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RESOLUCION de 22 de febréro de 1996, de la Direccidn
General de Administracién Pewitenciaria, por la que se
dispone el cumplimiento de la sentencia de la Sala de lo
Contencioso-Administrativo (Seccion Quinta) de la Audien-
cia Nacional, dictada en el recurso contencioso-adminis-
trativo nimero 5/2.091/1991, mterpuesto por donia Floren-
cia Herranz Ramzro

Visto por la Sala de lo Contencioso-Administrativo (Seccién Quinta)
de la Audiencia Nacional, el recurso nimero 5/2.091/1891, interpuesto
por doiia Florencia Herranz Ramiro, contra la desestimacién, por silencio
administrativo, del recurso de reposicién interpuesto contra la Orden
de 16 de enero de 1991, del Ministerio de Justicia, por la que se subsanaban
errores de la de 24 de octubre de 1890, que resolvia el concurso de méritos
para la provisién de puestos de trabajo en los Servicios Periféricos de
la Direccién General de Instituciones Penitenciarias, la citada Sala de lo
Contencioso-Administrativo’ (Seccién Quinta) de 1a Audiencia Nacional,
ha dlcradc) sentencia de 19 de septiembre de 1995, cuya parte dispositiva
dice asf:

«Fallamos: Estimar el recurso contencioso-administrative interpuesto
‘por dofia Florencia Herranz Ramire, contra la Orden de 16 de enero
de 1991 del Ministerio de Justicia que se anula Por ho ser ajustada a
derecho, en cuanto afecta & la recurrente, reconociendo el derecho de
la misma a ser nombrada Coordinador de Servicios del Centro Penitenciario
Sevilla 1, con efectos econdmicos y administrativos a la fecha del primer
nombramiento realizade por Orden de 24 de octubre de 1990. Sin expresa
imposicién de costas a ninguna de las partes procesales.»

En su virtud, esta Direccién General, de conformidad con lo dispuesto
en ¢l articulo-103 y siguienies de la Ley Reguladora de la Jurisdiccién

Contencioso-Administrativa, ha dispuesto se cumpla, en sus propios tér-’

minos, la expresada sentencia.

Lo que digo a V. I. para su conocimiento y efectos.
Madrid, 22 de febrero de 1996.—El Diréctor general, Martin Alberto
Barciela_t Redriguez.

Iimo. Sr. Subdirector general de Personal. - R

RESOLUCION de 26 de febrero de 1996, de la Direccion
General de Administracién Penilenciaria, por la que se
dispone el cumplimiento de la sentencia de la Sala de lo
Contenciosc-Administrativo (Seccidn Quinta) de la Audien-
cia Nacional, dictada en el * . urso contencioso-adminis-
trative nimero 5/550/199? uterpuesto por don Manuel
Solera Agengo. .
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Visto, por la Sala de lo Contencioso-Administrativo (Seccién Quinta)
de la Audiencia Nacional, el recurso niimero 5/550/1993, interpuesto por
don Manuel Solera Agenjo, contra Resolucién del entonces Secretario gene-
ral de Asuntos Penitenciarios, de 23 de noviembre de 1992, por la que
se desestimaba el recurso de reposicién interpuesto contra la Resolucién
de 18 de agosto de 1992 del Director general de Administracién Peni-
tenciaria que desestimé su peticién de que le fueran concedidos quince
dias no disfrutados en concepto de plazo posesorio al Centro Penitenciario
de Ocafia-2; la citada Sala de lo Contencioso-Administrative (Seccién Quin-
ta) de la Audienci ia Nacional ha dictado sentencia de 29 de septiembre
de 1995, cuya parte dispositiva dice asi:

«Fallamos: Que desestimamos el recurso contenciosc-administrativo
promovido por don Manuel Solera Agenjo, contra ia Resolucién adoptada
por el Secretario general de Asuntos Penitenciarios de 23 de noviembre
de 1992, desestimatoria del recurso de reposicién por aquél deducido frente
a la de 18 de agosto de 1992, ya mencionada, por ajustarse ¢l acto admi-
nistrative impugnado al ordenamiento juridico. 8in impostcién de costas.»

En su virtud, esta Direccién General, de conformidad con o dispuesto
en el articulo 103 y siguientes de la Ley Reguladora de la Jurisdiccidn

Contencioso-Administrativa, ha dispuesto. se cumpla, en sus propios tér- .

minos, la expresada sentencia.

Lo que dlgo a V. I. para su conocimiento y efectos.

Madrid, 26 de febrero de 1996—El Director general Martin Alberto -

Barciela Rodriguez.

Ilmo. Sr. Subdirector general de Personal.
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ORDEN de 1 de marzo de 1996 por la que se manda expedir,
sin perjuicio de tercero de mejor derecho, Real Carta de
Sucesidn en el titulo de Marqués de Hoyos, con Grandeza
de Espafia, o favor de dofia Maria Isabel de Hoyos y Mar-
tinez de Irujo.

De conformidad con lo prevenido en el Real Decreto de 27 de mayo
de 1912, este Ministerio, en nombre de Su Majestad el Rey (q.D.g), ha
tenido a bien disponer que, previo pago del impuesto correspondiente,
se expida, sin perjuicio de tercer de mejor derecho, Real Carta de Sucesién
en el titulo que se indica méds adelante, a favor del interesado 'que se
expresa: ’

“Titulo: Marqués de Hoyos, con Grandeza de Espafia.
Interesada: Doita Maria Isabel de Hoyos y Martinez de Iryjo,
“Causante: Don Alfonso de Hoyos y Sdnchez.

Lo que digo a V. I. para su conocimiento b demads efectos.

‘Madrid, 1 de marzo de 1996.~F. D. (Orden de 20 de julic de 1994,
«Boletin Oficial del Estados del 28), la Secretaria de Estado de Justicia,
Maria Teresa Fernandez de la Vega Sanz.

Iima. Sra. Jefe del Area de Titulos Nobiliarios.

MINISTERIO
DE ECONOMIA Y HACIENDA

RESOLUCION de 14 de marzo de 1996, de la Direccion Gene-
ral de Seguros, por la que se publica el Convenio de asis-
tencia sanitaria derivada de accidentes de trdfico pa-
ra 1996, en el dmbito de la sanidad privada.

En cumplimiento de la disposicién adicional primera del Real Decre-
to 2641/1986, de 30 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento
del Seguro de Responsabilidad Civil derivada del Uso y Circulacién de
Vehiculos de Motor, de suscripcion obligatoria, se hace preciso dar a cono-
cer el acuerdo adoptado entre el Consorcio de Compensa.cmn de Seguros,
UNESPA y distintas federaciones y asociaciones de hospitales y clinicas
privadas, fijando el Convenio de asistencia sanitaria a aplicar a accidentes
de trafico durante €] afio 1996, asi como la relacién de centros hospitalarios

‘que por haberse adherido a dicho Convenio ostentan la calificacién de

centros reconocidos a que se refiere el articulo 13, ¢), del citado Reglamento.
En su virtud, esta Direccién General ha resuelto lo siguiente:

" Primero.—Se publica el Convenio de asistencia sanitaria privada deri-
vada de accidentes de trifico para el afio 1996.

Segundo.—Se publica la relacién de centros hospltalanos privados reco-
nocidos por el Consorcio de Compensacién de Seguros a efectos de lo
previsto en el articulo 13 del Reglamento del Seguro de Responsabilidad
Civil de Uso y Cireulacidn de Vehiculos de Motor, de suscripcién obligatoria,
aprobado por Real Decreto 2641/1986, de 30 de diciembre.

Tercero.—Los centros hospitalarios que, no estando recogidos en la
relacién anterior, deseen acogerse al Convenio, lo comunicarin al Con-.
sorcio de Compensacién de Seguros, cumplimentando debidamente la ficha
técnica en la que conste el cumplxmlento de los requisitos exigidos para
cada categoria, de acuerdo con la clasificacién establecida en el citado
Convenio con ¢ertificacién de veracidad de dichos requisitos emitida por

el representante legal del centro hospitalario.

Cuarto.—~Se publica la relacién de eritidades aseguradoras adheridas
al Convenlo

-Quinto.~Las entidades aseguradoras que no estando en la relacion ante-
rior deseen acogerse al Convenio, lo comunicarin al Consorcio de Com-
pensacion de Seguros antes del transcurso de un mes contado a partir
del dia de su publicacién.

Sexto.—La Comisidn de Vigilaneia y Arbitraje elaborari la relacién de
entidades aseguradoras adheridas y la clasificacién de los centros hos -
pitalarios y el Consorcio de Compensacién de Seguros lo comunicard a -
las partes.

« Madrid, 14 de marzo de 1996.—El Director general, Anmmo Ferndndez
Torafio.
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CONVENIOQO DE ASISTENCIA SANITARIA DERIVADA
DE ACCIDENTES DE TRAFICO PARA 1996 EN EL AMBITO DE
LA SANIDAD PRIVADA

En Madrid, a 29 de diciembre de 1995,

Dona Pilar Gonzalez de Frutos, en representacion del Consorcio de
Compensaciéon de Seguros, como Directora de Operacienes del mismo.

Don Alvaro Muiwoz Lopez, en representacion de la Unién Espanola
de Entidades Aseguradoras y Reaseguradoras, como Presidenie.

Don Jesis Fernandez Fernandez, en representacion de Ja Federacion
Nacional de Centros y Empresas de Hospitalizacion Privada.

Don-Antonio Macia Colillas, en representacion de la Unio Catalana
de Hospitals.

- Don José Miguel Navarro, en representacion de la Agrupacién Catalana
d'Establiments Sanitaris. .

Don Antonio Cortada Valls, en represeniacion del Consorcio Hospi-
talario de Catalufia.

Don Juan Prats Guerrero en representacir’)n de la Unién Balear de
Entidades Sanitarias.

Con ohjeto de actualizar las tarifas de asisiencia sanitaria prestada
a los lesionados de accidentes de circulacion, cuya cohertura corresponde
al Seguro de Responsabilidad Civil de Circulacion de Vehiculos a Motor,
y de acuerdo con la legislacion gue le es aplicable:

Convienen las normas reguladoras de la prestacion por asistencia sani-
taria y las tarifas de precios de obligada observancia para las entidades
intervinientes y representadas, de acuerdo con las siguientes estipulacio-
nes:

Primera.—Se aprueban las tarifas de asistencia sanitaria que se incor-
poran como anexo [ a este Convenio, que seran aplicables a las asistencias
prestadas a lesionados a partir del 1 de enero de 1996.

