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y del 061, profesionales de las Unidades de Salud Mental (Psiquiatria,
Psicologia, personal de enfermeria), profesionales de Centros de Planifi-
cacion y de Obstetricia y Ginecologia.

2. Evaluacion de la implantacion del Protocolo de actuacion sanita-
ria ante la violencia de género en Atencion Primaria.

Una vez aprobado por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional
de Salud el Protocolo comin de actuacion sanitaria ante la violencia de
género, asi como el conjunto de indicadores basicos y los criterios de
calidad y objetivos educativos de la formacién basica en violencia de
género para las y los profesionales sanitarios, se considera necesario y
relevante para el desarrollo comun de buenas practicas en relacion a la
violencia de género, realizar la evaluacion de resultados de la implanta-
cion del protocolo, teniendo en cuenta aspectos como poblacién cubierta
por el servicio, cobertura, deteccion, prevalencia observada de maltrato,
prevalencia segun el tipo de maltrato, tipo de intervencion realizada,
recursos de apoyo puestos en marcha, apoyo en la toma de decisiones,
impacto sobre la salud de las mujeres, seguimiento de su estado de salud,
detallando las acciones realizadas y los resultados obtenidos.

Al finalizar el proyecto se elaborara un informe de actividad en el que
se detallaran las acciones realizadas y los resultados obtenidos.

Cofinanciara las actividades objeto del convenio, tal como se detalla
en la clausula sexta.

Cuarta. Comision de seguimiento.—Se constituye, para el segui-
miento del presente Convenio, una Comisién mixta de caracter paritario,
que se reunira a peticion de parte y al menos una vez antes del fin de su
vigencia, levantandose acta de los acuerdos alcanzados, y estara formada
al menos, por las siguientes personas:

En representacion del Ministerio de Sanidad y Consumo:

El Director General de la Agencia de Calidad del SNS, o persona en
quien delegue.

La Directora del Observatorio de Salud de la Mujer (OSM), de la DG de
la Agencia de Calidad, del MSyC, o persona en quien delegue.

En representacion de la CC.AA. de La Rioja:

El Director General de Salud Publica y Consumo de la Comunidad
Auténoma de La Rioja o persona en quien delegue.

El Secretario General Técnico de la Comunidad Autonoma de La Rioja
o persona en quien delegue.

Ademas de la funcion genérica de vigilancia y seguimiento de la ejecu-
cién del presente Convenio de colaboracién, la Comision resolvera las
dudas que pudieran surgir en la interpretacion y aplicacion del mismo.

Quinta. Plazo de vigencia.—El plazo de vigencia del presente Con-
venio se establece en el periodo comprendido entre la fecha de su firma
y el 15 de diciembre de 2008.

Con el acuerdo de ambas partes, el presente Convenio se podra pro-
rrogar por periodos anuales, formalizandose por escrito las prorrogas
antes de la expiracién del plazo de vigencia del Convenio o de la prérroga
vigente.

Sexta. Financiacion y pago.—El coste de las actividades previstas en
el presente Convenio asciende a treinta y nueve mil cincuenta y nueve
euros con setenta y nueve céntimos (39.059,79 euros) IVA incluido.

De esa cantidad, el MSC asume un 70,00% que supone 27.341,86 euros.
Para el pago, se incluira certificado de conformidad del Director General
o Subdirector General de la Agencia de Calidad del SNS, acreditativo de
larecepcion de conformidad del informe y de la justificacion de los gastos
efectivamente realizados.

La CC.AA. asumira el 30% restante que asciende a 11.717,93 euros.

Las cantidades correspondientes al Ministerio de Sanidad y Consumo se
imputaran con cargo a la aplicacién presupuestaria 26.13.3110.226.10 de
sus presupuestos de gastos del ejercicio 2008. Se realizara un tinico pago
tras la recepcion por parte de la Agencia de Calidad del SNS de un informe
de actividad descriptivo de los trabajos realizados. El plazo final para la
presentacion del informe se establece en el dia 15 de diciembre de 2008.

