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RESOLUCION de 6 de abril de 2018, de la Secretaria General, por la que
se da publicidad al Convenio entre la Consejeria de Sanidad y Politicas
Sociales, el Servicio Extremefo de Salud, Fundesalud y Abbvie Spain,
SLU, para el desarrollo e implementacion del "Programa de intervencion
temprana en los procesos de incapacidad temporal de origen
musculoesquelético”. (2018060920)

Habiéndose firmado el dia 3 de octubre de 2017, el Convenio entre la Consejeria de Sanidad
y Politicas Sociales, el Servicio Extremeio de Salud, Fundesalud y Abbvie Spain, SLU, para el
desarrollo e implementacion del “Programa de intervencion temprana en los procesos de
incapacidad temporal de origen musculoesquelético”, de conformidad con lo previsto en el
articulo 8.0 del Decreto 217/2013, de 19 de noviembre, por el que se regula el Registro
General de Convenios de la Administracion de la Comunidad Autdnoma de Extremadura,

RESUELVO:

La publicacion en el Diario Oficial de Extremadura del convenio que figura como anexo de la
presente resolucion.

Mérida, 6 de abril de 2018.

La Secretaria General,

PD La Jefa de Servicio de Legislacion
y Documentacion
(Resolucién de 11/09/2015,
DOE n.© 180, de 17 de septiembre),

M.2 MERCEDES ARGUETA MILLAN
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CONVENIO ENTRE LA CONSEJERIA DE SANIDAD Y POLITICAS SOCIALES,
EL SERVICIO EXTREMENO DE SALUD, FUNDESALUD Y ABBVIE SPAIN,
SLU. PARA EL DESARROLLO E IMPLEMENTACION DEL “PROGRAMA DE

INTERVENCION TEMPRANA EN LOS PROCESOS DE INCAPACIDAD
TEMPORAL DE ORIGEN MUSCULOESQUELETICO”

En Mérida, 3 de octubre de 2017.

De una parte, el Servicio Extremefio de Salud, representado en este acto por D. Ceciliano
Franco Rubio, Director Gerente del Servicio Extremefio de Salud, nombrado por Decreto
194/2015, de 17 de julio, de acuerdo con las funciones asignadas por el articulo 4 del Decre-
to 221/2008, de 24 de octubre.

De otra parte, la Direccion General de Planificacion, Formacion y Calidad Sanitarias y Socio-
sanitarias de la Consejeria de Sanidad y Politicas Sociales, representado en este acto por D.
Luis Tobajas Belvis, Director General de la misma, nombrado por Decreto 191/2015, de 17
de julio, de acuerdo con las funciones asignadas por el articulo 3 del Decreto 265/2015, de
7 de agosto.

De otra parte, D. Miguel Alvarez Bayo, con DNI 15918602A, actuando en nombre y represen-
tacion de la Fundacion para la Formacion e Investigacion de los Profesionales de la Salud de
Extremadura (en adelante Fundesalud), en su calidad de Director Gerente de la misma. La
entidad estd provista de CIF G-06427728, se encuentra domiciliada en calle Pio Baroja 10,
CP 06800, Mérida (Badajoz).

Y de otra, D. José Antonio Garcia Barrio, mayor de edad, con DNI/NIF n.° 390.024-], que
actla en nombre y representacion de Abbvie Spain, SLU, con CIF n.° B-86418787 y
domicilio social en avenida de Burgos, n.° 91, 28050 - Madrid (en adelante, Abbvie), en
calidad de Apoderado, en virtud de las facultades otorgadas en Escritura Publica por el
Notario de Madrid, D. Alfredo Barrau Moreno, con fecha 24 de enero de 2013 y numero
de protocolo 137.

Las partes reunidas se reconocen plena capacidad para suscribir este convenio, y a tal efecto
MANIFIESTAN

Primero. Que el Servicio Extremefio de Salud (en adelante “"SES”) tiene entre sus objeti-
vos incorporar, en los diferentes niveles de atencion, la mejora constante de servicios
sanitarios de conformidad con las necesidades de las demandas del conjunto de profe-
sionales y el avance de la ciencia para conseguir una mayor eficiencia en la utilizacion
de los recursos.

