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PAMPA'Y EL INSTITUTO NACIONAL CENTRAL COORDINADOR DE
ABLACION E IMPLANTE (INCUCAI).- '

Entre el MINISTERIO DE SALUD DE LA PROVINCIA DE LA PAMPA,
representado en este acto por el Sr. Ministro, Dr. Maric Ruben KOHAN. D.N.I.
7.591.832, con domicilio legal en 9 de Julio 382, Santa Rosa, La Pampa, en
adelante la "PROVINCIA", por una parte, y el INSTITUTO NACIONAL
CENTRAL UNICO COORDINADOR DE ABLACION E IMPLANTE (INCUCAI),
representado por el Presidente del Directorio, Dr. Alberto MACEIRA, D.N.I.
16.147.863 en adelante el “INCUCAI", con domicilio-legal en Ramsay 2250 de
la Ciudad Auténoma de Buenos Aires, por la otra, en miras a acentuar las
acciones que permitan el desarrollo de |a actividad de procuracion de érganos y
tejidos con fines de trasplante en el ambito de la jurisdiccion provincial, se
celebra el presente acuerdo en mérito a las condiciones expuestas en las
siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO: El INCUCAI en el marco del PROGRAMA FEDERAL DE
PROCURACION DE ORGANOS Y TEJIDOS 'acuerda llevar adelante con la
PROVINCIA, en forma conjunta actividades vinculadas a la educacién. a la
eficacia en la intercomunicacion entre los distintos efectores, y al desarrolic de

. los procesos de donacién trasplante en el ambito de la jurisdiccion. ——-——-n—mmm-

SEGUNDA: FINANCIAMIENTO: EI INCUCAIl financiara a través del

. mencionado PROGRAMA FEDERAL DE PROCURACION, la actividad delllos

coordinadores hospitalarios/ representante provincial que desarrollen las
funciones enumeradas en la clausula anterior, a través del apnrté gue realice a
la PROVINCIA a la Cuenta Corriente N° 4430250 Banco de La Pampa, CBU
0830300110100044302500, dando cuenta de dicha operacion por correo
electrénico a cobrosms@lapampa.gob.ar, o al que lo reemplace y se informe
debidamente.
TERCERA: DESTINO DE LOS APORTES: La PROVINCIA recibira el aporte
que determine el INCUCAI, y lo afectara al pago de los suplementos que se

liquiden. como contraprestacién ~ a las funciones de coordinacién
hospitalaria/representante provincial que realicen los profesionales médicos.-—-
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CUARTA: MODALIDAD: 'La PROVINCIA y el INCUCAI en forma conjunta,
seleccionaran y ' capacitaran a aquellos profesionales que realicen las
actividades comprendidas en el presente ‘dentro de la jurisdiccién de la
Provincia.

QUINTA: PLAZO: El presente convenio tendra vigencia por un (1) afo,
renovable automaéticamente por iguales periodos y podra ser rescindido por
cualguiera de las partes sin expresion de causa, previa comunicacién’ por

medio fehaciente.
SEXTA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS: Las partes acuerdan solucionar
eventuales diferencias en forma consensuada, sometiéndose a la jurisdiccion
de los tribunales federales, con asiento en la Ciudad Auténoma de Buenos
Aires, en caso de no arribar a una solucién que cbntempia acabadamente los
intereses controvertidos. -

En prueba de conformidad, y previa lectura y ratificacién se firman tres (3)
ejemplares de igual tenor y a un mismo efecto, en la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires a los ..2-.L... dias del mes de {’}a?z/ SIORE |2 i [ SR
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Dr. Alberto MACEIRA = : ?r Mario R.4K{OHAN
Presidente INCUCAI Ministro de Salud ~ La Pampa
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