La cantidad prevista tiene el caracter de maxima, por lo que se abo-
nara efectivamente el importe de gastos realmente efectuados y justifica-
dos y en todo caso posteriores a la firma del convenio.

Séptima. Publicidad sobre los resultados del convenio.—La divulga-
cién de los resultados de los proyectos objeto del presente convenio, sea
cual sea el soporte en que se realice, hara menciéon expresa al hecho de
ser producto del mismo, figurando en todo caso tanto el logotipo del
Ministerio de Sanidad y Consumo como el del Plan de Calidad para el
Sistema Nacional de Salud junto al de la CC.AA.

Octava. Resolucion.—El presente Convenio podra quedar sin efecto
por mutuo acuerdo de las partes, bastando con que los representantes de
ambas entidades expresen su voluntad de resolver el Convenio de forma
expresa y por escrito.

Podra procederse igualmente a la resolucion unilateral del Convenio
por incumplimiento de las obligaciones en él contenidas, previo aviso a la
parte incumplidora con un plazo no inferior a un mes a la fecha prevista
para la resolucion, a fin de que la misma pueda subsanar la deficiencia
que motiva la resolucién. En ambos casos la Comision de Seguimiento
valorara lo actuado hasta el momento de la resolucion y se procedera a su
liquidacion.

Novena. Marco juridico.—El presente Convenio de colaboracion
tiene naturaleza administrativa de acuerdo con lo previsto en el articu-
lo 4.1.c) de la Ley 30/2007, de 30 de octubre, de Contratos del Sector
Publico, por lo que queda fuera de su ambito de aplicacion sin perjuicio
de los principios y criterios en él contenidos para resolver las lagunas que
pudieran suscitarse.

Las dudas y controversias que puedan surgir con motivo de la interpre-
tacién y aplicacion del presente convenio, y que no puedan ser resueltas
en el seno de la Comision de Seguimiento, se resolveran de conformidad
con las normas aplicables en Derecho, y seran de la competencia de la
jurisdiccion contencioso administrativa.

Y para que conste a los efectos oportunos, en prueba de conformidad,
las partes firman, por duplicado ejemplar, el presente Convenio en el
lugar y fecha anteriormente indicados.—El Ministro de Sanidad y Con-
sumo, Bernat Soria Escoms.—El Consejero de Salud de la Comunidad
Auténoma de La Rioja, José Ignacio Nieto Garcia.
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RESOLUCION de 15 de octubre de 2008, de la Secretaria
General de Sanidad, por la que se publica el Convenio de
colaboracion, entre el Ministerio de Sanidad y Consumo y
la Comunidad Autonoma de la Region de Murcia, para la
realizacion de actividades sobre la violencia de género.

Suscrito el 13 de octubre de 2008, Convenio de Colaboracién entre el
Ministerio de Sanidad y Consumo y la Comunidad Auténoma de la
Region de Murcia para la realizacion de actividades sobre la violencia de
género, en cumplimiento de lo dispuesto en el apartado dos del articulo 8
de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Admi-
nistraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun, pro-
cede 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, 15 de octubre de 2008.-El Secretario General de Sanidad, José
Martinez Olmos.

ANEXO

Convenio de colaboracién entre el Ministerio de Sanidad y Con-
sumo y La Comunidad Autéonoma de la Region de Murcia para la
realizacion de actividades sobre la violencia de género

En Madrid, a 13 de octubre de 2008.

De una parte, don Bernat Soria Escoms, Ministro de Sanidad y Con-
sumo, segun nombramiento conferido por el Real Decreto 436/2008, de 12
de abril (BOE n.° 90, de 14 de abril de 2008) y en virtud de las facultades
que le otorga el articulo 4.1 de la Ley 50/1997, de 27 de noviembre, del
Gobierno; asi como el articulo 13.3 de la Ley 6/1997, de 14 de abril, de
organizacion y funcionamiento de la Administracién General del Estado.