Segundo. Que la Comunidad Auténoma de Extremadura segun lo establecido en el Real
Decreto 1477/2001, de 27 de diciembre, sobre traspaso a la Comunidad Auténoma de Extre-
madura de las funciones y servicios del Instituto Nacional de la Salud es competente para
prestar la asistencia sanitaria de la Seguridad Social, y por ende, de conformidad con el Real
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Decreto 625/2014, de 18 de julio, por el que se regulan determinados aspectos de la gestion
y control de los procesos por incapacidad temporal en los primeros trescientos sesenta y
cinco dias de su duracion, para extender los partes médicos de baja, de confirmacién de la
baja y alta que establecen el inicio y la duracion de los procesos de incapacidad temporal a
través de los facultativos del Servicio Extremefio de Salud.

En este contexto, en concreto en el Decreto 3/2004, de 27 de enero, de Reglamento de
Ordenacion de la Inspeccion de Servicios Sanitarios y Prestaciones de la Junta de Extrema-
dura se atribuye al Servicio de Inspeccion de la Direccion General de Planificacion, Formacion
y Calidad Sanitarias y Sociosanitarias de la Consejeria de Sanidad y Politicas Sociales, la
evaluacion, la gestion y el control de la prestacion por incapacidad temporal en los primeros
trescientos sesenta y cinco dias.

Tercero. Que al Servicio Extremefo de Salud y a la Consejeria de Sanidad y Politicas
Sociales en el ambito de sus actuaciones estratégicas les resulta de interés el desarrollo e
implementaciéon del Programa de Intervencion Temprana en los procesos de Incapacidad
Temporal de Origen Musculoesquelético en los hospitales de la Comunidad Auténoma de
Extremadura, asi como la formulacién de mecanismos administrativos que disminuyan la
duracion de las bajas laborales derivadas de estos procesos, con la finalidad tanto de
mejorar la calidad de vida de los pacientes como de reducir, en su caso, los costes asocia-
dos a los procedimientos de incapacidad.

Cuarto. Que Fundesalud es una Fundacion del sector publico extremefio sin animo de lucro,
constituida por la Junta de Extremadura en virtud de Decreto 64/2004, de 20 de abril, y que
fue inscrita en el Registro de Fundaciones de competencia estatal mediante Orden
ECI/4550/2004, de 22 de diciembre.

Que entre los fines de Fundesalud se encuentra el desarrollo de proyectos y estudios en el
ambito de la salud y afines, que tengan caracter nacional o internacional; el apoyo vy fortale-
cimiento de las estructuras de I+D+i, de la region de Extremadura, a través del fomento de
los recursos materiales y humanos, de las inversiones en infraestructuras y la consolidacion
de la red de agentes actores tanto nacionales como internacionales; y el fomento de las
estrategias de calidad en los servicios de salud a través del desarrollo de proyectos, progra-
mas, y cualquier tipo de intervencion encaminada a mejorar la capacitacion y la investigacion
de los profesionales de la salud en esta materia.

Para la consecucion de sus fines Fundesalud realiza, entre otras actuaciones, actividades de
organizacion, gestion y control de proyectos de I+D+i y/o de caracter asistencial, dirigidos a
la mejora de la salud de los ciudadanos, la satisfaccion de los profesionales de la salud y el
fortalecimiento de las instituciones; y de promocidn de la participacion de los profesionales
de la salud de Extremadura en programas y proyectos de I+D+i, foros, seminarios, congre-
S0S, consorcios o cualquier otro tipo de acciones nacionales e internacionales, que redunden
en la mejora de los sistemas de gestion clinica, en la calidad de los servicios de salud y en
las condiciones de vida de los ciudadanos, y en especial de la salud.
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Quinto. Que Abbvie es una compaiiia biofarmacéutica especializada en el desarrollo de trata-
mientos avanzados para enfermedades complejas. Entre sus objetivos se encuentra la
promocion del conocimiento, la prevencion, el tratamiento y la rehabilitacion de las enferme-
dades musculoesqueléticas (en adelante, ME), asi como la contribucion a la mejora de la
asistencia de estos pacientes y el desarrollo de programas de investigacion en este campo.

