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Vitoria-Gasteiz, 2008ko apirilaren 14a.

Hezkuntza Berriztatzeko zuzendaria,
JUAN JOSE AGIRREZABALA MANTXOLA.

OSASUN SAILA
2813

AGINDUA, 2008ko apirilaren 15ekoa, Osasun sailbu-
ruarena, teknologien ebaluazio eta zerbitzu sanita-
rioen arloko gai jakin batzuei buruzko ikerketa ko-
misionatuko lanetarako laguntzak emateko deialdia
egiten duena.

Ikerkuntza sanitarioko jarduerak bultzatzea funtsez-
koa da sistema sanitarioaren aurrerakuntzarako. Osasun
Sailari, Euskadiko Administrazioko organo eskudun gi-
sa, osasunaren arloko ikerkuntza politika adierazteko
eta lehentasunak ezartzeko ardura eman zaio, Euskadi-
ko Osasun Planaren arabera. Berari dagokio, halaber,
ikerketa-ekintzen plangintza, sustapena eta ebaluazioa,
bai eta ikerketa-programak abiaraztea, bultzatzea eta
koordinatzea ere.

Horri dagokionez, Ikerketaren Sustapen eta Koor-
dinazio Nagusiari buruzko apirilaren 14ko 13/1986 Le-
geak, apirilaren 25eko Osasuneko 14/1986 Lege Oro-
korrak, eta Euskadiko Antolamendu Sanitarioari buruz-
ko ekainaren 26ko 8/1997 Legeak, ikerkuntza sanita-
rioa sustatzeko erreferentzi marko bateratu bat eskain-
tzen dute eta baldintzak ezartzen dituzte Osasun Sis-
tema Nazionalaren barruan funtzionamendua osatuagoa
eta eraginkorragoa izan dadin.

Azken urteetan lortutako esperientziak, zentro sani-
tarioen ikerketa-taldeen ikerkuntza ildo eta ekimenak
sustatzeko ikerkuntza-proiektuei laguntzak emateko
ohiko deialdiez gain, EAEko osasun-zerbitzuak eta tek-
nologia sanitarioak ebaluatzeko ikerkuntza esplizituki
sustatzeko beharra planteatu du. Horretarako, ikerkun-
tza komisionatu espezifiko bati buruzko deialdia egi-
ten da, ikerkuntza-proiektuetarako laguntzen deialdi
orokorraz gain.

En Vitoria-Gasteiz, a 14 de abril de 2008.

El Director de Innovacién Educativa,
JUAN JOSE AGIRREZABALA MANTXOLA.

DEPARTAMENTO DE SANIDAD
2813

ORDEN de 15 de abril de 2008, del Consejero de Sa-
nidad, por la que se convocan ayudas para trabajos
de investigacién comisionada sobre determinados te-
mas en materia de evaluaciéon de tecnologias y de ser-
vicios sanitarios.

El fomento de las actividades de investigacién sani-
taria es un elemento fundamental para el progreso del
sistema sanitario. E]l Departamento de Sanidad, como
6rgano competente de la Administracién Sanitaria de
Euskadi, tiene encomendada la formulacién de la poli-
tica de investigacién en materia de salud y la determi-
nacién de sus prioridades, de acuerdo con el Plan de Sa-
lud de Euskadi. Le corresponde ademds la planificacién,
promocién y evaluacién de las acciones de investigacion
y la puesta en marcha, impulso y coordinacién de los
programas de investigacion.

A este respecto, la Ley 13/1986, de 14 de abril, de
Fomento y Coordinacién general de la Investigacion, la
Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, y la
Ley 8/1997, de 26 de junio, de Ordenacién Sanitaria
de Euskadi proporcionan un marco comtn de referen-
cia para el fomento de la investigacién sanitaria, esta-
bleciendo las condiciones para un funcionamiento mds
integrado y eficaz en el Sistema Nacional de Salud.