De otra parte, la Excma. Sra. dofia M.* Angeles Palacios Sanchez,
Consejera de Sanidad de la Comunidad Auténoma de la Region de Mur-
cia, segin nombramiento conferido por Decreto 30/2007, de 2 de julio
(BORM n° 151, de 3 de julio), en su condicién de Presidenta del Consejo
de Administracion del Servicio Murciano de Salud y expresamente facul-
tada para este acto en sesion celebrada el dia 3 de julio de 2008 por el
Consejo de Administracion de dicho Ente.

Ambas partes, que actian en razon de sus respectivos cargos, se reco-
nocen, mutua y reciprocamente, capacidad legal necesaria para la forma-
lizacién del presente Convenio de Colaboracion y, a tal efecto, exponen:

Primero.—Que el articulo 149°.1.16* de la Constitucién atribuye al
Estado la competencia en materia de bases y coordinacién general de la
sanidad.

Segundo.—Que la Ley Organica 4/1982, de 9 de junio, por la que se
aprueba el Estatuto de Autonomia de la Comunidad Auténoma de la
Region de Murcia, en su articulo 11.1 atribuy6 las competencias a la
Comunidad en materia de sanidad, higiene, ordenaciéon farmacéutica y
coordinacion hospitalaria en general.

Tercero.—Que el Ministerio de Sanidad y Consumo tiene la responsabi-
lidad de la mejora de la calidad en el sistema sanitario en su conjunto,
cumpliendo las previsiones recogidas en la Ley 16/2003 de cohesién y
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calidad del Sistema Nacional de Salud. Para este fin, la citada ley en su
articulo 60, prevé la creacion de una Agencia de Calidad del Sistema
Nacional de Salud. El Real Decreto 438/2008, de 14 de abril, por el que se
aprueba la estructura organica basica de los departamentos ministeriales,
incluye entre los 6rganos directivos del Departamento a la Agencia de
Calidad del Sistema Nacional de Salud.

El Plan de Calidad del Sistema Nacional de Salud tiene entre sus objeti-
vos promover el conocimiento sobre las desigualdades de género en salud
y fortalecer el enfoque de género en las politicas de salud del personal de
salud. Por ello, la Estrategia 4 del Plan contempla entre sus acciones desa-
rrollar en colaboracion con las CC. AA. el protocolo comin y un conjunto
basico de indicadores para la atencién a las mujeres que padecen violencia
de género, asi como criterios de calidad, materiales comunes y un calenda-
rio para la formacién del personal sanitaria en este tema.

Cuarto.—Que la Comunidad Autéonoma de la Regién de Murcia esta
firmemente comprometida en la lucha contra la violencia de género. Este
compromiso ha quedado reflejado en la Ley parala Igualdad entre Muje-
res y hombres, y de Protecciéon contra la Violencia de Género en la
Region de Murcia, promulgada el 4 de abril de 2007, que pretende crear
un marco de desarrollo e implantacion de politicas integrales que permita
eliminar los obstaculos que impiden o dificultan el respeto al principio
constitucional de igualdad de hombres y mujeres en esta region. Dicha
Ley tiene por objeto erradicar la violencia hacia la mujer desde un enfo-
que integral y multidisciplinar. Asi, su articulo 25 titulado “Salud”, prevé
que las administraciones publicas de la Regién de Murcia, con el objeto
de favorecer la mejora de la salud de las mujeres, y en colaboracién con
el resto de administraciones competentes, llevara a cabo entre otras
actuaciones, programas de sensibilizacion y formacion dirigidos al perso-
nal sanitario, con el fin de que conozcan las necesidades especificas de las
mujeres.

En esta linea de actuacion, esta Comunidad Auténoma ha elaborado el
cuarto Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades.

Quinto.—Que la equidad en salud es un objetivo prioritario del Sistema
Nacional de Salud, tal como establece la Ley General de Sanidad desde
1986. En Espafia existe suficiente evidencia sobre la relaciéon entre des-
igualdades sociales y resultados en salud, pero hay escasa informacion
sobre cémo abordarla desde los sistemas de salud.