Segunda.—Las referidas tarifas seran de aplicacion a las asistencias
sanitarias a lesionados producidas por accidentes amparados por el Seguro
de Responsabilidad Civil de Circulacion de Vehiculos a Motor, teniendo
en cuenta los siguientes supuestos concretos:

A) Siniestros en gue intervenga un tnico vehiculo.--La entidad ase-
guradora se obliga al pago de los gastos asistenciales que precisen las
victimas del acciderde, con la anica excepcion de los gastos de asistencia
médico-hospitalaria prestada al conductor del mismo.

En el supuesto de inexistencia de Segurc de Responsabilidad Civil
o cn aquellos otros en que resulie acreditada la intervencion en ¢l sinicstro
de un vehiculo robado o desconocide salve que los dafios se hubieran
causado a personas que ocuparan voluntariamente el referide vehiculo
y €l Consorcio de Compensacidn de Seguros probase que los mismos cono-
cian tales circunstancias, los gastos asistenciales de la victima del acei-
dente, con excepeion del conductor del VEhlLulO seran por cuenta det
Consorcio de Compensacion de Seguros.

B) Siniestros en que participen dos vehiculos.—-Se abonarin por (.d.dd.
entidad aseguradora los gastos asistenciales de las victimas ocupantes
del vehiculo que se asegure, con excepcion hecha del conductor del mismo,
que gueda a cargo del Seguro de Responsabilidad Civil del vehiculo con-
trario.

C) Siniestros en que participen tres o mds vehiculos.—En estos sinies-
tros se abonaran, por cada entidad aseguradora, los gastos asistenciales
de las victimas ocupantes de cada vehiculo y los del propio conductor
del mismo, excepto cuando se trate de vehiculos no asegurados o robados
en los que el Consoreio de Compensacion de Seguros no asumira los gastos
del conductor, ni del propietario, asi como los de las victimas respecto
a las que se pruebe que ocupaban voluntariamente el vehiculo conaciendo
sus circunstancias, que seran a cargo de las propias victimas.

En los casos anteriores, los gastos de asistencia sanitaria de otras per-
sonas cuyas lesiones cause materialmente cada vehiculo seran abonados
por la entidad aseguradora del vehiculo causante material de las lesiones.
En consecuencia, los partes de asistencia de las victimas de un accidente
en el que hayan intervenido tres o mds vehiculos deberan dirigirse, a
titulo ihformativo, a todas las entidades aseguradoras, sin perjuicio de
que el importe de la asistencia hospitalaria sea satisfecho por las entidades
aseguradoras, de conformidad con lo expresado . en los apartados anle-
riores.

D) Siniestros en que participen vehiculos asegurados en entidades
declaradas en quichra, suspensién de pagos o que, siendo insolventes,
su liquidacion sea intervenida o encomendada a la Comisién Liquidadora
de Entidades Aseguradoras (CLEA).-De acuerdo con lo establecido en
la legislacion vigente, el Consorcio de Compensacion de Seguros asumird
en los mismos términos en que hubiera hecho1a Aseguradora las obli-
gaciones pendientes de aquellas que se encontraran en los supuesios antes
definidos, de acuerdo con las siguientes normas:

d) 1. Se remitird al Consorcio de Compensarcion de Segures copia
de los partes de asistencia correspondientes a las facturas pendientes
de pago de cada ascguradora de las referidas, con justificacion de que,
en el plazo determinado en este Convenio, fueran remitidas a las entidades
aseguradoras.

d} 2. El Consorcio de Compensacién de Seguros no asumira el pago
de facturas emitidas por asistencias prestadas en un plazo superior a
un ano, antes de declararse la quiebra, suspension de pagos o liguidacion
intervenida o encomendada a la CLEA, en aplicacion del articulo 6, de
la Ley sobre Responsabilidad Civil y Seguro en la Circulaciéon de Vehiculos
a Motor, 30/ 1995, de 8 de noviembre, salvo que quede justificada lainterrup-
cidn de la preseripeidn.

d) 3. Declarada la quiebra, suspension de pagos o hqmdd(‘mn inter-
venida o encomendada a la Comision Liquidadora de Entidades Asegu-
radoras (CLEA) de una aseguradora, el Consorcio de Compensacidn de
Seguros atendera extrajudicialmente los pagos pendientes de esta entidad
que se hubiesen reclamade judicialmente siempre que se acredite el corres-
pondiente desistimicnto de los procesos iniciados.

d) 4. El Consorcio de Compensacidon de Seguros se compromele a
comunicar a las partes firmantes del Convenio todos los casos de entidades
aseguradoras que se encuentren en las situaciones descritas.

Tercera.—Los representantes de los centros de hospitalizacién privada
firmantes en este Convenio solicitarin a sus asociados, cuando por primera
vez se adhieran al mismoe, la remision estricta de su voluntaria adhesion
al Convenio que deberdn remitir a la Unién Espanola de Entidades Ase-
guradoras (UNESPA), asi como al Consorcio de Compensacion de Seguros
con indicacion del grupo asistencial en que aqueltos centros hayan de
considerarse incluidos por cumplimiento de las condiciones que se esta-

-blecen en la clasificacion hospitalaria que figura como anexo II a este

Convenio. No scrd necesaria la solicitud de adhesién, ni la remisién de
fichas téenicas en el caso de centros adheridos at Convenio anterior, salvo
que fuese necesaria su reclasificacidn, entendiéndose que salvo que soli-
citen su haja continttan adheridos. La remisién de tal adhesién en los
casos anteriormente previstos es condicién necesaria para ser centro reco-
nocide. La Unidn Espafola de Entidades Aseguradoras {UNESPA) remilira
al Consorcio de Coempensacion de Seguros relacién de entidades ascgu-
radoras que individualmente manifiesten su deseo de no adherirse al pre-
sente Convenio, asi como las altas y bajas que se produzean. El Consorcio
de Compensacion de Seguros trasladard a las partes las citadas relaciones.
Aquellas entidades aseguradoras no integradas en UNESPA solicitakan
su adhesion directamente ai Consorcio de Corapensacién de Seguros.

Tanto las entidades aseguradoras como los cenlros de hospitalizacion
privada firmantes de este Convenio deberdn facilitar su ndmero de iden-
tificacion fiscal. 4

Cuarta.—Cada centro sanitario se responsabiliza plenamente de la
correcta prestacion del servicio y aplicacion de tarifas, segin los precios
¥ tipos de servicios que ge establecen en el Convenio, asi como del cum-
plimiento de las normas en él contenidas, y cllo aunque tuviesen cedida
la gestion de sus faciuras a otros entes con personalidad juridica propia.

Quinta.—Las entidades aseguradoras adheridas y el Consorcio de Com-
pensacion de Seguros renuncian reciprocamente, en cuanto a 1os gastos
de asistencia sanitaria abonados conforme a las clausulas de este Convenio,
a hacer uso del derecho de repeticién regulado en la legislacion vigente.
Reservandose este derecho de repeticion contra cualquier otra persena
fisica o juridica que no forme parte de este Convenio.

Sexta.—La tarifa a que se hace referencia en el anexo I de este Convenio
se refiere a la totalidad de los gastos por asistencia sanitaria prestada
a los lesionados amparados por el Seguro de Respomsabilidad Civil de
Circulacién de Vehiculos a Motor, para aquellas entidades aseguradoras
adheridas al Convenio, quedando en libertad los centros asistenciales de
facturar a los precios que tengan autorizados, a las entidades que no sus-
criban el presente Convenio.

Comision de Vigilancia y Arbitraje

Séptima.—Se constituye una Comisién de Vigilancia y Arbitraje, que
estard integrada por representantes de cada una de las partes firmantes
del presente Convenio.

La Comision de Vigilaneia y Arbitraje cstard presidida alternativamente
por una de las partes, debiendo actuar otra parte como Secretaria de
la Comisién. Cada afio se producirdn cambios rotativos en tales cargos.

Seran funcienes de la Comision de Vigilancia y Arbitraje las siguientes:

1.® Interpretar el Convenio en aquellas cuestiones que le sean plan-
teadas por las partes, relativas a la inclusion de téenicas nuevas o total-
mente desconocidas al tiempo de la celebracion del Convenio, siempre
gue sean susceptibles de asinilacion a otras existentes.
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2.2 Dirimir los desacuerdos- ex1stentes entre las entidades asegura-
doras’ y los centros sanitarios, en orden al contenido e 1mportes de las
facturas.

3.2 Establecer la tarifa aplicable a nuevas tecmcas ¥y tratam:ento que
aparezcan durante la vigencia del Convenic y hasta su préxima revisién

0 renovacion, si no son susceptibles de asimilacién a cualqmera de las

contempladas en el mismo.

4.*  Atribuir la calificacién que corresponda a cada centro sanitarip
siguiendo los criterios establecidos. por las normas de clasificacién hos-
pitalaria que figuran en el anexo I, y asimismo, en todos aquellos casos
en gue a peticion del centro sanitario, éste solicite su reclasificacién, en
-virthd de las modificaciones estructurales y func;onales que siguiendo
dicho criterio haya introducido en su actividad asistencial, para lo cual
esta solicitud debe ir acompanada de la oportuna documentacion sanitaria
y cumplimentacién de nuevaficha técnica (anexo II1).

5% Denunciar ante el Consorcio de Compensacién de Seguros para
su traslado a la Dlreccmn General de Seguros, las actuaciones de las enti-
dades aseguradoras que injustificadamente demoren el pago de las facturas
ajustadas a lo dispuesto en el presente Convenio,

6.* Denunciar, ignalmente, ante el Consorcio de Compensacién.de
Seguros, a:los centros sanitarios que incumplan el presente Convenio o
los acuerdos que para su aplicacién sean tomados por la_Comisidn a los
efectos de denegacién del reconocimiento. )

7.2 La Comisién de Vigilancia y Arbitraje no aceptari reclamaciones
de facturas a partir de los dos afios de 1a fecha de emision..

En el seno de la Comisién se crean unas Subcomisiones Permanentes
en las que se delega ¢l ejercicio de las funclones 1ey22 ) que se atribuyen
a la Comisién de Vigilancia y Arbitraje. .