La experiencia adquirida en los dltimos afios ha plan-
teado la necesidad de que, ademds de las convocatorias
habituales de ayudas a proyectos de investigacién cuyo
objetivo es promocionar las lineas e iniciativas de in-
vestigacién de los grupos de investigacién de los cen-
tros sanitarios, se promocione explicitamente la inves-
tigacién en evaluacién de tecnologias sanitarias y en ser-
vicios de salud de la CAPV. Para ello se realiza una con-
vocatoria de investigacién comisionada especifica y di-
ferente de la convocatoria general de ayudas a proyec-
tos de investigacion.
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Osasun Sailak komisionatutako ikerkuntza, zerbitzu
sanitarioak ematean eraginkortasuna optimizatzera bi-
deratuko da, esku-hartzeen eragingarritasunaren anali-
sia eta erabaki-hartzean analisi ekonomikoa sistemati-
koki sartuz. Hori horrela izanik, nahitaezkoa da ikertu
beharreko gaiei lehentasuna ematea, eragina, egokita-
suna eta aukerarekin zerikusia duten irizpideak oina-
rritzat hartuz. Lehenespen hori Osasun Sailean egin da,
sektoreko profesionalen iradokizunak jasoz. Horien la-
nari esker gai-zerrenda bat prestatu da, eta gai horiek
aztertzeak hauxe eragingo du: batetik, sistema sanita-
rioko agintariei bere politika eta kudeaketa sanitarioan
erabakiak hartzen laguntzea; eta bestetik, klinikoei
praktika klinikoa hobetzea.

Azkenik, Administrazio Sanitarioko zenbait unita-
teren, Unibertsitateen eta gainerako irakaskuntzako
instituzioren eta ikerkuntzako beste instituzio publiko
eta pribaturen arteko lankidetza lortu nahi den helbu-
rua izanik, interbentzio sanitarioak planifikatzeko eta
ebaluatzeko beharrezkoa den informazioa hobetzeko as-
moz, aurrekontuak agintzen duena betez, teknologien
eta zerbitzu sanitarioen ebaluazioari buruzko gai jakin
batzuen ikerkuntza komisionatuko lanei laguntzak
emateko deialdia egitea erabaki da.

Horregatik guztiagatik, eta abenduaren 17ko
698/1991 Dekretua eta azaroaren 11ko 1/1997 Lege-
gintzako Dekretua aintzat hartuz, honako hau

XEDATU DUT:

1. artikulua.— Helburua eta eremua.

1.— Teknologien eta zerbitzu sanitarioen ebaluazioa-
ri buruzko gai jakin batzuen ikerkuntza komisionatu-
ko lanei laguntzak emateko deialdia egin da. Gai ho-
rien zerrenda, Agindu honen 1. eranskinean zehazten da.

2.— Ikerkuntza komisionatuko lanak, osasuneko pro-
fesionalek egin ahal izango dituzte baldin euren lanbi-
de-jarduera Euskal Autonomia Erkidegoan gauzatzen ba-
dute erakunde publikoetan zein pribatuetan, honako bes-
te hauek barne: ospitaleak, lehen mailako atentzioko zen-
troak, unibertsitateak, ikerketa-zentroak, elkarte zienti-
fikoak, fundazioak, administrazio sanitarioa, zerbitzu sa-
nitarioen enpresa hornitzaileak eta beste batzuk.

3.— Era berean, lan hauek osasuneko profesionalek
egin ahal izango dituzte, baldin euren lanbide-jardue-
ra Euskal Autonomia Erkidegoan gauzatzeaz gain, zer-
bitzu sanitarioei buruzko ikerkuntza sanitarioaren ar-
loan ibilbide zabala dutela egiaztatzen badute eta ho-
riek garatzeko baliabide material eta giza baliabideen
gutxieneko antolaketa bat badaukate.

2. artikulua.— Eskatzaileak.

1.— 1.2 artikuluak aipatzen duen kasuari dagokio-
nez, Euskal Autonomia Erkidegoan kokatuta dauden
eta ikertzaile nagusiaren lanleku diren erakunde, ente

La investigacién comisionada por el Departamento
de Sanidad se orientard a la optimizacién de la eficien-
cia en la prestacion de los servicios sanitarios, incorpo-
rando sistemdticamente el andlisis de la efectividad de
las intervenciones y el andlisis econémico en la toma de
decisiones. Resulta inevitable entonces la priorizacién
cuidadosa de las materias a investigar, en base a crite-
rios de impacto, pertinencia y oportunidad. Esta prio-
rizaci6n ha sido realizada en el Departamento, recogien-
do las sugerencias de los profesionales del sector, fruto
de cuyo trabajo se ha elaborado una relacién de temas
cuyo estudio facilitard a las autoridades del sistema sa-
nitario la toma de decisiones en politica y gestién sa-
nitaria y a los clinicos la mejora en la practica clinica.