La Ley Organica 1/2004 de Medidas de Proteccion Integral contra la
Violencia de Género establece en su articulo 15 como las Administracio-
nes Sanitarias, en el seno del Consejo Interterritorial del Sistema Nacio-
nal de Salud (CISNS), promoveran e impulsaran actuaciones de los profe-
sionales sanitarios para la deteccion precoz de la violencia de género y
propondran las medidas que estimen necesarias a fin de optimizar la con-
tribucion del sector sanitario en la lucha contra este tipo de violencia,
desarrollando en particular programas de sensibilizacion y formacion
continuada del personal sanitario con el fin de mejorar e impulsar el diag-
noéstico precoz, la asistencia y la rehabilitacion de la mujer en las situacio-
nes de violencia de género a que se refiere dicha Ley.

Por otra parte, el Plan Nacional de Sensibilizacién y Prevencién de la
Violencia de Género, de 15 de diciembre de 2006, cuya elaboracién man-
databa la Ley 1/2004, se refiere a la colaboracion de todos los actores
implicados en la lucha contra la violencia de género para que compartan
conceptos y directrices basicas con las que orientar su labor. La asuncion
de dicho Plan, en consecuencia, implica un marco comun de actuaciéon en
materia de sensibilizacion y prevencion de este tipo de violencia y recoge
el compromiso del conjunto de las administraciones publicas que operan
en esta materia.

De este modo, las actuaciones de las distintas administraciones publi-
cas, en su aplicacién y desarrollo, deberan coadyuvar a hacer realidad las
lineas sobre las que pivota el Plan, a través de medidas y recursos concre-
tos que permitan alcanzar la plenitud del derecho de ciudadania de las
mujeres y mejorar la respuesta frente a la violencia de género, los dos
objetivos estratégicos perseguidos. Para convertir este Plan Nacional en
una verdadera herramienta de intervencién, se identifican una serie de
ejes tematicos prioritarios que definen los ambitos de actuacién, y uno de
ellos es el eje salud.

Las medidas de intervencién que en esta materia propone el Plan
Nacional son: la formacién de los profesionales de los servicios sanita-
rios, criterios comunes para la atencion sanitaria a la violencia de género
y disefnar la coordinacion y seguimiento de dicha atencion entre los dife-
rentes niveles asistenciales de los servicios de salud del Sistema Nacional
de Salud. Dado que el presente convenio tiene por fin el desarrollo de las
competencias estatales establecidas en los articulos precedentes, no le
resulta de aplicacién lo establecido en el articulo 2.3-a del Reglamento de
la Ley General de Subvenciones.

Sexto. Que ambas entidades reconocen la existencia de objetivos e
intereses comunes en el desarrollo del Plan Nacional de Sensibilizacion y
Prevencion de la Violencia de Género, Plan previsto en La Ley Organica
1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccion Integral contra la
Violencia de Género, asi como la voluntad de colaborar y establecer for-
mulas de cooperacion que contribuyan al cumplimiento de sus fines

Que el Protocolo comin de actuacion sanitaria ante la violencia de
género, aprobado por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de
Salud (CISNS) en su reunion de diciembre de 2006, y presentado en abril
de 2007, ha sido elaborado por la Comisién de Violencia de Género del
CISNS contando con el criterio de numerosas personas expertas de los
servicios sanitarios de las Comunidades Auténomas y del ambito sanita-
rio, forense y judicial, con el objetivo fundamental de proporcionar a los
profesionales sanitarios unas pautas de actuacion homogéneas en los
casos de violencia dirigida de forma especifica contra las mujeres, tanto
en la atencién y seguimiento sanitario, como en la prevencion y diagnos-
tico temprano.

Asimismo, el diagnostico y la atencién a la violencia de género, tanto
en el ambito de la asistencia primaria como en el de la especializada,
estan incluidos en el Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el
que se establece la cartera de servicios comunes del SNS y el procedi-
miento para su actualizacion.

Por todo ello acuerdan el presente convenio de colaboracién que se
regird mediante las siguientes estipulaciones:

Primera. Objeto.—El presente convenio tiene por objeto establecer
un marco comun de actuacién en materia de sensibilizacién y prevencion
de la violencia de género, para ello se desarrollaran las siguientes actua-
ciones:

La evaluacion de la implantacion del Protocolo de actuacion sanitaria
ante la violencia de género en la Comunidad Auténoma de la Regién de
Murcia.