Que todas las partes ponen de manifiesto que las enfermedades ME, también denominadas
reumaticas o del aparato locomotor, constituyen en nuestro pais la primera causa de incapa-
cidad laboral y suponen un auténtico desafio, por un lado, a la productividad laboral y, por
otro, a la capacidad de los sistemas de salud, la Seguridad Social, las instituciones publicas
y privadas y, en definitiva, a la sociedad y a los pacientes. En concreto, constituyen la prin-
cipal causa de discapacidad para el trabajo a corto y largo plazo, representando alrededor
del 18 % de los procesos y el 23 % del total de los dias de baja por enfermedad en Espafia.
Se estima que solo en el pago de compensaciones por Incapacidad Temporal el Estado aporta
una cifra superior a 8.000 millones de euros anuales.

La magnitud de estos datos muestra que la discapacidad para el trabajo de origen ME, que
comprende el desarrollo de episodios de Incapacidad temporal y su eventual evolucion a
Incapacidad permanente, tiene un impacto social extremadamente alto, constituyendo un
reto para la empleabilidad de los trabajadores, la competitividad de las empresas, la organi-
zacion sanitaria y para la viabilidad de los sistemas de seguridad social.

Habida cuenta del referido enorme impacto social de la discapacidad para el trabajo de
origen ME, en 1998 se decidié poner en marcha un proyecto de Investigacion en los Servicios
de Salud denominado Programa IT-ME.

El citado Programa, disefiado y dirigido desde el Servicio de Reumatologia del Hospital Clinico
de Madrid y cofinanciado por el FIS y el INSALUD, planteaba analizar los costes y las conse-
cuencias de una intervencion asistencial de caracter especifico y especializado a pacientes
con IT-ME de reciente comienzo. Los resultados obtenidos fueron tan 6ptimos que dentro de
la estrategia de la coalicidn “Fit for Work” europea, impulsada a nivel nacional por Abbvie, a
partir del afio 2010, se propulsa la aplicacion del programa a las diferentes Comunidades
Autdnomas para valorar el impacto del mismo en cada territorio.

En este contexto, todos los actores que participan en el presente convenio a través del
presente Programa IT pretenden verificar si la aplicacion de este proyecto de investigacidn
en Extremadura puede mejorar la calidad asistencial en los pacientes con enfermedades ME
y determinar cudl serd su impacto econdmico.

En consecuencia, las partes en este acto acuerdan la firma del presente convenio de colabo-
racion, de conformidad con las siguientes

CLAUSULAS

Primera. Objeto.

El presente convenio tiene por objeto establecer el marco de colaboracion necesario para el
desarrollo e implementacién del “Programa de Intervencion Temprana en los procesos de
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Incapacidad Temporal de Origen Musculoesquelético” (en adelante el “Programa”) en el
Hospital de Mérida del Servicio Extremefio de Salud.

Segunda. Fines.

A través del presente Programa se pretenden desarrollar actuaciones que permitan alcanzar
resultados dptimos en el manejo de pacientes que sufren esta incapacidad para reducir los
tiempos de incorporacion al ambito laboral.

En concreto, el Programa pretende la consecucidn de los siguientes fines especificos:

1) La promocién de sistemas que permitan reducir los costes sanitarios asociados a un
paciente con enfermedad musculoesquelética.

2) Conocer el sentir de los profesionales con respecto a la implantacion de estrategias que
mejoren la derivacion temprana de pacientes.

Tercera. Desarrollo del programa.

1. El programa consiste fundamentalmente en la derivacion de este tipo de pacientes por
parte del Servicio de Inspeccién Sanitaria a un especialista en reumatologia desde la
primera semana en la que el médico de atencidon primaria expida el correspondiente parte
de baja laboral al paciente a fin de valorar el efecto que la intervencion precoz causara
tanto en el proceso de diagndstico como en el tratamiento de este tipo de proceso y, por
ello, cudl va a ser la reduccidn del tiempo de reincorporacion de estos pacientes al ambito
laboral.