Considerando, por fin, como una meta deseable el
conseguir la colaboracién de las diversas unidades de la
Administracién Sanitaria, las Universidades y demads
instituciones docentes, y otras instituciones publicas o
privadas dedicadas a la investigacidn, en el empefio co-
mun de mejorar la informacién necesaria para planifi-
car y evaluar las intervenciones sanitarias, se ha decidi-
do, cumpliendo el mandato presupuestario, convocar
ayudas a trabajos de investigacién comisionada en de-
terminados temas en materia de evaluacién de tecnolo-
gias y de servicios sanitarios.

Por todo ello, y teniendo en cuenta el Decreto
698/1991, de 17 de diciembre, y el Decreto legislati-
vo 1/1997, de 11 de noviembre,

DISPONGO:

Articulo 1.— Objeto y dmbito.

1.— Se convocan ayudas para trabajos de investiga-
cién comisionada en determinados temas en materia de
evaluacién de tecnologias y de servicios sanitarios cuya
relacién se especifica en el anexo I de la presente Or-
den.

2.— Los trabajos de investigacién comisionada po-
drdn ser realizados por profesionales de la salud que ten-
gan su actividad profesional en la Comunidad Auténo-
ma del Pais Vasco en organizaciones puablicas o priva-
das, incluyendo hospitales, centros de atencién prima-
ria, universidades, centros de investigacién, sociedades
cientificas, fundaciones, administracién sanitaria, em-
presas proveedoras de servicios sanitarios y otras.

3.— Podrdn igualmente realizar estos trabajos profe-
sionales de la salud que desarrollando su actividad pro-
fesional en la Comunidad Auténoma del Pais Vasco
acrediten una consolidada trayectoria en el campo de la
investigacién sanitaria referente a servicios sanitarios y
cuenten con una organizacién minima de medios ma-
teriales y humanos para su desarrollo.

Articulo 2.— Solicitantes.

1.— Podrdn ser solicitantes de la ayuda los organis-
mos, entes o centros ubicados en la Comunidad Auté-
noma del Pafs Vasco en donde trabaje el investigador
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edo zentroek eskatu ahal izango dute laguntza; 1.3 ar-
tikuluaren kasuan, berriz, ikertzaile nagusiak berak es-
katu ahal izango du laguntza.

2.— Entitatea edo pertsona eskatzailea, ez da zigor
bidez edo administratiboki zehatuta egongo diru-la-
guntzak edo laguntza publikoak lortzeko aukera gal-
duz. Horrez gain, ez da hori egiteko ezgaitzen duen le-
gezko debekuan sartuta egongo (esate baterako, sexua-
gatiko diskriminazioa).

3. artikulua.— Ikertzaile nagusiak, gainerako iker-
tzaile taldeak eta pertsonal bekadunak bete beharreko
baldintzak.

1.— Deialdi honetara aurkezten den ikertzaile nagu-
siak, honako baldintza hauek bete behar ditu:

a) Ikertzaile nagusi gisa, deialdi honetako proiektu-
eskabide batean bakarrik agertu ahal izango da.

b) Ezingo du parte hartu aldi berean Osasun Saile-
ko funtsekin finantzatutako bi ikerkuntza-proiektu bai-
no gehiagotan.

2.— Ikerketa-taldeko gainerako kideak:

a) Gehienez ere deialdi honetako bi proiektutan par-
te hartu ahal izango dute.

b) Ezingo du parte hartu aldi berean Osasun Saile-
ko funtsekin finantzatutako hiru ikerkuntza-proiektu
baino gehiagotan.

3.— Bekadunak:

Ikerkuntza-proiektuetako bekadunek, deialdi hone-
tako proiektu bakar batean parte hartu ahal izango du-
te.

4. artikulua.— Zenbatekoa eta iraupena.

1.— Laguntzak emateko programaren zenbatekoa
261.648 eurokoa da guztira. Horietatik 80.000 euro
2009. urterako gordetzen dira.