Impulsar la formacién de los recursos humanos incluyendo las des-
igualdades de género en salud en los programas de formacién continuada
de los profesionales del Servicio Murciano de Salud.

Desarrollar indicadores de calidad y buenas practicas en relaciéon a la
violencia de género.

Desarrollar instrumentos e identificar y difundir buenas practicas para
facilitar la inclusién del enfoque de género en las estrategias y programas
de salud.

Segunda. Obligaciones del ministerio de sanidad y consumo.—El
Ministerio de Sanidad y Consumo desarrollara, al amparo del presente
Convenio, las siguientes funciones y actividades:

a) Prestar el apoyo cientifico y técnico necesario para el desarrollo
de las actividades previstas en el convenio.

b) Aportar la informacion y documentacion necesarias para el desa-
rrollo del proyecto que le sea requerida por parte del Servicio Murciano
de Salud, siempre que ésta se encuentre en su poder.

c) Actuard como coordinadora la Directora del Observatorio de
Salud de 1 a Mujer.

d) Cofinanciar las actividades objeto del convenio, tal como se deta-
lla en la clausula sexta.

Tercera. Obligaciones del Servicio Murciano de Salud.—La Admi-
nistracion sanitaria regional, al amparo del presente Convenio, desarro-
llara las siguientes funciones y actividades:

a) La Comunidad Auténoma de la Region de Murcia, a través del
Servicio Murciano de Salud, con la colaboracion de la Direccién General
de Calidad Asistencial, Formacién e Investigacion Sanitaria de la Conse-
jeria de Sanidad, se hara cargo del proyecto, con la siguiente metodologia
de fases del Proyecto de Implantacién del Protocolo de actuacion sanita-
ria ante la violencia de género en la Comunidad Auténoma de la Region
de Murcia:

1.*  Sensibilizacién/formacién del personal sanitario en violencia de
género.

Desarrollo de un programa de sensibilizaciéon/formacion dirigido a
aumentar los conocimientos y habilidades para detectar y abordar situa-
ciones de violencia de género que pivote sobre los contenidos del Proto-
colo Comin de actuacion sanitaria ante la violencia de género, aprobado
por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, dirigiéndose
al personal de «Servicios Claves»: profesionales de los Equipos de Aten-
cién Primaria (medicina de familia, pediatria, enfermeria, matroneria,
fisioterapia, trabajo social), profesionales (de los Servicios de Urgencias
de Atencion Especializada (medicina, enfermeria), de Atencién Primaria
y del 061, profesionales de las Unidades de Salud Mental (Psiquiatria,
Psicologia, personal de enfermeria), profesionales de Centros de Planifi-
cacion y de Obstetricia y Ginecologia, Unidad de Infecciones de Transmi-
sién sexual y Traumatologia.

2.* Evaluacion de la implantacion del Protocolo de actuacion sanita-
ria ante la violencia de género en Atencién Primaria.

Una vez aprobado por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional
de Salud el Protocolo comun de actuacién sanitaria ante la violencia de
género, asi como el conjunto de indicadores basicos y los criterios de
calidad y objetivos educativos de la formacion basica en violencia de
género para las y los profesionales sanitarios, se considera necesario y
relevante para el desarrollo comun de buenas practicas en relaciéon a la
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violencia de género, realizar la evaluacion de resultados de la implanta-
cién del protocolo, teniendo en cuenta aspectos como poblacion cubierta
por el servicio, cobertura, deteccion, prevalencia observada de maltrato,
prevalencia segun el tipo de maltrato, tipo de intervencion realizada,
recursos de apoyo puestos en marcha, apoyo en la toma de decisiones,
impacto sobre la salud de las mujeres, seguimiento de su estado de salud,
detallando las acciones realizadas y los resultados obtenidos.

3.* Al finalizar el proyecto se elaborara un informe de actividad en el
que se detallaran las acciones realizadas y los resultados obtenidos.

