nivel de Director general.

c) Un representante del Ministerio de Industria y Energia, con
nivel de Director general.

d) Dos representantes de las Comunidades Auténomas, elegi-
dos de entre sus miembros, por el Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud.

e) Dos personas de reconocido prestigio cientifico o sanitario,
libremente designadas por el Ministro de Sanidad y Consumo.

t) El Secretario general del Plan Nacional de Investigacion
Cientifica y Desarrollo Tecnoldgico.

Tres. Corresponde al Consejo de Direccién:

1. Elaborar las lineas y criterios de actuacién del Instituto.

2. Elaborar el anteproyecto de presupuestos, de acuerdo con lo
dispuesto en la Ley General Presupuestaria.

3. Aprobar la Memoria anual para su elevacién al Gobierno.

4. Controlar la gestion desarrollada por el Instituto, sin
perjuicio de las competencias del Ministerio de Sanidad y Con-
sumo. .

Cuatro. El Consejo de Direccién se reunird, al menos, dos
veces al afio.

Art. 5.° El Director-Uno. El Director del Instituto de Salud
«Carlos III», con nivel organico de Director general, es nombrado
y separado mediante Real Decreto acordado en Consejo de
Ministros, a propuesta del Ministro de Sanidad y Consumo.

Dos. Corresponden al Director las siguientes funciones:

1. Representar al Instituto en toda clase de actos y contratos.

2. Programa, dirigir y coordinar las actividades Jel Instituto
que sean necesarias para el desarrollo de sus funciones.

Inspeccionar los servicios del Instituto, sin perjuicio de las
atribuciones propias de la Inspeccién General de Servicios del
Ministerio de Sanidad y Consumo.

4. Coordinar las relaciones del Instituto con el Ministerio de
Sanidad y Consumo.

5. Ejercer cuantas otras atribuciones le corresponden con-
forme a lo dispuesto en la Ley de 26 de diciembre de 1958, de
Rélgiml;:ln de las Entidades Estatales Auténomas y demds legislacién
aplicable.

Tres. Las atribuciones del Director son delegables de confor-
midad con las disposiciones del ordenamiento juridico sobre la
materia.

Art. 6.° Estructura orgdnica bdsica.-Uno. Dependen directa-
mente del Director del Instituto las siguientes unidades, con nivel
orgdnico de Subdireccién General:

1. Subdireccién de Salud.

2. Subdireccion de Control.

3. Subdireccion de Formacion y Perfeccionamiento de
Personal.

4. Subdireccién de Investigacion.

5. Secretaria General,

Dos. Subdireccion de Salud.-Corresponde a esta Subdireccién
General coordinar las actividades de los Centros siguientes:

a) Centro Nacional de Microbiologia, Virologia e Inmunolo-
gia Sanitaria. )

b) Centro Nacional de Biologia Celular y Retrovirus.

¢) Centro Nacional de Investigacién Clinica y Medicina Pre-
ventiva,

d) Centro Nacional de Epidemiologia.
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_ Tres. Subdireccion de Control.-Corresponde a esta Subdirec-
cién General coordinar las actividades de los Centros siguientes:

a) Centro Nacional de Alimentacién.
b) Centro Nacional de Farmacobiologia.
¢) Centro Nacional de Sanidad Ambiental.

Cuatro. Subdireccion de Formacién y Perfeccionamiento de
Personal a la que corresponden las siguientes funciones:

a) Ordenacion y coordinacion de las actividades de 1a Escuela
Nacional de Sanidad.

b) Desarrollo de los programas de formacién continuada.

¢) Desarrollo del proceso MIR.

d) Desarrollo y funciones de educacién sanitaria encomenda-
das al Instituto por la Ley General de Sanidad.

Cinco. Subdireccién de Investigacion.-Corresponde a esta
Subdireccion General coordinar las actividades de investigacion
biomédica y sanitaria en las dreas de interés correspondientes al
Sistema Nacional de Salud.