2.— Agindu honetan ezarritako erregimenaren babes-
pean emango diren laguntzen zenbatekoak, eskabidean
aurkeztutako aurrekontuaren defizitaren ehuneko ehun
(% 100) lortu ahal izango du, baina proiektu bakoitzeko
ez du hogei mila euroko kopurua (20.000) gaindituko.

Salbuespen gisa, proiektu batzuen finantzaketak au-
rrerago aipatutako zenbatekoa gainditu ahal izango du,
ondoren adierazten diren irizpideei jarraiki, garrantzia
handiagoa duten helburuak izateagatik:

— Helburuen sakontasuna.
— Metodologiaren konplexutasuna.
— Egin beharreko produktuaren zailtasuna.

—Langile gehiago kontratatzeko eta/edo zerbitzu es-
pezializatuak azpikontratatzeko beharra.

o investigadora principal en el supuesto a que se refie-
re en el articulo 1.2 de la presente Orden, o el propio
investigador o investigadora principal, en el supuesto
del articulo 1.3.

2.— Todo solicitante no deberd encontrarse sancio-
nado penal ni administrativamente con la pérdida de la
posibilidad de obtencién de subvenciones o ayudas pa-
blicas, ni hallarse incurso en prohibicién legal alguna
que le inhabilite para ello, como la discriminacién por
razén de sexo.

Articulo 3.— Requisitos del investigador o investi-
gadora principal, resto del equipo investigador y per-
sonal becario.

1.— El investigador o investigadora principal que se
presenta a esta convocatoria cumplird los siguientes re-
quisitos:

a) S6lo podrd figurar en una solicitud de proyecto de
esta convocatoria como investigador o investigadora
principal.

b) No podrd participar simultdneamente en mds de
dos proyectos de investigacién financiados con fondos
del Departamento de Sanidad.

2.— El resto de los miembros del equipo de investi-
gacioén:

a) Podrdn participar como médximo en dos proyectos
de esta convocatoria.

b) No podrin participar simultdneamente en mas de
tres proyectos de investigacién financiados con fondos
del Departamento de Sanidad.

3.— El personal becario:

Las personas becadas con cargo a proyectos de inves-
tigacién, podrin participar en un Gnico proyecto de es-
ta convocatoria.

Articulo 4.— Cuantia y duracién.

1.— El importe total del programa de ayudas es de
261.648 euros, de los cuales 80.000 euros se compro-
meten para el 2009.

2.— El importe de las ayudas que se concedan al am-
paro del régimen establecido en la presente Orden po-
drd alcanzar el cien por cien (100%) del déficit del pre-
supuesto presentado en la solicitud sin que supere los
veinte mil (20.000) euros por proyecto.

Excepcionalmente, la financiacién de algunos pro-
yectos, podrd alcanzar un importe superior al anterior-
mente sefialado, por ser proyectos de mayor entidad se-
gan los siguientes criterios:

— Exhaustividad de objetivos.
— Complejidad metodolégica.
— Dificultad del producto a elaborar.

— Mayores necesidades de contratacién de personal
y/o subcontratacién de servicios especializados.
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— Zabalkunde aktibo bat, ... gauzatzeko beharrak
sortutako beste baliabide batzuk.

Kasu horietan, Balorazio Batzordeak aipatutako al-
derdiak kontuan hartuko ditu finantzaketa handiagoa
baimentzeko.

3.— Euren jarduera inolako erakundetan garatzen ez
duten profesionalei emandako laguntzei dagokienez,
pertsonal gastuetarako bideratu ahal izango den diru-
laguntzaren zenbatekoa, profesional ikertzailearen be-
raren beka kontzeptuan, ezingo da inoiz laguntzaren
% 85 baino gehiago izan.

4.— Eskaturiko laguntza jasotzen duen lanetako ba-
koitza, laguntza onartu den egunetik urtebeteko epean
bukatu beharko da, eta txostena proiektua amaitu eta
gehienez hiru hilabeteko epean entregatuko da.

5.— Garrantzia eta planteamendu metodologiko han-
diagoa duten proiektu batzuk egiteko, 2 urteko epea
eskatu ahal izango dute. Kasu horietan, proiektua bu-
rutzeko epea bi urtekoa izango da, laguntza onartu den
egunetik zenbatzen hasita, eta txostena entregatzeko
epea, gehienez, hiru hilabetekoa izango da, proiektua
amaitzen denetik aurrera.