El contenido especifico del programa es el descrito en el anexo I, donde se establecen las
acciones concretas y los indicadores de resultado, sin perjuicio de que entre las partes se
vaya acordando en atencion a las incidencias que se produzcan o las caracteristicas del
Sistema Sanitario las modificaciones correspondientes para su adaptacion al Sistema
Sanitario Extremefio.

2. El desarrollo del programa se realizara con caracter piloto en el Hospital de Mérida, a
través del Servicio de Reumatologia.

Cuarta. Compromisos de las partes.
1) Compromisos adquiridos por la Consejeria de Sanidad y Politicas Sociales:

a) Establecer las directrices necesarias, junto con Fundesalud y el SES, para hacer efecti-
va la formacion y la participacion del personal sanitario implicado en el programa.

b) Prestar asesoramiento cientifico-técnico en cuestiones relacionadas con la gestion de
Incapacidad Temporal a través del Servicio de Inspeccion Sanitaria.
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c) Realizar, a través del Servicio de Inspeccion Sanitaria, la seleccion de pacientes en baja
laboral que seran objeto de revision por el Servicio de Reumatologia.

d) Gestionar, a través del Servicio de Inspeccion Sanitaria, todas aquellas situaciones que
precisen actuaciones por la Entidad Gestora (INSS) o Mutuas.

2) Compromisos adquiridos por el SES:

a) Designar a los facultativos del Servicio de Reumatologia del Hospital de Mérida que
constituiran el grupo de trabajo que participara en el desarrollo del proyecto de investi-
gacion objeto del presente convenio.

b) Facilitar y apoyar el inicio del programa en los centros y servicios correspondientes.

c) Realizar a través del Servicio de Reumatologia, las evaluaciones de los pacientes que
hayan sido derivados por el Servicio de Inspeccion.

3) Compromisos adquiridos por Fundesalud:

a) Gestionar econdmica y administrativamente la realizacion del convenio y de todos los
pagos generados durante el desarrollo del mismo y mantener informadas del inicio y
del progreso del programa a todas las partes implicadas.

b) Mantendra informados convenientemente al SES y Abbvie de cuantas incidencias pudie-
ran producirse en cuanto a la relacién del personal asociado a esta investigacion.

c) Establecer las directrices necesarias, junto con la Consejeria de Sanidad y Politica
Social, para hacer efectiva la formacion y la participacion del personal sanitario implica-
do en el programa.

4) Compromisos adquiridos por Abbvie:

a) Prestar asesoramiento cientifico-técnico del programa a través de la coordinacion por
parte del Dr. Juan Angel Jover.

b) Prestar formacion especifica del personal que se encargara de llevar a cabo el progra-
ma, en los contenidos de la intervencion, de acuerdo con las directrices del SES y del
Servicio de Inspeccion.

¢) Financiar econémicamente la implantacion y desarrollo del Programa.
5) Compromisos comunes:

a) Llevar a cabo la divulgacion del programa y de los resultados obtenidos a través del
mismo.

b) Explorar las vias oportunas para lograr su potenciacién y extensidén a nivel sanitario,
econdmico y social si los resultados fueran optimos.



NUMERO 74
D D Martes, 17 de abril de 2018 15306

Quinta. Financiacion.

1. La financiacion inicial del presente proyecto sera asumida integramente por Abbvie, que
aportara la cantidad de 40.000 € mas IVA destinada al desarrollo del programa durante el
primer afio de vigencia del convenio.

El pago se abonara en dos plazos; 20.000 € mas IVA dentro del mes siguiente a la firma
del presente convenio y los 20.000 € mas IVA restantes cuatro meses antes de finalizar el
primer afio de vigencia del mismo en la cuenta corriente de Fundesalud ES102100 7605
34 22 00062511 LA CAIXA o en la que en su caso fuere designada.

Fundesalud se compromete a la emision de las correspondientes facturas a nombre de
Abbvie acreditativas de los pagos efectuados.

2. El sistema de pago descrito serd extrapolable al resto de las anualidades en las que se
prorrogare el convenio, sin perjuicio de que pueda ser objeto de modificacion si asi se
acordare en la Comision de Seguimiento y, siempre, con la conformidad de Abbvie.