Estas Subcomisiones se reunirdn una vez al mes. . -

. Ambas Comisiones tendrin el cardcter de arbitros a los efectos de
1o previsto en €l articulo 9 de 1a Ley de Arbitraje.

Si los acuerdos de la Comisién adoptan la forma de eriterio general
a aplicar en lo sucesivo en el marco del Convenio, la Lormsién de Vigilancia
¥ Arbitraje queda obligada a Ia difusién de los mismos medlaut.e circular
que serd comunicada a los centros sanitarios, a UNESPA, y al Consorcio
de Compensaclon de Seguros, quedando a su vez obligados los dos primeros
a hacer llegar dichas circulares a todos los centros sanitarios y UNESPA
a las entidades aseguradoras, respectivamente. A efectos de comunica-
ciones, el domicilio de la Comisién serd el del Consorcio de Compensacidn
de Seguros, calle Serrano, nimero 62, 28006 Madrid.

Octava.—Las partes firmantes se obligan a someter las diferencias que
en el ambito de la aplicacién del Gonvenio puedan presentarse al arbitraje
de la Comisidn'de V1g|1anc1a y Arbitraje, y a cumphr los laudos que ésta
dicte.

Transeurridos treinta dias desde que el laudo de la Comisién se haya )

comunicado a las partes sin que su contenido se haya cumplido, la parte
interesada solicitars a la Comisién- cemﬁpacwn de la resolucion para
recurrir a la via Judlcml :

Normas de pro'ced_i'miemd
I

Novena.—Para facilitar el entendimiento entre las partes suscriptoras

se nombrarah por cada-entidad aseguradora, Consorcio de Compensacién .

de Seguros y centro sanitario, uno ¢ dos interlocutores, con indicacién

de sus respectivas plazas de residencia, domicilio, teléfono y fax para

el andlisis y solucién de las posibles reclamaciones.

Décima.—Las partes su\scriptéras del presente Convenio se someten
a las siguientes normas de procedimiento de actuacién para el desarrollo
préctico del mismos )

1. - Los centros sanitarios adheridos al Convenio se obligan a cursar
en el plazo de ocho dias hibiles a 1a recepcidn de un lesionado, a la entidad
o entidades aseguradoras de los vehiculos intervinientes en el siniestro,
el parte o los partes correspondientes de asistencia, cumplimentando los
datos exigidos en el modelo de obligatoria utilizacién (anexo IV). Las enti-
dades aseguradoras y el Consorcioc de Comperisacién de Segurcs, en su
caso, deberan, en un plazo de diez dias hibiles, contestar por escrito al
centro sanitario remitente de un parte de asistencia sanitaria del lesionado
a que se refiere el parte; de no producirse manifestacién contraria en
ese plazo de diez dfas se entenderd aceptan tales gastos de asistencia
sanitaria. ) ' .

A tal efecto, en los supuestos de accidentes ocasionados por vehiculos
.desconocidos, sin seguro y robados, los centros asistenciales deberin acom-
pafnar al parte o partes de asistencia, [a declaracion responsable de las
circunstancias del accidente emitida por el accidentado, acompafantes
o aquellos que les prestaron auxilio. Tal consideracion debera ser remitida
en el plazo maximo de cuarenta dias, transcurrido ¢l cual el Consorcio
de Compensacién de Seguros podra rechazar ¢l pago de la factura (anexo VI).

2.* Los centros saniturios extenderdn un parte por cada uno de los
lesionades, aun cuando sean varias las victimas del accidente.

3.* Todas las comunicaciones y notificaciones a que se refiere el pre-.
sente Convenic se harin-por escrito y, en todo caso, por correo certificado
con acuse de recibo o fax.

4.* El envio del parte de asistencia en ¢l plazo superior al sefialado.
en la norma primera por causa justificida no repercutird en cuanto a
la aceptacion del siniestro por parte de la entidad aseguradorz.

5.* El piazo en el envio del parte de asistencia, en los supuestos de
lesionados procedentes de otros eentros, se-amplia a treinta dias. Cuando
se trate de ingresos sucesivos efectuados dentro del plazo de curacién
total de un lesionado, deberd igualmente comunicarse cada nuevo ingreso
a la entidad aseguradora, quien de no producir manifestacién contraria
en un plazo de diez dias se entenderd que acepta los nuevos gastos de
asistencia.

6.* En los supuestos en que intervengan dos o mds vehiculos no podri
nunca alegarse como causa para no Hacerse cargo del siniestro el hecho
de que la sculpabilidad de dicho siniestros y, por tanto, la obligacién de
pagar sea imputable al conductor del otro vehiculo, salvo los supuestos
senalados en la estipulacién segunda respecto al Consorcio de Compen-
sacién de Seguros. Por otra parte, cuando intervenga una entidad ase-
guradora no adherida, la adherida no podri alegar tal circunstancia res-
pecto a las obligaciones que a ella corresponden.

7.* Si algin vehiculo se encontrara amparado por mas de un seguro
de responsabilidad civil, la entidad aseguradora que hubiese abonado los
gastos de asistencia sanitaria podra reclamar 3 1a otra u otras adheridas
la parte proporcional en relacién con el mimero de pélizas vigentes. La

~obligada al pago frente al centro sanitario serd la requerida por éste.

8% La negativa de una entidad aseguradora a hacerse cargo de un
siniestro supondrd para el centro sanitario la facultad de denunciar el
hecho a la Comisién de Vigilancia y Arbitraje, acompafiindose de la docu-
mentacién que se estime necesaria que deberi incluir siempre copia del

.parte de asistencia ai lesicnado cuyas facturas se cuestionan. La Comisién

de Vigilancia y Arbltrade no aceptard reclamaciones de facturas a partir
de dos afios de su emisién, por existir prescnpcmn

92 En los supuestos de que el envio del parte de asistencia por el
centro sanltano no se produzca contestacién en ning sentido dentro
de los quince dias angmentes por parte de la entida: aseguradora, este
silencio de la entidad se entenderd como aceptacién J., siniestro sin que
con posterioridad la enfidad pueda alegar causa sl una, con derecho del
centro sanitario a remitir la factura en su dia a la entidad y, en caso
de impago, previa alegacién al interlocutor de la entidad, ponerlo en cono-
cimiento de la Comisién de Vigilancia y Arbitraje a los efectos pertinentes.

10. Las facturas de gastos asistenciales se confeccionardn por los cen-
tros sanitarios, con expresién del periodo a que corresponde ¢l cargo y
cerradas al 30-de cada mes, comprendiendo el importe de los servicios
prestados durante dicho mes. Presentadas las facturas ante las entidades
aseguradoras, éstas deberdn hacer efectivo su importe siempre que sea
de conformidad, dentro de los cuarenta dias siguientes,“prescindiendo
de las actuaciones judiciales. El incumplimiento de pago devengard un
interés. anual igual al del interés legal del dinerc vigente en el momento
en que se devengue, incrementado en el 50 por 100 a favor del centro
haspitalario desde la fecha de presentacién, si no fuera satisfecha dentro
de los cuarenta dias- naturales siguientes a aquella fecha. Este recarge
podra incluirse en factura independiente o en otra factura posterior del
mismo lesionado.

El transcurso de mds de dos afios a partir de cada asistencia sin pre-
sentaciGn de factura ala-entidad aseguradora libera a ésta dei pago.

11. -En sucesivos reingresos o asistencias ambulatorias posteriores
al alta hospitalaria del lesionado, el centro asistencial comunicard pre-
viamente éstos a la entidad aseguradora, pudiendo 1a misma no asumir
el pago, justificande documentalmente la previa liquidacién al lesionado
con renuncia a los costes de asistencia sanitaria futuros. De no existir
negamva en ¢l plazo de quince dias habiles, se enteriderd que la entidad
aseguradora acepta estol gastos asistenciales.

12. Para ser atendida una dermuncia por la Comisién de Vigilancia
y Arbxtrade o por uha de las Subcomisiones permanentes serd requisito
indispensable remitir, por escrito (via fax o correo certificado), los criterios
de los interlocutores de ambas partes en el conflicto.

Si una de las partes en conflicto solicita al interlocutor de la otra
parte los motivos de su discrepancia o no #ctuacién y este iltimo no
contesta en el plazo de diez dias se entiende que acepta el criterio del
solicitante.

Undécima.—1.* Los gastos sanitarios facturados, segiin tarifa, com-
prenderdn todas las asistencias y periodos de control y vigilancia hasta
el alta de lesionado, qu® cuando se produzca serd emitida en el parte
de alta correspondlente que figura en el Convenio como anexo V, a peticién
de ]a entidad. .
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22 Cualquier servicio que presten los tentros sanitarios ¥ no esté
especificamente tarifado serd motivo de tarifa, que estableceri la Gomision
de Vigilancia y Arbitraje.

3.*- Los gastos no tarifados, tales como los de acompafante, confe-
rencias telefénicas, cafeteria, uso de television, etc., serdén siempre por
cuenta del lesionado, y el centro sanitario, en su caso, los facturard a
éste con independencia de la factura de gastos asistenciales con cargo
ala entidad aseguradora.

Duodécima.—1.2 Los centros asistenciales se comprometen a dar toda
clase de facilidades para las comprobaciones que, en orden al mejor cono-
cimiento de las lesiones, puedan realizar las entidades, y a remitir, a peti-
cidn de éstas; informe evolutivo de las lesiones del accidente en el modelo
correspondiente al parte de alta o confirmacién de tratamiento corres-
pondiente al anexo V. Sin perjuicio de esto el hospital remitira a la entidad
aseguradora o al Consorcio de Compensacién de Seguros un informe de
_ evolucion de las lesiones en un plazo maximoe de sesenta dlas desde el
ingreso del lesionado.

2.2 Las entidades aseguradoras podrin solicitar del centro asistencial
las aclaraciones oportunas al contenido de as facturas. La no conformidad
con el importe de las mismas la comunicaran al interlocutor del centro
asistencial en un plazo méximo de diez dias hidbiles, a contar desde la
fecha de la recepcion de la factura, y por correo certificado, con acuse
de recibo o fax. )

La falta de acuerdo sobre el contenido e importe de las facturas entre
un centro asistencial ¥ una entidad aseguradora después de haber inter-
venido los interlocutores méncionados debera sér puesto en conocimiento
de la Comisién de Vigilancia y Arbitraje, quien actuara seguidamente a
tenor de lo establecido en las cliusulas del presente Convenio, con foto-
copia de toda la documentacién que obre en poder de las partes en conilicto
y sobre la que haga valer su derecho.en dicho caso.