5. artikulua.— Diru-laguntzak emateko prozedura.

1.— Aurreikusten diren laguntzak ematea, lehiaketa
prozeduraren bidez egingo da. Horretarako, garaiz eta
behar bezala aurkeztutako eskabideen konparaketa
egingo da, berauen arteko lehentasuna ezartzeko, 9. ar-
tikuluan finkatzen diren kuantifikazio eta esleipen iriz-
pideen arabera, eta 4.1 artikuluan horretarako ezarri den
aurrekontu kreditua agortu arte balioespen altuena lor-
tu dutenak bakarrik esleituko dira.

2.— Agindu honetan aurreikusten diren laguntzak
ematea eta, dagokion kasuan, pertsona onuradunei be-
rauen ordainketa egitea, edozein ordaintze- edo zigor-
tze-prozedura amaitzearen menpe geratuko da, baldin
eta Euskal Autonomia Erkidegoko Administrazio Oro-
korrak eta bere erakunde autonomiadunek emandako
izaera bereko laguntza edo diru-laguntzen eremuan ha-
si eta oraindik izapidetzen ari bada.

6. artikulua.— Lanen egitura.

Lanek, oro har, jarraian zehazten diren atalak jorra-
tu beharko dituzte, horietako bakoitzari garrantzi han-
diagoa edo txikiagoa emanez, proposatutako gaiaren de-
finizioaren arabera:

— Interbentzioaren eta aukeren definizioa.

— EAEko egoeraren azterketa, erabilera, aldakorta-
suna, kontsumoa, kostuak.

— Ebidentzia zientifikoaren berrikuspen sistemati-
koa.

— Praktika klinikorako, kudeaketarako, politika sa-
nitariorako gomendioak eta identifikatutako ikerkun-
tza-premiak.

— Otros recursos derivados de la necesidad de llevar
a cabo una difusidn activa, etc.

En estos casos, la Comisién de Valoracién tendrd en
cuenta los aspectos mencionados para autorizar esta ma-
yor financiacién.

3.— Tratdndose de ayudas concedidas a profesionales
que no desarrollen su actividad en organizacién algu-
na, la cuantia de la subvencién concedida que podrd des-
tinarse a gastos de personal, en concepto de beca del
propio profesional investigador, no rebasard el 85% de
la misma.

4.— Cada uno de los trabajos para los que se conce-
da la ayuda solicitada, deberd ser realizado en un plazo
no superior a un afio desde la fecha de aceptacién de la
ayuda, siendo la entrega del informe en un plazo mi-
ximo de tres meses desde la finalizacién del proyecto.

5.— Alguno de los proyectos, debido a su mayor en-
tidad y planteamiento metodolégico, podrd requerir pa-
ra su elaboracién de un periodo de 2 afios. En estos ca-
sos el plazo de realizacién serd de dos afios, contados a
partir de la fecha de aceptacién de la ayuda, siendo la
entrega del informe en un plazo médximo de tres meses
desde la finalizacién del proyecto.

Articulo 5.— Procedimiento de concesién.

1.— La concesién de las ayudas contempladas se efec-
tuard por el procedimiento de concurso. A tal efecto, la
concesion se realizard mediante la comparacién de las so-
licitudes presentadas en tiempo y forma, a fin de esta-
blecer una prelacién entre las mismas atendiendo a los
criterios de adjudicacién y cuantificacién fijados en el
articulo 9, adjudicando s6lo aquellas que hayan obteni-
do mayor valoracién hasta el agotamiento del crédito pre-
supuestario consignado a tal efecto en el articulo 4.1.

2.— La concesién de las ayudas contempladas en la
presente Orden y, en su caso, el pago de las mismas a
las entidades o personas beneficiarias, quedard condi-
cionado a la terminacién de cualquier procedimiento de
reintegro o sancionador que, habiéndose iniciado en el
marco de ayudas o subvenciones de la misma naturale-
za concedidas por la Administracién General de la Co-
munidad Auténoma de Euskadi y sus organismos au-
ténomos, se halle todavia en tramitacidn.

Articulo 6.— Estructura de los trabajos.

Los trabajos deberdn abordar de forma general los
apartados que se detallan a continuacién, dando mayor
o menor importancia a cada uno de ellos en funcién de
la definicién del tema propuesto:

— Definicién de la intervencién y alternativas.