A efectos de lo dispuesto en el articulo 112.2.1), de la Ley
General de Sanidad, esta Subdireccion General actuard como
6rgano de apoyo y relacién de la participacién del Instituto de
Salud «Carlos III» en el Plan Nacional de Investigacién Cientifica
}' Desarrollo Tecnolégico y la colaboraciéon con el Fondo de

nvestigaciones Sanitarias de la Seguridad Social, Organismos
publicos de investigaci6n e instituciones publicas y privadas que
intervengan en los dprogramas de investigacion en el ambito de las
ciencias de la salud.

Seis. Secretaria General.-Corresponde a esta Subdireccién
General, en coordinacion con las unidades correspondientes de la
Subsecretaria del Departamento, las funciones relativas a régimen
interior, gestién econdémico-administrativa y presupuestaria y ges-
tién ordinaria de personal.

Siete. Centros nacionales.—El nivel orgdnico de las Direcciones
y demas puestos de trabajo de los Centros mencionados en los
apartados anteriores del presente articulo, serd el que determine la
correspondiente relacion de puestos de trabajo.

Art. 7.° Bienes y medios econdmicos.~Los bienes y medios
econdmicos del Instituto de Salud «Carlos III» estdn integrados
por:

1. Bienes y valores patrimoniales y sus productos y rentas.

2. Transferencias y subvenciones consignadas a su favor en los
Presupuestos Generales del Estado.

3. Tasas o precios que corresponda percibir al Organismo por
la prestacién de sus servicios.

4. Subvenciones, aportaciones voluntarias o donaciones
hechas a su favor por personas o Entidades publicas o privadas.
b 3 Cualquier otro recurso que pueda serle legalmente atri-

uido.
DISPOSICIONES ADICIONALES

Sa Pg’axgera.-Queda suprimido el actual Imstituto Nacional de
nidad.

Segunda.-Uno. Las unidades de la actual Escuela de Gerencia
Hospitalaria pasan a depender de la Escuela Nacional de Sanidad,
que serd reorganizada mediante Orden ministerial.

Dos. Los establecimientos del complejo sanitario del Hospital
del Rey y los servicios de nutricion del extinguido Instituto
Nacional de Sanidad pasan a depender del Centro Nacional de
Investigacién Clinica y Medicina Preventiva, que serd reorganizado
mediante Orden ministerial.

Tercera.-Uno. Quedan adscritos al Instituto de Salud «Car-
los ITI» todos los puestos de trabajo, efectivos de personal, medios
materiales % recursos presupuestarios correspondientes a los Cen-
tros y establecimientos sanitarios enumerados en la disposicién
g:.:i] dgzcimotercera de 1a Ley 14/1986, de 25 de abril, General de

Dos. Se traspasan al Instituto de Salud «Carlos III», con todos
sus puestos de trabajo, efectivos de personal, medios materiales y
recursos presupuestarios, los servicios del Ministerio de Sanidad y
Consumo, cuyas funciones han sido atribuidas, por la Ley General
de Sanidad, al referido Instituto. .

Cuarta.-En lo sucesivo, la regulacién y modificacién de los
Centros y establecimientos sanitarios dependientes del Instituto de
Salud los III», se realizard mediante Orden ministerial, con
sujecién a lo previsto en la correspondiente relacion de puestos de
trabajo y previo cumplimiento de los tramites legales oportunos.

Quinta.-De conformidad con lo establecido en el articulo 11,
apartado dos, y en la disposiciéon adicional décima de la ley
13/1986, de 4 de abril, de Fomento y Coordinacion General de la
Investigacion Cicntifica y Técnica, el Instituto de Salud «Car-
los IlI» podrd contratar, en régimen laboral y dentro de sus
disponibilidades presupuestarias, el personal necesario para el
desarrollo d= sus actividades correspondientes al Plan Nacional de
Investigacién Cientifica y Desarroilo Tecnoidgico

Sexta.-Las funciones de formacién especializada previstas en el
presente Real Decreto se entienden sin perjuicio de las atribuciones
de competencia y régimen de ejercicio establecidos en la Le{ de
Reforma Universitaria y, en su caso, en la Ley General de
Educacion, asi como en el Real Decreto 127/1984, de 11 de enero.