En los casos de discenformidad parcial con el contenido de una factura,

es obligado para la entidad aseguradora €l pago de la cantidad conforme,
y s6lo aplazable la cantidad de los conceptos sobre los que no hay acuerdo
y cuya consideracién debe someterseala ‘omlsmn de Vzgllancxa y Arbitraje
a tenor con las normas anteriores.

Decimotercera.—Cualquier infracciéon de estas normas se denunciard
a la Comision de Vigilancia y Arbitraje, la que agotard sus posibilidades
de actuacidén, segin lo previsto en este' Convenio, Se faculta a la Comisién
de Vigilancia y Arbitraje para tomar medida en orden a exclusién del
presente Convenio de las entidades aseguradoras y centros de hospita-
lizactén privada que reiteradamente incumplan el mismo.

Decimocuarta.—Los casos de traslados de lesionados en régimen de

hospitalizacién y/o asistencia ambulatoria desde un centro asistencial a

otro se regirdn por 1as siguientes normas: -

1.* .En caso de existencia de un acuerdo marco entre dos centros
sanitarios para la asistencia de sus lesionados, en tratamiento ambulatorio
v/o rehabilitador, se requerird la conformidad de los Gerentes de ambos
centros y la remision de tal acuerdo marco a la Comision de Vigilancia
v Arbitraje.

2.2 Los traslados de lesionados en régimen de hospitalizacién y/o
asistencia ambulatoria requeririn comunicacién previa a la entidad ase-
guradora por parte del centro al que vayan a ser enviados, con justificacion
de las razones de dicho traslado. En casos de traslados de lesionados
se justificard debidamente la razén del mismo y cuando se alegue por
peticién del lesionado se justificard ésta, suscribiendo para ello el docu-
mento de alta voluntaria hospitalaria y/o alta de establecimiento sanitario
—documentos administrativos de uso obligatorio en los centros sanitarios—,
coh la firma del peticionario, acompanada de la fotocopia del documento
nacional de identidad del mismo, que deberid ser remitida a la entidad
aseguradora antes de la emisién de la primera factura.

* 3.* Los traslados de urgencias, no precisardn comunicacién previa,

El incumplimiento de estas normas libera a la aseguradora del pago
de las asistencias prestadas. En cualquier caso, este Convenic excluye
¥ prohibe expresamente cualquier acuerdo entre aseguradoras y centros
asistenciales firmantes, al margen del contenido de este Convenio.

Altas y bajas

Decimoquinta.—Los representantes de los centros de hospitalizacién
privada deberan notificar fehacientemente a las demas partes susecriptoras
adheridas al Convenio, los centros sanitarios,sometidos a su jurisdiccidon
que han solicitado su reconocimiento al Consorcio de Compensacion de
Seguros, no pudiendo adherirse a este Convenio aquellos establecimientos
sanitarios que sélo presten asistencia ambulatoria, es decir, que carezcan
de hospitalizacién.

Decimosexta.—Las bajas de los centros sanitarios, cuando se produzcan,

deberan ser comunicadas al Consorcic de Compensacién de Seguros y

tendrin efectividad un mes después de la fecha en que el Consorcio de
Compensacion de Segiros haya recibido la comunicacién de baja mediante
certificado con acuse de recibo. Los representantes de los centros firmantes
se obligan a comunicar a sus asociados, que deberdn solicitar individual-
mente del Consorcio de Compensacion de Seguros, tanto su adhesion como
su posible baja a efectos de su reconocimiento por el mismo.

. Interpretacion del Convenio

Decimoséptima.—~Las partes suscriptoras del presente Convenio acep-
tan en cuestiones que afectan al dmbito de este Convenio y, en caso de
desacuerdo entre unos y otros, la solucién que a la cuestién planteada
proporcione con caracter dirimente, la Comisién de Vigilancia y Arbitraje.

Vigencia y revisiones

Decimoctava—El presente Convenio tendra validez hasta el 31 de
diciembre de 1996, con la posibilidad de prorrogarse tdcitamente el 1
de enero de cada afio, con el incremento de Jas tarifas segin oportuno
acuerdo, si no es denunciado por cualquiera de las partes suscriptoras
en e} plazo de tres meses anteriores 2 la fecha de caducidad.

Transporte sanitario

‘Decimonovena.—El transporte sanitario serd facturado a las entidades
aseguradoras o al Consorcio de Compensaciéon de Seguros, en su case,
segin los aguerdos realizados por UNESPA y los distintos entes, piiblices
¥/o privados, de transporte sanitaio y emergencias médicas.

Declaracidn final

Los firmantes de este Convenio esperan de todos el cumplimiento estric-
to de las estipulaciones y normas tonvenidas, en beneficio de las muimas
relaciones y de los perjudicados, amparados por Seguro de Responsabilidad
Civil de Circulacion de Vehiculos de Motor.

Y para que conste, firman las partes del presente Convenio por sep-
tuplicado ¥ a un solo efecto, en el lugar y Ia fecha antes indicadus.—Con-
sorcio de Compensacion de Seguros, Unién Espaifiola de Entidades Ase-
guradoras y Reaseguradoras, Federacion Nacionat de Centros y Empresa
de Hospitalizacién Privada, Unién Catalana de Hospitals, Agrupacién Cata-
lana d'Establiments Sanitaris, Consorcio Hospitalario de Catalufia; Unién
Balear de Entidades Sanitarias.

ANEXOQ I
Tarifas de asistencla sanitaria a lesionados por accidentes de trifico

1. Estancia diaria con pensién completa en habitacién de dos o mas
camas, coh inclusion de honorarios médicos, para estancias hasta de cuatro
dias: .

Pesetas
Grupe I...... 31005
Grupo 11 26.740
Grupo III 20.610
Grupo IV 14.251

1. Estancia diaria con pensién completa en habitacién de dos o més
camas, con inclusién de hnnorarms médicos, para estancias entre cinco
y veinte dias:

Pesetas
Grupo 1..... 28.039
Grupo II........ 24.181
Grupo IIl .......... 18.638
Grupe V... 12.890

Ili. Estancia diaria con pension completa en habitacién de dos o mds

" camas, con inclusidn de honorarios médicos, para estancias entlre veintiuno

¥ cuarenta dias:

Pesetas
Grupe T..... 27.230
Grupo H...... 23.484
Grupo 1. 18.161

Grpo IV .. 12518
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IV. Estancia diaria con pensién complet.fi en habitacion de dos o mds ANEXO I

camas, con inclusién de honorarlos médicos, para estancias a partir de Clasifieacién hospitalaria para la atencién sanitaria de accidentados

los cuarenta dlas P P de trifico

i’esetﬂ.&

Grupe I 19.646
Grupo II.. 16.829
Grupo I .. 13.116
Grupo IV .......... 8001

En caso de traslado de un centro a otro o reingreso en centro distinto
del que se hubiera recibide asistencia inicialmenta, el computo de dias
a cfectos de facturacién, se fealizard siempre a partir del primer dia de
ingreso en el primer centro donde hubiera empezado a recibir asistencia
el lesionado. :

V. Unidad de Cuidados Intensivos (UCI o UVI).

Cuando por la naturaleza de Ias leelones se requiera dicha estancia
en UCI las estancias se facturarin a razon de: 52.255 pesetas.

Las estancias en UVI/UCI no se tendrin en cuenta a efectos de la
aplicacidén de los tramos de estancias ordinarias.

VI. Tomografia Axial Computerizada (TAC). -

Se haga contraste o sin él: 20.000 pesetas.

VIL Resoﬁancia magnética: 40.000 pesetas.

VIII. Protesis. . -

Gastos ortoprotésicos.—8e¢ considerardn como tales, a efectos del vigen-
te Convenio, exglusivamente, aquellos correspondientes a material orto-
protésico de implantacién quimirgica que-pudiera precisar ¢l lesionado
durante su tratamiento, Ios cuales serin facturados de forma detallada
e individualizada al precio de coste.

IX. Régimen ambulatorio.

A) Por la primers asistencia ambulatoria:

Pesetas

Queda incluido en estas cantidades, cuantas actuaciones bdsicas hayan

_ de efectuarse en ¢l centro hospitalario para determinacién y tratamiento
- del paciente incluido el acto quirirgico ambulatorio pertinente aun cuando

proceda de ofro centro asistencial. . '

No procede cargar estas cantidades cuando el lesionado después de
la exploracién oportuna quede ingresado en el centro asistencial.

Queda excluido el TAC.

B) Las consultas ambulatorias sucesivasala antenor yporla pnmera
y sucesivas que puedan producirse después de la asistencia hospitalaria
se tarifardn al preciode: '

Pesetas
Grupo I...... 11.676
Grupe II....... 11.034
Grupo HI......... 8.881
Grupo IV ........ ’5.142

Se entenderd que en cada una de las asistencias amhulatorias estin
incluidas todas las pruebas necesarias, diagndstice y determinacion del
tratamiento que se realice dentro de los catorce dias signientes a la asis-
tencia ambulatoria anterior y a la iiltima asistencia hospitalaria.

VIII. Rehabilitacién, : :

Por sesidn diaria cu:;lqufera qué sea el mimero de técnicas empleadas:

- Pesetas
Grupo [ ....... 1900
Grupe II.......... 1.200
Grupo III .......... 1.560
Grupo TV.......... 1.550 «

IX. Transfusiones de sangre y hemoderivados.
Se facturarin segin el precio fijado en ca_da Comunidad Auténoma.

X. En caso de fallecimiento en el centro asistencial o ingreso en esta
situacion, se facturari en concepto de gastos por tal contingencia: 10.100
pesctas.,

. Grupo lL.-Hospitales generales que refinan todas y cada una de las
siguientes condiciones:
1.1 Area de urgencias diferenciada con, acceso propio, sala de curas,
material e instrumental de reanimacién y un minito de seis «boxes» de
observacidn y tratamiento inicial: Deberd estar dotado de personal médice

_¥ ATS y auxiliar propio.

1.2 El centro sanitario deberd contar con equipo traumatolégico de
presencia fisica continuada. .

1.3 Area quirirgica con un_minimo de dos quiréfanos asépticos y
uno séptico, con equ1pos de anestesna, reanimacién e intensificador de
imdgenes.