Sexta. Comision.

1. Para la adecuada coordinacién y el control de las actuaciones derivadas de este convenio
se crea una Comision de Seguimiento que se encargara de:

a) Velar por el correcto desarrollo de las actuaciones previstas en el convenio.

b) Evaluar la ejecucidén de lo acordado, controlar las actividades y los trabajos efectiva-
mente realizados.

c) Resolver las incidencias que se produzcan como consecuencia de la interpretacion, apli-
cacion y desarrollo del mismo.

d) Coordinar la actuacion de las partes firmantes en orden a la consecucion del fin perse-
guido por este convenio.

e) Aprobar la ampliacion del presupuesto del convenio.
f) Cualesquiera otras actuaciones que les fueran atribuidas en el presente convenio.

2. La Comisién de Seguimiento estard constituida por siete miembros: Un representante del
SES, que seran nombrado por el Director Gerente del SES, un representante de la Conse-
jeria, designado por el Director General de Planificacion, Formacion y Calidad Sanitarias y
Sociosanitarias, un representante de Fundesalud nombrado por la entidad y tres represen-
tantes de Abbvie, nombrados por la compaifiia.

De entre los miembros de la comision, se designaran un Presidente y un Secretario,
turnandose cada una de las partes semestralmente la presidencia y la secretaria,
asumiendo el primer semestre la presidencia un miembro del SES o de la Direccion Gene-
ral de Planificacion, Formacion y Calidad Sanitarias y Sociosanitarias.
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3. Podra solicitarse por esta Comision la asistencia a las reuniones de cuantos expertos
considere necesarios.

Séptima. Control de resultados y memoria de investigacion.

1. Con caracter bimensual por parte del Servicio de Inspeccion Sanitaria se remitiran los
resultados del programa a Abbvie para su conocimiento. El formato de remision y la
extension de la referida informacion seran acordados por la Comisiéon de Seguimiento.

2. Una vez transcurrido el afio de desarrollo de las actuaciones por parte del Servicio de
Inspeccidon en colaboracion con el Servicio de Reumatologia del Hospital de Mérida se
confeccionard una memoria de resultados de la que se dara traslado a la compafiia y a
todas las partes intervinientes que habra de ser remitida en el plazo maximo de 3 meses a
contar desde la fecha de término del afo de vigencia del convenio o, en su caso, de las
prorrogas que se suscribieren. El formato y extensidon de la informacion que habra de
contener sera el que se acordare entre las partes en el seno de la Comision.

Octava. Publicacion y difusion de la investigacion.

Cuando por parte de la Consejeria de Sanidad y Politicas Sociales o del SES se deseen utili-
zar los resultados parciales o totales, en parte o en su totalidad, para su publicacion como
articulo, conferencia, etc., debera informarse con un minimo de 30 dias de antelacion a
Abbvie. Abbvie tendra siempre, con anterioridad a su divulgaciéon o publicacion, el derecho a
revisar los documentos, datos o resultados, al objeto de examinar y controlar la exactitud de
la informacidn, el cumplimiento de la obligaciéon de confidencialidad, o para identificar posi-
bles informaciones patentables. En caso de que Abbvie determine que en la referida docu-
mentacion se encuentra informacion y datos susceptibles de ser patentados o datos que por
razones estratégicas no debieran de trascender a la luz publica, ésta lo notificara inmediata-
mente al Grupo de investigacion debiendo los mismos retener dicha publicacién o divulgacién
hasta autorizacion por escrito de Abbvie de las modificaciones propuestas.

Novena. Eficacia y duracion.

El presente convenio producird efectos en el plazo de un mes a contar desde su firma y
tendra una duracion de un afio, sin perjuicio de lo dispuesto en la clausula séptima en rela-
cion con la obligacion de entrega de la memoria de resultados. Transcurrido dicho periodo,
las partes, de comun acuerdo, podran prorrogar su vigencia por periodos anuales suscribien-
do expresamente acuerdos de prdérroga del presente convenio, con al menos un mes de
antelacion a la expiracion del plazo, por un plazo maximo, prorrogas incluidas, de 4 afios.