DISPOSICION TRANSITORIA

El personal adscrito a los Centros dependientes del Instituto de
Salud «Carlos III» conservaré su actual situacion administrativa o
laboral y continuara percibiendo las retribuciones que le correspon-
dan hasta tanto no se desarrolle el presente Real Decreto.

DISPOSICION DEROGATORIA

Quedan derogadas cuantas disposiciones de igual o inferior
rango se opongan a lo establecido en el presente Real Decreto y, en
particular, el articulo 9.° y las disposiciones transitorias primera y
segunda del Real Decreto 1943/1986, de 19 de septiembre.

DISPOSICIONES FINALES

Primera.-El Ministro de Sanidad y Consumo, previo cumpli-
miento de los tramites legales oportunos, dictara cuantas disposi-
ciones sean necesarias para el desarrollo de lo establecido en el
presente Real Decreto.

Segunda.-El Ministerio de Economia y Hacienda llevara a cabo
las modificaciones presupuestarias precisas para dar cumplimiento
a lo previsto en el presente Real Decreto.

Tercera.-El presente Real Decreto entrard en vigor el dia
siguiente al de su publicacién en el «Boletin Oficial del Estado».

Dado en Madrid a 8 de enero de 1988.
JUAN CARLOS R.

E! Ministro para las Administraciones Publicas.
JOAQUIN ALMUNIA AMANN

MINISTERIO
DE TRANSPORTES, TURISMO
Y COMUNICACIONES

ORDEN de 30 de diciembre de 1987 sobre tramitacion
de convalidaciones, conversiones o canjes de autoriza-
ciones de transporte por carretera y sobre distintivos
que deben llevar los vehiculos.

953

Ilustrisimo sefior:

La Ley 16/1987, de 30 de julio, de Ordenacién de los Transpor-
tes Terrestres, prevé la convaflidacic'm, conversion o canje, segin los
casos, de las autorizaciones de transporte publico o privado
vigentes en la fecha de entrada en vigor de la misma, siendo preciso
arbitrar, con urgencia, los mecanismos precisos para la instrumen-
tacion de dichas convalidaciones, conversiones o canjes, previstos
por la Ley, a reserva d¢ la futura aplicacién de las normas de
desarrollo que se contengan en los Reglamentos generales de
ejecucion de aquélla. )
Asimismo, es preciso adoptar las medidas necesarias para hacer
efectivas las posigilidades de opcién previstas en la citada Ley en
cuanto a algunas de las citadas conversiones o canjes, como ocurre
con la sustitucién de autorizaciones de remolques por otras de
semirremolques habilitados para ser arrastrados por las cabezas
tractoras provistas de las antiguas autorizaciones TD, y, asimismo,
sucede en el caso de la conversion de una de estas antiguas
autorizaciones TD, sumada a otra de semirremolque, tanto en
transporte publico como en transporte privado, por una unica
autorizacion de transporte de las del nuevo régimen establecido en
la Ley, referidas a vehiculos con capacidad de traccion propia y
posibilidad de arrastre de cualquier remolque o semirremolque.
Finalmente, la posibilidad, prevista en la Ley, de que los
titulares de antiguas autorizaciones de cabezas tractoras o semirre-
molques que no opten o no puedan optar por la aludida conver-
sién, mantengan regimenes juridicos diversos, con determinadas
variaciones respecto al nuevo régimen general, obliga a adoplar
disposiciones de urgencia en cuanto a los distintives que han de
llevar los vehiculos sepin las diferentes tipos de putorizaciones