1.4 Area radiolégica convencional adecuada a cualqu:er exploracién
Gsea y tomografia axial computerizada craneal y total, en el prepio centro
sanitario. Deberd contar con un Médico radiélogo con presencia fisica -
continuada las veinticuatre horas.

1.5 Area de rehabilitacién, con zonas diferenciadas para mecanote-
rapia, fisioterapia, electroterapia, hldrooe_rapia y cinesiterapia, con per-
sonal médico propio y permanente adscrito a esta unidad. ‘

1.6 Servicio de hemoterapia y banco o depdésito de sangre autorizado.

1.7 Unidad de Cuidados Intensivos diferenciada, que permita la moto-
rizacién completa de los accidentados, con personal médico propio y per-
manente adscrito a esta unidad. - .

1.8 Presencia de los siguientes servicios de apoyo: Medicina Int,erna
Cirugia General, Cirugia Vascular, Traumatologia, Neurocirugia, Oftalmo-
logia, Anestesia Reanimacion; todos ellos con personal médico propio de
presencia fisica continuada.

1.9 Servicios centrales de diagn'c‘)stico Cemprende laboratorio radic-
diagnéstico, anatomia pamloglca, asi como servicio de farmacia, todos ellos
con personal propio.

Grupo II.—Hospitales que carezcan de alguna de las condiciones del
grupo anterior. En todo case deberan contar cen:

2.1 Areade urgenclas diferenciada con acceso propio, sala de curas,
material e instrumental de reanimacién y un minimo de caatro «boxess
de observaciénh y tratamiento inicial. Debera estar dotada de personal médi-
co ¥ ATS y auxiliar propio.

2.2 Area quinirgica con un minimo de dos quiréfanos aseptlcas ¥y
uno séptico, con intensificador de imdgenes.

2.3 Médico de guardia permanente y equipo traumabolngico y de anes-
tesia, con presencia fisica continuada, cada uno de. ellos las veinticuatro
horas del dia.

2.4 Servicio de radmdmgnostlco como en el grupo anterior, a excep-
clén del TAC.

'2.6 Laboratoric de urgencias, con personal titulado permanente.

2.6 Material e instrumental de reanimacién suﬁcnentes en Umdad
de Cuidados Intensivos. .

2.7 Posibilidad de dlsponer de hemoterapia de urgencia.

2.8 Organizacion de traslados a un centro superior.

29 Areade rehabilitacién propia disponiendo, al menos, de tres de

las modalidades rehabilitadoras del grupo anterior,

2.10 Unidades de apoyo en las siguientes especmlidades Medicina
Interna, Cirugia General, Traumatologia, Neurocirugia, Oftalmelogia, Anes-
tesia, Reanimacién, con personal médico propio de presencia fisica diaria
en el mismo.

Grupo lil.—Hospitales que dispongan, en relacién con el grupo anterior,
de las siguientes caracteristicas:

3.1 Area quinirgica con un minimo de un quiréfano aséptico y otro
séptico.

3.2 Médico de guardia permanente y equipo traumatologico locallzado

3.3 Equipo radiolégico convencional y portitil.

3.4 Laboratorio de urgencias.

3.5 Material de reanimacion suficiente.

3.6 Posibilidad de disponer de hemoterapia de urgencia.

3.7 Dotacién de camas en un ndmero no inferior a cuarenta, de las
cuales estardn dotadas de toma de oxigeno, al menos el 50 por 100.

3.8 Area de rehabilitacién propia como en el grupo anterior.

Grupo IV.-Hospitales destinados a la recuperacion, rehabilitacion de
accidentados, que hayan superado la fase aguda, previo informe de tras-
lado. )

.41 Deberin contar cen una unidad de rehabilitacién como en el
grupo L.

4.2 Deberdn dispener de personal médico y fisioterapeutas propios.

4.3 Deberdn estar conectadas con un hospital de grupos I 6 II.
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o ANEX0 Il

Ficha técnica de hospitales a efectos del Convenlo regulador de las prestaciones por asistencia sanitaria para accidentes de cireulacién

FichHa TECNICA

1. Datos generales del hospital,

1.1 Nombre del centro e A
1.2 Domicilio ¥ razom S0Cial del MISINO ., ... ittt ittt ettt e ae ety et s gttt a it et e et et et et e r e rnentarra et ittt rann
1.3 Localidad, provincia y c6digo postal ........... et ee et e et et e e ee st aena e e e e e E e et e e e e ee e s ne e A e s aeeaaitaae e iaaraes -
1.4 Nimero de identificacion fiseal ... ... i P e eeieeeaeanes
1.5 Nombre del Gerente del CENEIO .......o.verenenieieniaeiereirseee e neiesenrneinrnas R f e e e ettt e,
1.6 NOmero de telefono Inst e On ... i it i ettt et it iae s re e a e e n e aear e r i ame e e et s e ek ae e a s aaaraniaias
1.7 Nimero de camas con disposicion RoSpItAlaria ... .. it i i e et it et it et e ee e e e e eaaaans

2. Datos éorrespondientes al personal adscrito al kospital,

2.1 Personaltotaldelcentro ... . D P PP e e
2.2 Personal facultativo total, adscrito al L JOPIN e ey
2.3 Personal auxiliar sanitario: . .

P I R (T 7Y U OSSP UUPPP OO PRURO: e e '
2.3.2 Fisioterapeuta ................. et ee e oaaraaeaan o

2.4 Persdna].,adminisfrativo .................................................................................. T P
2.5 Personal Mamte i enbo ¥ O 000 ... ittt ittt ittt ettt et e et e e et ettt et et aan e aae e eaaean
2.6 . Namero de personal médice adscrito a la institucién, por cada servicio asistencial.

Segiin presencia fisica
b Continuada No continuada

2.6.1 Servicios Méciic&Quirﬂrgicos (detallar)
OSSNSOt RO
.................................................................................. JLLIEITIITPPCRLoPY

262 SemcxodeUrgen(:las ................ T TITETTEIT T s

2.6.3 Unidades Cuidados Intensives. e

2.6.4 Servicio Anestesia y Reanimacidon - UVI e ieeeeeeeieaaeaaaan

26,5 Servicio de Rehabilitacion

2.6.6 Servicios Centrales: ) _
2.6.61 a) Radiodiagnéstico [OOSR
2.6.6.2 b) Laboratorio N
2.6.6.3 c¢) Anatomia Patoldgica et tdeeeaieeneee eeregeaeereeeanaeaans
28.6.4 d) Farmacia e ieeietereaeee reereerirrarireirans e
2.6.6.6 e) Hemoterapia ) ) i eiirareresresirarias heeresaasiecisesiiaeaees

3. Datos relativos a disposicion, dotacion y equipamiento hospitalario de la institucicn, '
3.1 Dotacion de los diferentes servicios asistenciales del centro:

................. e e e eeEeeeeeeaeesaesaesaaeEaeat et e h e e a R et aareaneereaaeeaes Total

3.1.2 Dotacién de servicios centrales en la propia institucion o unidades diagnésticas .
diferenciadas (TAC/RMN). Detallar:

3.2 Disposicion y equipamiento hospitalario de la institucién: -~ 7T

3.2.1 Area de urgencias. )
3.2.1.1 Servicios sboxess .......... et reaee e et ettt aeiaaaaas e e e Ve
3.2.1.2 Mumero desalas de CUIAS ......uuuruiniaiiarioiiaraiiaar e rr i sr e s aa e st eata st e e sretan et tsa et nteraan et a e,

Equipamiento

M1
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3.2.2 Area quirirgica.

3.2.21 Niimerode quiréfanos asépticos-doble acceso y cire ulacmn y unidad de esterlllzacmn de dobIe v1a en propla drea
3.2.2.2 NUMET0 de qUITO amos @88 D it0S ...ttt it ittt e et ae e s aaan bt a e sttt tban e e be e e s e m i nt e ae e st eaa e e e reananneans
3.2.2.3 Dotacién de cada drea quirirgica, por servicios.

5.
M.2
s.
M3
S.
M4
S.
M.5
Y
3.2.3 Area de Unidad de Ciudados Intensivos (UCI).
3.2.3.1  MNimero de camas. Unidades de Monitorizacién, Cuidados y Vigilancia INEENSIVA ..., .ovveiviinivainireininniiiisieriiraiinsaiiarans
3.2.3.2 Equipamiento por cada Unidad Monitorizada:
M.6
3.2.4 Area de Radiodiagnéstico y equipamiento afin.
3.24.1 Niamerode Unidades de Diagnédstico Convencional (detallar marca y modeio):
- M7
" 3.2.4.2. Unidad de Tomografia Axial Computarizada.T.A.C. en propio Centro. (Detallar).
M8

.

3.24.3 Unidad de Resonallcié Magnética Nuclear en propio centro (detallar): -

M9
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3.26 Area de Rehabilitacién:
3.2.,5.1 Nuamero de camas Area de Rehabilitaciéon ..............% ...l PP
3.2.52 Personal dedicado a rehabilitacion. Total ..........coooiiiiiiiiiiiiiiiiiirirniiriienns rrerraiaaiaaaas
— Meédico de presencia fisica continuada ..........ccoiiiiiiiiii i e e rar et
— Médico de presencia fisica no continnada
— Fisioterapeuta de presencia fisica ..., e e en e e ettt eaean
3.2.5.3 Zonas de rehabilitacion diferenciadas (detallar equpamientos):
u.
M.10
u.
M.11
u. .
M.12
-
U.
s M.13
u.
M.14
3.2.6 Servicio de laboratorio.
3.2.6.1 Relacidén principal de equipamiento para determinaciones analiticas/biogquimicas: -
S. Laboratorio
M.15.

1.