4* Promover la realizacion de investigaciones sobre Violencia de
Género desde el ambito sanitario.

b) Cofinanciara las actividades objeto del convenio, tal como se
detalla en la clausula sexta.

Cuarta. Comision de seguimiento.—Se constituye, para el segui-
miento del presente Convenio, una Comision mixta de caracter paritario
que se reunira a peticion de parte y al menos una vez antes del fin de su
vigencia, levantandose acta de los acuerdos adoptados, y estara formada,
al menos, por las siguientes personas:

El Director General de la Agencia de Calidad del SNS, o persona en
quien delegue.

La Directora del Observatorio de Salud de la Mujer (OSM), de la DG
Agencia de Calidad, del MSyC, o persona en quien delegue.

En representacion de la Comunidad Auténoma de Murcia:

El Director Gerente del Servicio Murciano de Salud, o persona en
quien delegue.

El Director General de Calidad Asistencial, Formacién e Investigacion
Sanitaria, de la Consejeria de Sanidad, o persona en quien delegue.

Ademas de la funcion genérica de vigilancia y seguimiento de la ejecu-
ciéon del presente convenio de colaboracion, la Comision resolvera las
dudas que pudieran surgir en la interpretacion y aplicacién del mismo.

Quinta. Plazo de vigencia.—El plazo de vigencia del presente Conve-
nio se establece en el periodo comprendido entre la fecha de su firma y
el 15 de diciembre de 2008.

Con el acuerdo de ambas partes, el presente convenio se podra prorro-
gar por periodos anuales, formaliziandose por escrito las préorrogas antes
de la expiracion del plazo de vigencia del convenio o de la prorroga
vigente.

Sexta. Financiacion y pago.—El coste de las actividades previstas en
el presente convenio asciende a ciento setenta y cinco mil novecientos
noventa y un euros con sesenta y nueve céntimos (175.991,69 €) IVA
incluido.

De esa cantidad, el MSC asume un 70,00% que supone 123.194,19 € .
Para el pago, se incluira certificado de conformidad del Director General
o Subdirector General de la Agencia de Calidad del S.N.S., acreditativo de
larecepcion de conformidad del informe y de la justificacion de los gastos
efectivamente realizados.

El Servicio Murciano de Salud asumira el 30% restante que asciende a
52.797,50 €.

Las cantidades correspondientes al Ministerio de Sanidad y Consumo se
imputaran con cargo a la aplicacién presupuestaria 26.13.3110.226.10 de
sus presupuestos de gastos del ejercicio 2008. Se realizara un tinico pago
tras la recepcién por parte de la Agencia de Calidad del SNS de un informe
de actividad descriptivo de los trabajos realizados. El plazo final para la
presentacion del informe se establece en el dia 15 de diciembre de 2008.

La cantidad prevista tiene el caracter de maxima, por lo que se abo-
nara efectivamente el importe de gastos realmente efectuados y justifica-
dos y en todo caso posteriores a la firma del convenio.

Para la realizacion del pago se incluira en el expediente certificacion
de conformidad del (Director General o Subdirector General) de la Agen-
cia de Calidad del Sistema Nacional de Salud, acreditativo de la recepcion
de conformidad del informe y de la justificacion de los gastos efectiva-
mente realizados.

Séptima. Publicidad sobre los resultados del convenio.—La divulga-
cién de los resultados de los proyectos objeto del presente convenio, sea
cual sea el soporte en que se realice, hara mencion expresa al hecho de
ser producto del mismo, figurando en todo caso tanto el logotipo del
Ministerio de Sanidad y Consumo como el del Plan de Calidad para el
Sistema Nacional de Salud junto al de la C.A.

Octava. Resolucion.—El presente Convenio podra quedar sin efecto
por mutuo acuerdo de las partes, bastando con que los representantes de
ambas entidades expresen su voluntad de resolver el convenio de forma
expresa y por escrito.

Podra procederse igualmente a la resolucion unilateral del Convenio
por incumplimiento de las obligaciones en él contenidas, previo aviso a la
parte incumplidora con un plazo no inferior a un mes a la fecha prevista
para la resolucion, a fin de que la misma pueda subsanar la deficiencia

que motiva la resolucion. En ambos casos la Comision de Seguimiento
valorara lo actuado hasta el momento de la resolucion y se procedera a su
liquidacion.