Décima. Modificacion, extincion y resolucion del convenio.

1. Las partes podran modificar el convenio de mutuo acuerdo antes de la expiracion del
mismo para extender el ambito de aplicacién del convenio a otros centros sanitarios.
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No obstante, no sera necesario tramitar la referida modificacion en el supuesto de modifi-
cacion de la forma de pago a Fundesalud.

2. El convenio se extinguird una vez transcurrido el periodo de vigencia del mismo, sin
perjuicio de lo dispuesto en la clausula anterior.

3. El convenio podra ser resuelto en los siguientes casos:
a) Por acuerdo mutuo de las partes formalizado por escrito.

b) Previa denuncia de una de las partes, que habra de comunicar a la otra parte por escri-
to, con un plazo de preaviso de quince dias habiles, como consecuencia del incumpli-
miento sustancial por alguna de las partes de cualesquiera de las obligaciones estable-
cidas en el presente convenio.

4. En todos los casos en los que alguna de las partes del convenio se considerase perjudica-
da podra exigir el resarcimiento de los dafios y perjuicios que se hubieren irrogado, inclui-
do el abono de los intereses correspondientes.

5. En el supuesto de resolucion anticipada del convenio ambas partes estableceran, de
mutuo acuerdo, la forma de terminar las actuaciones en curso.

Undécima. Transparencia.

En aras a dar cumplimiento a la obligacion de transparencia establecida en el Cddigo de
Buenas Practicas de la Industria Farmacéutica, Abbvie procederd a publicar de forma agrega-
da las transferencias de valor derivadas del presente convenio. Esta informacion estara
disponible publicamente durante un periodo minimo de tres afios y Abbvie conservara la
documentacion correspondiente a la misma durante un periodo de cinco afios.

Duodécima. Propiedad intelectual y confidencialidad.

Los resultados de la investigacion seran de propiedad de todas las partes, sin perjuicio de lo
dispuesto en la clausula octava.

Las partes se obligaran al cumplimiento de lo establecido en la Ley Orgénica 15/1999, de 13
de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal y en la demas legislacion concor-
dante respecto al tratamiento de los datos personales contenidos en los ficheros inscritos por
el Servicio Extremefio de Salud en la Agencia de Proteccion de Datos.

Asimismo, las partes se comprometen a atender las obligaciones que resultaren de aplicacion
recogidas en la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, en la Ley 41/2002, de 14
de noviembre, Basica reguladora de la Autonomia del Paciente y Obligaciones en materia de
Informacion y Documentacion Clinica y en el Real Decreto Legislativo 1/1996, de 12 de abril,
por el que se aprueba el texto refundido de la Ley de Propiedad Intelectual.
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Decimotercera. Naturaleza y jurisdiccion.

El presente convenio tiene naturaleza administrativa y se regira por la Ley 40/2015, del 1 de
octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico y por la legislacion sobre la materia objeto
del mismo.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 4.1.d) del Real Decreto Legislativo 3/2011, de
14 de noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley de contratos del sector
publico, el presente convenio de colaboracion esta excluido del ambito de aplicacion de esta
ley. No obstante, se aplicaran los principios de ésta para resolver las dudas y lagunas que
pudieran presentarse, de acuerdo con lo sefialado en el articulo 4.2 del citado texto legal.

Sera competente el orden jurisdiccional contencioso-administrativo para la resolucion de las
controversias que en relacién con la interpretacion y aplicacion del presente convenio puedan
suscitarse.

Y en prueba de conformidad, se firma el presente convenio en el lugar y fecha al principio

indicados.

Abbvie Spain, SLU, El Director Gerente
del Servicio Extremefio de Salud,

D. JOSE ANTONIO GARCIA BARRIO D. CECILIANO FRANCO RUBIO

El Director Gerente de Fundesalud, El Director General de Planificacion,
Formacion y Calidad Sanitarias y
Sociosanitarias,

D. MIGUEL ALVAREZ BAYO D. LUIS TOBAJAS BELVIS
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