-
i

Cualquier modificacién existente en cuanto a razén social, gerencia, personal, dotacién y equipamiento del centro o institucién sanitaria respecto
a las consignadas en la cumplimentacién de la presente ficha técnica ha de ser notificada, fehacientemente, a los efectos de conservar la condicién
de centro reconocido por el presente Convenio, Ja cual serd, por demis vinculante con la veracidad y estricta adecuacion de los datos consignados
en la ficha técnica a las caracteristicas reales. ’

. {Fecha y firma del Gerente del centro,}

ANEXO IV

Seguro de responsabilidad civil deriva.da del uso y circulacién de vehiculos de motor, de suscripcién obligatoria

Parte de asisiencia

L A T 3 O R U
Domicilio Teléfono
Poblacién ... ) s

Lesionado: Nombre ¥ apellidos ..o e e e e
Domicilio ......oooviviiiiiii i . PR

Fecha de InBreso ..o e e e e e e e Hora

Fechadesiniestro .........cocoii i e Lugar del siniestro ...
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3. Vehiculo respecto al cual ostenta esta condicién:

Matricula ... e
Certificado de seguro mimero
Entidad aseguradoTa ... ..o s

8i intervine en el accidente mas.de un vehiculo:

Nombre del asegurado
Matricula .........ccoiiinieel L.
Certificado de seguro niimero
Entidad aseguradora ............ s e e e e N e .

Nombredel asegurado ... .. .. i e N S R
Matricula ...

Certificado de seguro niimero
Entidad aseguradora ... e

4. i Descripeion de las lesiones que padece el lesionado .......... e e e et e r e et e aaanas

6. Declaracién responsable sobre las circunstancias del accidente:

si | No

{Fecha, firma y sello
del centro hospitalario.)

,  ANEXOV _
Seguro de responsabilidad civil dertvada del uso y circulacién de vehig:u]os de motor, de suscripcién obligatoria

Parte de alta o de confirmacitn de tratamiento -
(Segln los casos y a emitir a peticién de la entidad aseguradora,” que deberd enviar el impreso culﬁplimentado a éxcepcién de los datos clinjcos).

Referencia o sindestro ...............cooviiieiioieinnnnennn.. e et e e e eeeeaaane et a e
Fechd de peticién de informe

Domicilio del centro asistencial ...........
Poblacién ....... et
Médico encargado de la asistencia

L= L 1 L T
Edad ................ ettt el eees Fecha de ingreso ....................
Condicién del lesionado (conductor, ocupante, peaton, ciclista; €tc.) ;

Vehiculo respecto al cual ostenta esta condicién:

Nombre del asCBUIAGD ... i ittt et ettt et bt e et et e rraa e
Matricula y

ANEXO0 VI

Declaracion resp&nsable para el Consorcio de Compensacién de Seguros .

(Anexo al parte de asistencié,)

DOR . vviivienininns O TR e e,
Con documento nacional de identidad niimero
Domiciliado en - ...........ccoeueunennsn. USSR TR TP UT e,

0 (O e Tt e e e et ee e e e e e raeeegte e e earraes
Con documento nacional de identidad niimero -
DomicilIAdo €I ..o e et ten e et eam et a et et h e —a e r et et e et e et et e
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(Adjuntar fotocopia del documento nacional de identidad.)
ANEXO VoL

Relacién de hospltales reconocidos por el Consorcio
de Compensacion de Seguros

Comunidad Auténoma de Andalucia

Hospital General Santa Maria del Puerto.

Hospital Naval de San Carlos, San Fer-
nando.

Hospital de Traumiticos, Clinica San
Rafael.

Clinica Nuestra Sefiora de la Salud.

Hospital de la Misericordia.

Hospital de la Santa Cruz, Jerez.

Hospital Juan Grande, Jerez.

Clinica Nuestra Sefiora de la Salud.

Hospital Blanca Paloma. .

Hospital Europa, 8. L., Marbella.

Hospital F.A.C. Doctor Pascual.

Parque San Antonio.

Clinica Nuestra Sefiora del Pilar.

Clinica Salus Benalmddena.

Clinica Sagrade Corazén.

Hospital Victoria Eugenia.

Hospital «Vigil de Quifiahess.

Clinica de Fatima, S. A,

Hospital Infanta Luisa.

Céadiz.

Granada.
Huelva.

Milaga.

Sevilla.

Comunidad Aulonoma de Aragon

Clinica Santiago.
Hospital Militar de Zaragoza.

Huesca.
Zaragoza.

Comunitdad Autonoma de Asturias

Centro Médico de Asturias,
Hospital de Jove, Gijon.
Hospital de la Cruz Roja de Gijon.

Oviedo.

Comunidad Autonoma de Baleares

Palma de Mallorca. Clinica Femenia, S. A,

Clinica Rotger.

Policlinica Miramar.

Hospital General de Muro, S. L.

Clinica Mutua Balear. -

Hospital de 1a Cruz Roja.

Hospital Militar de Palma de Mallorca.
Hospital San Juan de Dios.

Policlinica Nuestra Sefiora del Rosario.
Clinica Menorca.

Ibiza.
Menorca.

Comunidad Auténoma de Canarias
Clinica Médico Quirirgica, San Roque.
Clinica Nuestra Sefiora de la Paloma.
Clinica Santa Catalina, S. A.
Hospital Militar del Rey,
Instituto Policlinico Cajal.
Centro de Recuperacion y Rehabilitacion.
Residencia Médico Asistida La Garita,

Telde.

Las Palmas.

18
1=

12
2.2
2.2
2.2
32
2.2
i=
2-3
2.2
22
3
32
12
1-8.
12
22
22

3.2
2.2

1*
2.2
3.

12
12
12
22
32
3.2
32
3.2
22
22

22
ga
oa
2_3
oa
3.2

42

Fecha y firma,
Santa Cruz de Tene-
rife. Hospital Universitario de Canarias.
Centro Internacional de Salud las Amé-
ricas.
Clinica Capote, S. L.
Clinica La Colina.

Clinica La Orotava,

Centro Médico Quinirgico de Santa Cruz
de Tenerife, S. A, .

Clinica Bellevue.

Clinica Tamaragua.

Comunidad Auldnoma de Cantabria

Centro Asistencial <Ramoen Negretes,
_Clinica Reinosa.

Santander.

Comunidad Auténoma de Castille y Lecn

Hospital Militar de Burgos.

Hospital de la Cruz Roja. .

Residencia Asistida de La Luz, Aranda de
Duero.

Hospital San Juan de Dios.

Obra Hospitalaria «Nuestra Sefiora de
Reglas.

Sanatorio Quirirgico de Doctor Sala de
Pablo. '

Hospital Militar de Valladolid.

Comunidad Autdnoma de Cataluria

Centre Hospitalari Unitat Coronaria "de
. Manresa.

Centro Médico Delfos, S. A.

Clinica Quirén.

Consorci Hospitalari del Parc Tauli.

Consorci Sanitari de Matard.

Consorci Sanitari de Terrassa.

Fundacio Hospital/Asil de Granollers.

Fundacio Institut Guttmann.

Hospital Sant Joan de Deu, Esplugues.

Hospital de la Santa Creu y Sant Pan.

Hospital del Mar.

Hospital de la Esperanza.

Hospital Clinic i Provincial, Barcelona.

Hospital General de Catalufa, St. Cugat
Vallés.

Instituto Clinica Corachdn,

Mutua de Terrassa.

Clinica Quinirgica Aragén, -

Clinica San José.

Enfermeria Evangélica-Fundacién Privada.

Fundacio Sanitaria d'[gualada.

Hospital Sant Celoni.

Hospital Comarcal de Sant Antoni Abat.

Hospital Comarcal Sant Bernabé.

Hospital Comarcal de Villafranca del Pene-
dés.

Hospital Creu Roja, Barcelona.

Burgos.

Ledn.

Soria.

Valtadolid.

Barcelona.