Novena. Marco juridico.—El presente Convenio de colaboracion
tiene naturaleza administrativa de acuerdo con lo previsto en el articu-
lo 4.1.c) de la Ley 30/2007, de 30 de octubre, de Contratos del Sector
Publico, por lo que queda fuera de su ambito de aplicacion sin perjuicio
de los principios y criterios en €l contenidos para resolver las lagunas que
pudieran suscitarse.

Las dudas y controversias que puedan surgir con motivo de la interpre-
tacién y aplicacion del presente convenio, y que no puedan ser resueltas
en el seno de la Comision de Seguimiento, se resolveran de conformidad
con las normas aplicables en Derecho, y seran de la competencia de la
jurisdiccion contencioso administrativa.

Y para que conste a los efectos oportunos, en prueba de conformidad,
las partes firman por duplicado ejemplar, el presente Convenio en el lugar
y fecha arriba indicados.—El Ministro de Sanidad y Consumo, Bernat Soria
Escoms.-La Consejera de Sanidad de la Comunidad Auténoma de la
Region de Murcia, M.* Angeles Palacios Sanchez.
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RESOLUCION de 15 de octubre de 2008, de la Secretaria
General de Sanidad, por la que se publica el Convenio de
colaboracion, entre el Ministerio de Sanidad y Consumo y
la Comunidad Auténoma de las Illes Balears, para la rea-
lizacion de actividades sobre la violencia de género.

Suscrito el 13 de octubre de 2008, Convenio de Colaboracion entre el
Ministerio de Sanidad y Consumo y la Comunidad Auténoma de las Illes
Balears, a través de la Consejeria de Salud y Consumo para la realizacion
de actividades sobre la violencia de género, 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 Puablicas 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 publico a los efectos oportunos.
Madrid, 15 de octubre de 2008.—El Secretario General de Sanidad, José
Martinez Olmos.

ANEXO

Convenio de colaboracion entre el Ministerio de Sanidad y Con-

sumo y la Comunidad Auténoma de las Illes Balears, a través de la

Consejeria de Salud y Consumo para la realizacion de actividades
sobre la violencia de género

En Madrid, a 13 de octubre de 2008.

De una parte, don Bernat Soria Escoms, Ministro de Sanidad y Con-
sumo, segin nombramiento conferido por el Real Decreto 436/2008, de
12 de abril (BOE n.° 90 de 14 de abril de 2008) y en virtud de las faculta-
des que le otorga el articulo 4.1 de la Ley 50/1997, de 27 de noviembre,
del Gobierno; asi como el articulo 13.3 de la Ley 6/1997 de 14 de abril, de
organizacion y funcionamiento de la Administracion General del
Estado.

De otra parte, don Vicen¢c Thomas Mulet, Consejero de Salud y Con-
sumo de las Illes Balears, cargo para el que fue nombrado por Decreto
10/2007 de 6 de julio, del Presidente, actuando en nombre y representa-
cién de la Comunidad Auténoma de les Illes Balears en virtud de las atri-
buciones que le confieren los articulos 11 y 80 de la Ley 3/2003 de 26 de
marzo, de Régimen Juridico de la Administracién Publica de la Comuni-
dad Auténoma de las Illes Balears.

Ambas partes, que actian en razon de sus respectivos cargos, se reco-
nocen, mutua y reciprocamente, capacidad legal necesaria para la forma-
lizacién del presente Convenio de Colaboracion y, a tal efecto;

EXPONEN

Primero.—Que el articulo 149.° 1.16.* de la Constitucion atribuye al
Estado la competencia en materia de bases y coordinacion general de la
sanidad.

Segundo.—Que la Ley Organica 1/2007 de 1 de marzo, por la que se
aprueba el Estatuto de Autonomia de la Comunidad Auténoma de las Illes
Balears, en su articulo 30.48 atribuye las competencias a la Comunidad,
entre otras, en materia de organizacion, funcionamiento y control de los