e

2#
2.3'
i
2%

3.2
3.2
32

28
28

28
3.2

3.2
2.2

o8

3.2
2.2

12
I-B
1.8
1=
1_3
12
l-a
1.2
1-3.
12
| 5
1.2
1.®

12
1.8
1.2
2‘8
2.3
23
22
2.2
zla
2°

22
24
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Hospital de la Creu Roja, ‘Hospitalet Lio- Hospital Militar Regional de la Corufia. 2.2
bregat. 2.° Cengas 1, S. A-Hospital Comarcal de Bar-
Hospital de I'Espirit Snnt Santa Coloma : " banza. 2°
Gramanet. 28 Lugo. Policlinico Lucense, S, A. (Polusa). 22
Hospital General de Manresa. 2.8 Sanatorio Nosa Sefiora Dos Ollos Grandes. 2.2
Hospital General de Vic. - 22 Sanatorio Virgen de la Luz, S. L. 38
Hospital Militar de Barcelona. .22 Orense. Cooperativa Sanitaria de Galicia (Cosaga) 28
Hospital Municipal de Badalona. R 2.2 Centro Médico el Carmen. 2.2
Hospital Residencia San Camilo. 22 Pontevedra. Povisa, Policlinice Vigo, 8. A. 12
Hospital del S8agrado Corazén. 22 : Sanatorio Dominguez, S. L. 18
Hospital de San Boi de Llobregat. 22 Clinica Nuestra Sefiora de Fitima. 1@
Hospital Sant Jaume, Calella. 22 Hospital Provincial. . 28
Hospital Sant Joan de Deu, Martorell. 2. Sanatorio Santa Rita. 2.8
Instituto de Cirugia, Traumat. y Rehab., Clinica Monte Xiabre, S. A, Villagarcia de
- Asepeyo. 22 Arosa. . - 2@
Policlinica Barcelona. 2% Sanatoric Nuestra Sefiora de la Merced. 2.2
Policlinica del Vallés, S. A, 2. Sanatorio Policlinica San Francisco. 3
Quinta de Salud la Alianza, Sabadell. 2.2 Sanatorio Concheiro, Vigo. 33
Quinta de Salud la Alianza, Hospital Cen- Sanatorio Médico Quirdrgico Santa Cris-
tral. 2.2 tina. 3=
Quinta de Salud la Alianza, Vic. 2* Centro Médico ¢l Castro Vigo, 8. A. 3.
Societat de Socors Mutus de Mollet. 2. Clinica Quirtirgica Nuetra Sefiora del Pilar. 3.2
Traumatologia y Rehabilitacién, Asepeyo. 2.* Sanatorio Santa Maria, §. L. 38
Centre Peracamps. 32 Sanatorio Virgen del Puerto. 3
Clinica Augusta Mapfre. 3-. Sanatorio Marescot de Pontevedra. 32
gign}ca gyarfnehtana- N g Centro Médico Asistencial de Lalin, 8. L. 32
“linica Cyelops. - 2 . i i
Clinica Nuestra Sefiora de Guadalupe. 32 Comunidad Autdnoma de Madrid
" Clinica San Lézaro. 3a Madrid. Fundacién Jiménez Diaz. 18
Clinica Sant Josep, Vic. 32 - . Hospital del Aire. ) o L®
Clinica Sant Jordi, San Andreu. 3e Hospital General Gregorio Marafién L2
Servicios Clinicos, S. A, 38 Hospital Militar Central «Gomez Ullas, 1.2
Midat Mutua. 3= Clinica la Fraternidad €.P.R. 22
Midat Mutua Centro de Rehabil. de Cabrils. 4.2 - Hospital de «El Escorials. 2°
Clinica Figarola. 42 Hospital Monogrifico Traum. Asepeyo
Clinica Provenza. 4= Coslada. 2»
Hogspital Sant Jaume, Manlieu. 438 Policlinica Naval Nuestra Sehora del Car-
Institut Municipal d’Asistencia Sanitaria. 4. men. , - 28
Girona. Clinica Girona. 1® . Fremap, Centro de Prevencién Y Reha—
Clinita Salus Infirmorun, Banyoles 22 bilitacién. 3.2
Hospital de Campdevanol. 28 Sanatorio de Maﬁna—Guadanma. 32
Hospital Comarcal de la Selva, Blanes. 23 Hospital Militar «Generalisimo Francos. qe
HO;D“&] ge Figueres, Cent. HOSP de PAIt - . * Comunided Autdrioma de Murcia
Hosglt):lr deaPalamos 2' s Murcia. Hospital Naval del Mediterrineo, Carta-
"a . - gena. 1=
Hospital de Puigcerda. . 2 Hospital General de Murcia. " gm
H'ospltal Sant Jaume Olot. 28 @ruz Roja, Murcia, 3a
Hospital Santa Caterina. 22 ey ; n
Clinica Santa Creu-de Figueres. as lsiospltal_ los Arcos. " 3'a
o ) - a anatorio Mesa del Castillo. 4,
Hospital Sant Jaume de Girona. 3 Comunidad Auténoma del Pais V
Quinta de Salud la Alianza, Girona. 3.8 Guipi Policlinica Guipt ”;aA ol 1»
Lieida. Clinica Nuestra Sefiora del’ Perpetuo wipuzcoa. o leTinica Luipuzcoa, "
- SOCOITO. 22 Centro Sanitario Virgen del Pilar. 2.- ]
Quinta de Salud la Alianza Clinica de Clinica Martin Santos. 2',
Lleida. g3 ) (_Jhm(fa Santa Maria de_la Asunclon, Tolosa. 2'.
Hospital Comarcal del Pa.uars (Tremp). 22 l(-}IosE;tal de.]a‘Cr-uz Ro,pa;i Rehabilitacis 2
Fundacio' Sant Hospital la Seu d'Urgell. 2* er;‘ao Quirirgico y de Rehabilitacién 38
Clinica Montserrat. 3= le h ke;-. i e 34
Clinica Quinta Salud La Alianza, La Seo _ inica San Cos:me ¥y S’an Damidn, Tolosa. o
d'Urgel. g8 Cruz Bo_]a F‘.'.spanola, Iru_n. . 3.
Quinta de Salud la Alianza, Valle de Ardn. 3° . Hogpital Ricardo Bermingham, Fundacién .
Tarragona. Hospital Universitari de Sant Joan de Reus. 1. ) ' Matia, 4}
; Hospital de la Cruz Roja. 28 Vizeaya. Clinica de San Juan de Dms Santurce. 2.!‘
Hospital de Sant Pau y Santa Tecla, 22 Clinica Virgen Blanca. 2.
Gestio Pius Hospital de Valls. 28 Comunidad Autdnoma de La Rioja
. Clinica Monegal. 22 La Rioja. Policliniea Nuestra Sefiora del Carmen,
Hospital Comarcal de Mora de Ebro. 22 Calahorra, s
Quinta de Salud la Alianza,; Tortosa. 3. . o
Centre Medic Quirurgic de Reus. 32 Comunidad Auténoma de Valencia
Hospital de la Santa Creu, Torlosa. 3= Alicante. Clinica Benidorm. 22
Policlinica Comarcal de El Vendrell, 5. L. 3.2 Clinica Ciudad Jardin, Elche, - 32
. : . Castellon. ‘ Clinica Nuestra Sefiora de la Misericordia. 3.2
. Comunidad Auténoma de Extremadura Valencia, Hospital General Umversltarm de Valen-
Badajoz. Hospital de San Antonio, Don Benito. 3= o cia. 28
. Lo . . R Hospital Militar de Vajencm 22
_ Comumt?ad Auto.no"m‘a de Galicia Hospital de Valencia al Mar. 3+
La Coruiia. Instituto Policlinico «La Rosaledas, 12 .
Hospital Naval del Ferrot. L® Ceuta y Melilla
Hospital General, Sto Hospital Caridad, Fl Ceuta. Hospital Militar de Ceuta 0'Donell. 2.2
Ferrol. 23 Melilla. . Hospital Militar de Melilla. 3.8
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ANEX0 VIII

Relacién de entidades aseguradoras adheridas al Convenlo de Asistencia Sanitaria Privada para 1996

Entidad aseguradora

Direccidn ¥y nimere

Cédigo postal y localidad

Aig Europe Suc. en Espafia de Cia. de Seg. y Reaseg. Francesa.

Amic, Seguros Generales, 5. A.

AM Seguros y Reaseguros, S. A.

Allianz-Ras Seguros y Reaseguros, 5. A.

Aegon Unidn, Aseguradora, S. A. de Seguros y Reaseguros.

A .G.F. UniénFénix de Seguros y Reaseguros, S.A.

Alba, Compania General de Seguros, S. A,

Antértida, Cia. Espanola de Seguros, S. A, La.

Aseguradora Universal, S. A. Segurosy Reaseguros.

Asegurator, Compania de Seguros Generales, S. A.

Assicurazioni Generali, 5.P.8. Delegacion en Espana de Sdad. Italiana de
Seguros.

Cia. Astra de Seguros y Reaseguros, S. A

Athena, Cia Ibérica de Seguros y Reaseguros S. A.

Atlantis, Compaiiia de Seguros y Reaseguros, 5. A.

Aurora Polar, 8. A. de Seguros y Reaseguros.

Axa, Gestion de Seguros y Reaseguros, S. A.

Azur Multirramos, S. A. de Seguros y Reaseguros.

Banco Vitalicio de Espaifia, Cia Andnima de Seguros y Reaseguros.

Bansyr, 8. A. de Seguros y Reaseguros.

Bilbao, Compaiia Anénima de Seguros y Rea.seguros, S A

Caja de Previsién y Socorro, 8. A. de Seg. y Reaseg.

Caja Navarra de Seguros Sdad. Mutua de Seguros a Prima Fija.

Caja de Seguros Reunidos, Cia. de Seguros y Reaseguros, 8. A. «Caser.

Catalana Occidente, $. A. de Seguros y Reaseguros.

Caudal, S. A. de Seguros y Reaseguros.

Cahispa, S. A. de Seguros Generales.

Cervantes, S. A., Cia. Espaiiola de Seguros y Reaseguros.

Cigna Insurance Company of Europe, 5. A, N. V. Entidad Aseg. Belga Deleg.
Gral. en Espana.

Commercial Union Espana de Seguros y Reaseguros Generales, 8. A.

Compaiia Esparnicla de Seguros y Reaseguros Maaf, S. A.

Cia. de Seguros Imperio,»S. A., sucursal en Espana de Cia. Asegura.dora y
Reaseguros de Nacionalidad Portuguesa

Compaiiia Vascongada de Seguros y Reaseguros, 5. A.

Consorcio de Compensacion de Seguros.

Eagle Star Seg. Generales y Reaseguros, 5. A. E.

Equitativa, S. A. de Seguros-Riesgos Diversos, La.

Estrella, S. A. de Seguros y Reaseguros, La. -

Europa Seguros Diversos, 8. A.

Fénix Directo Cia. de Seguros y Reaseguros, S. A.

FIATC, Mutua de Seguros y Reaseguros a Prima Fija.

Gan Espaia, Seguros Generales y Vida, CmdeSegumsyRmsegmos,S A,

General Europea, S. A. de Seguros y Reaseguros (GESA).

Ges Seguros y Reaseguros, S. A.

Groupama Ibérica de Seguros y Reaseguros, S. A.

Hércules Hispano, S. A. de Seguros y Reaseguros.

Hermes, S. A. de Seguros y Reaseguros.

Hispasalud, Sociedad Anénima de Seguros.

Iberia, Compahia Anénima de Seguros Generales.

ITT Ercos Cia. de Seguros y Reaseguros, S. A.

Le Mans Seguros Espatfia, S. A.,/Cia. de Seguros y Reaseguros.

Lepanto, S. A., Compaifiia de Seguros y Reaseguros.

Lloyd Adriatico Espana, S. A, Cia. de Seguros y Reaseguros.

Mapire Agropecuaria, Mutualidad de Seguros y Reaseguros a Prima Fija.

\

Mapfre Guanarteme, Cia. de Seguros y Reasguros de Canarias, S. A.
Mapire, Mutualidad de Seguros y Reaseguros a Prima Fija.

MESAI, Mutua de Seguros y Reaseguros a Prima Fija.

Metrépolis, S. A., Cia. Nacionat de Seguros y Reaseguros.

Multinacional Aseguradora, S. A., Seguros y Reaseguros.

Munat, Seguros y Reaseguros, 8. A.

MUSSAP, Mutualidad de Seguros Generales a Prima Fija.

Mutral, S. A., Seguros Generales.

Mutua General de Seguros, Sociedad Mutua de Seguros y Reaseguros a Prima
Fija.

Mutua Leridana, Socmdad de Segums ¥ Reaseguros a Prima Fija.

Orense, 68.

Principe de Vergara, 11.

Ctra de La Corufia, Km. 17,100
Paseo de la Castellana, 39.
Principe de Vergara, 156.
Paseo de la Castellana, 33.
Avda. Diagonal, 4563 bis.

Rios Rosas, 44.

Princesa, 23.

Maria de Molina, 41-43.

Paseo de la Castellana, 130.
Alfonso XI, 3.

Avenida de Burgos, 18.

Balmes, 75.

Plaza dé Federice Moyua, 4.

Via Roma, 3.

Serrano, 84.

Paseo de Gracia, 11. i
Gran Via Corts Catalanes, 652.
P.° del Puerto, 20.

Josep Tarradellas, 34.

Doctor Huarte, 1.

Plaza. de la Lealtad, 4.

Avenida Alcalde Barnils, sin nidmero.

Arapiles, 13.

Lauria, 16-18. |
Paseo de Recoletos, 6.
Francisco Gervis, 13.

Via Augusta, 21-23,
Carretera Madrid-Inin, 41.
Recoletos, 20,

Vergara, 24.

Serrano, 69.

Avenida Diagonal, 431 bis.
Alcald, 63.

Gran Via, 7.

| Paseo de Gracia, 83.

Albacete, 5..

Avenida Diagonal, 648.

Ramfirez de Arellano, 37.

Rambla de Catalufia, 98 bis.

Plaza de las Cortes, 2.

Paseo de la Castellana, 89.

Alcal4d, 17,

Marqués de Valdeiglesias, 3.

Paseo de la Castellana, 20.

Avenida Diagonal, 662.

Ercilla, 18.

Pza. de Cinovas del Castillo, 4.

Pau Claris, 132.

Orense, 81,

Carretera de Pozuelo-Majadahonda, sin
nimero.

General Balmes, sin namero.

Carretera de Pozuelo-Majadahonda, .sin
namero.

Alonso Cano, 44.

Alcald, 39,

Doctor Ferrin, 3-5.

Velizquez, 150.

Via Layetana, 20.

Paseo de 1a Castellana, 9-11.

Avenida Diagonal, 543.

Rambla de Aragén, 43.

28020 Madrid.
28001 Madrid.
28230 Madrid.
28046 Madrid.
28002 Madrid.
28046 Madrid.
08036 Barcelona.
28003 Madrid.
28008 Madrid.
28006 Madrid.

28046 Madrid.

28014 Madrid.

28036 Madrid.

08007 Barcelona.

48009 Bilbao.

07012 Palma de Mallorca.

28006 Madrid.

08007 Barcelona.

08010 Barcelona.

48990 Neguri-Getxo (Vizcaya)

08029 Barcelona. )

31003 Pamplona.

28014 Madrid.

08190 Sant Cugat del Vallés (Bar-
celona),

28015 Madrid.

08010 Barcelona.

28001 Madrid.

28020 Madrid.

08006 Barcelona.
28100 Alcobendas (Madrid).
28001 Madrid.

20005 San Sgbastian.
28006 Madrid.
08036 Barcelona.
28014 Madrid.
28013 Madrid.
08008 Barcelona.
28027 Madrid.
08017 Barcelona.
28043 Madrid.
08008 Barcelona,
28014 Madrid.
28046 Madrid.

-28014 Madrid.

28004 Madrid.
28046 Madrid.
08034 Barcelona.
48000 Bilbao.

" | 28014 Madrid.

08009 Barcelona.
28020 Madrid.
28220 las Rozas (Madrid).

36008 1as Palmas.
28220 Majadahonda. (Madrid)

‘| 28003 Madrid.

28014 Madrid.
08034 Barcelona.
28002 Madrid.
08003 Barcelona.
28046 Madrid.
08029 Barcelona.

25003 Lleida.
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Entidad aseguradaora

Direceidn y nimero

Cédigo postal y locafidad

Mutua Madrilefia Automovilista, Sociedad de Seguros Prima Fija.

Mutua Madrilefia de Taxis, Sociedad Mutua de Seguros a Prima Fija.

Mutua Segorbina de Seguros a Prima Fija:
‘Mutua de Seguros de Armadores de Buques-de Pesca de Espaiia, Sociedad

Mutya a Prima Fija. ‘

Mutua Catalana de Seguros y Reaseguros a Prima Fija,

Mutua de Seguros y Reaseguros Valenciana de Taxis a Prima Fija.

Mutua Sevillana de Taxis, Seguros Grales. (MUSETAX) a Prira Fija.

Mutua Tinerfefia, Mutnalidad de Seguros a Prima Fija (con derrama pasiva).
Mutual Flequera de Cataluiia, Mutua de Seguros y Reaseguros a Prima Fija,
Mutualidad de Levante, Entidad de Seguros a Prima Fija.

Mutualidad Seguros de la Panaderia de Valencia, Mutua a ana Fija.
Nacional Suiza, Cia. de Seguros y Reaseguros.

Ocaso, 8. A, Cia. de Seguros yR_easeguros

Oriente, Sociedad Anénima de Cia. de Seguros.

Patria Hispana, S. A. de Seguros y Reaseguros, La.

Pelayo, Mutua de Seguros y Reaseguros a Prima Fija.

Plus Ultra, Cia. Anonima de Seguros y Reaseguros.

Previasa, 8. A. de Seguros y Reaseguros.

Previsién Espaiiola, Sociedad Andnima de Seguros y Reaseguros.

Prevision Nacional, Cia. de Seguros y Reaseguros, 8. A, La.

Previsién Sanitaria Nacional Agrupacion Mutual Aseguradora (AMA), Mutua
de Seguros a Prima Fija.

Reale Autos, Cia. de Seguros, S. A

Reale Seguros Generales, Cia. de Seguros ¥ Reaseguros.

Regal Insurance Club, Cia: Espafiola de Seguros, S. A.

Royal Insurance Espafia, S. A., Cia. de Seguros y Reaseguros.

‘Schweiz, Compaiiia Anénima Espafiola de Seguros y Reaseguros.

Seguros Generales Rural de Seguros y Reaseguros, S. A.

Seguros Lagun Aro, 8. A, .

Seguros Mercurio, S. A. -

Soliss, Mutualidad de Seguros y Reaseguros a Prima Fija.

Suiza, Cia. de Seguros y Reaseguros Diversos, Sociedad Anénima Espaiiola,
La.

Sun Alliance, 8. A, Cia. Espaiiola de Segurosy Reaseguros

Sur, 8. A. de Seguros ¥ Reaseguros.

U. A. P. Ibérica, Cia. de Seguros Generales y Reaseguros, S, A,

Unién Alcoyana S. A. de Seguros y Reaseguros, La. -

Unidén Mutua Asistencial de Seguros a Prima Fija (con derrama pasiva).

Vasco Navarra, 5. A. Espafiola de Seguros y Reaseguros, La.

Victoria-Meridional, Compafiia Anénima de Seguros y Reaseguros, S. A.

Winterthur, Europe Seguros, sucursal en Espana de la Sociedad Anénima
Beiga.

Winterthur, Seguros Generales, Soc1edacl Anénima de Seguros y Reasegums

Zurich International Espaiia, Cia. de Seguros y Reaseguros, S. A,

Zurich, Cfa. de Seguros, sucursal én Espaiia de Cia. Suiza.

Almagro, 9'
Trafalgar, 11.

Plaza General Giménez Sales 2.

José Ortega y Gasset, 10.

Rambia Nova, 56.
Dels Gremits, 8.

J. Maria Ibarra y Gémez Rull, 1.

Alfaro, 6, edificio «Las Brefiass.
Pau Claris, 134. -

Roger de Lauria, 8.
Gobernador Viejo, 9.

Aragén, 390.

Princesa, 23.

Colon, 4.

Serrano, 12,

'| Santa Engracia, 67.

Plaza de las Cortes, 8.
Avenida César Augusto, 33,
Paseo de Cristébal Coldén, 26.

Avenida Alcalde Barnils, sin mimero,

zona de San Juan.
Sania Maria Magdalena, 15.

Santa Engracia, 14-16.
Plaza del Callao, 5.
Avenida Madrid, 95-97.
Pasec de la Castellana; 60.
Via Augusta, 163-157.

| Fortuny, 7.

Gran Via, 36.

San Bernardo, 35.
Cuesta del Aguila, 5.
Paseo de Gracia, 129,

Tuset, 20-24, edificio «Barcinos,
Paseo de Colén, 26. .

Paseo de la Castellana, 79.
Gonzalo Barrachina, 4.

Banta Engracia, 21.

Avenida San Ignacio, 7.
Avenida Concha Espina, 63.
Plaza Francesc Maci4, 10.

Plaza Frangesc Macig, 10. .
Via Augusta, 192.
Via Augusta, 192,

28010 Madrid.
28010 Madrid.

12400 Segorbe (Castellon).

28001 Madrid.

43004 Tarragona.
46014 Valencia.

41001 Sevilla.

38003 Santa Cruz de Tenerife.
08009 Barcelona.
03800 Alcoy (Alicante).
46003 Valencia.

08013 Barcelona. -
28008 Madrid.

46002 Valencia.

28001 Madrid.

28010 Madrid.

28014 Madrid.

50004 Zaragoza.

41001 Sevilla.

08190 Sant Cugat del Valles (Bar-

celona).
280186 Madrid.

28010 Madrid.
28013 Madrid.
08028 Barcelona.
28046 Madrid.
08021 Barcelona.
28010 Madrid.
48009 Bilbao.
28015 Madrid.
45001 Toledo,

1 08010 Barcelona.

08006 Barcelona.
41001 Sevilla.

28046 Madrid.

03203 Alcoy. (Alicante)
28010 Madrid. :
31002 Pamplona.
28016 Madrid.

08036 Barcelona.

08036 Barcelona.

08021 Barcelona.
08021 Barcelona.

Se han eliminado de 1a relacién por estar extinguidas las siguientes:

Abeille Previsora Riesgos Diversos, S A. de Seguros y Reaseguros Generales '

AGF Seguros.
' Baloise Pastor, Seguros y Reaseguros, 8. A.
" Commercial Union Assurance Company PLC.
Ital Iberia, Compaiiia Espafiola de Seguros (en liquidacién voluntana)
Mutux Hicitana de Seguros a Ptima Fija.
Nacional Hispanica, S. A. de Seguros y Reaseguros.
Sedel, S. A., Cia. de Seguros y Reaseguros (liquidacién voluntaria).
Sociedad Andaluza de Seguros (en liquidacion en Ia CLEA).
Sociedad Occidental de Seguros.
Unhis, Unién Hispana de Seguros, S. A,
Unién Iberoamericana, Cia. Andnima de Seguros y Rea.seguros
" Unién de Mutuas Aseguradoras (en liquidacién en la CLEA).
Winterthur, Sociedad Suiza de Seguros.

Algunas otras entidades han cambiado de denominacién y aparécen en la relacién con el nuevo nombre.