— Andlisis de la situacién en la CAPYV, utilizacién,
variabilidad, consumo, costes.

— Revisién sistemadtica de la evidencia cientifica.

— Recomendaciones para la prictica clinica, para la
gestién, para la politica sanitaria y necesidades de in-
vestigacién identificadas.
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— Proposamenen eragin soziala eta ekonomikoaren
azterketa.

— Ondorioak.

7. artikulua.— Eskabidea eta aurkeztu beharreko
agiriak.

1.— Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuko eta Osa-
sun Saileko zentroek deialdi honetarako euren eskabi-
deak aurkeztuko dituzte, Berrikuntza eta Ikerkuntza

Sanitarioko Euskal Fundazioaren bidez (Asua plaza, 1,
48150 Sondika, Bizkaia).

Eskabideak zentroaren legezko ordezkariaren eta
ikertzaile nagusiaren sinadura eduki behar du eskabi-
de-orrian (II. eranskina), baita ikertzaile-taldeko gaine-
rako kide guztiena ere, parte hartzeko ados daudela
adierazteko.

Eskabidearekin batera, honako hauek ere aurkeztu
behar dira:

a) Ikerkuntza-proiektuaren memoria (II1. eranskina).

b) Ikerkuntza taldeko kide bakoitzaren curriculuma,
araututako ereduari jarraituz (IV. eranskina).

¢) Ikertzaile nagusiaren NANaren fotokopia.

d) Eskatzailearen zinpeko aitorpena, helburu bere-
rako beste finantzaketa-iturri batzuei eskatutako eta,
dagokion kasuan, jasotako zenbatekoei buruzkoa (V.
eranskina).

2.— Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuari ez dagoz-
kion zentroek eta 1.3. artikuluan aipatutako osasune-
ko profesionalek, eskabideak zuzenean aurkeztu ahal
izango dituzte, edo, beren ikerkuntza-jarduerak zuzen-
bide pribatuko fundazio baten bidez kudeatzen dituz-
tenean, beronen bitartez, eskabideari aurkezteko baime-
na gehituz, eta zentroa edo fundazioa legez ordezkatzen
duen pertsona arduratuko da eskabidea bidaltzeaz.

Eskabideak zentroaren legezko ordezkariaren eta/
edo ikertzaile nagusiaren sinadura eduki behar du, es-
kabide-orrian (II. eranskina), baita ikertzaile-taldeko
gainerako kide guztiena ere, ados daudela adierazteko.

1. paragrafoan aipatu denari, gainera, honako doku-
mentazio hau gehitu beharko zaio:

a) Elkarteen Erregistroko edo, behar izanez gero, da-
gokion Erregistro Publikoko inskripzio-ziurtagiriaren
kopia. 1.3 artikuluan aipatzen den pertsonal sanitarioa-
ren kasuan, zerbitzu sanitarioen arloan garatu duen
ikerkuntza lan sanitarioa kreditatzen duen dokumen-
tazioa (curriculum vitae) eta proposatzen den ikerkun-
tza-proiektua gauzatzeko dauzkan baliabide materialen
eta giza baliabideen zerrenda.

b) Identifikazio Fiskaleko Kodea esleitu zaiola
egiaztatzen duen agiriaren fotokopia.

¢) Foru Ogasunak emandako agiria, erakunde edo
pertsona profesional eskatzaileak zerga-betebeharrak or-

— Andlisis del impacto social y econémico de las pro-
puestas.

— Conclusiones.

Articulo 7.— Solicitud y documentacién a presentar.

1.— Los Centros de Osakidetza-Servicio vasco de sa-
lud, asi como del Departamento de Sanidad, presenta-
rdn sus solicitudes a esta convocatoria a través de la Fun-
dacién Vasca de Innovacién e Investigacién sanitarias,
c/ Plaza Asua, 1; 48150 Sondika (Bizkaia).

La solicitud deberd ser firmada por el / la represen-
tante legal del centro y la investigadora o investigador
principal, en el impreso de solicitud (anexo II), asi co-
mo por el resto de los miembros del equipo investiga-
dor en prueba de conformidad con su participacién.

A la solicitud se acompafiard ademds:

a) Memoria del proyecto de investigacién (anexo III).

b) Curriculo de cada uno de los integrantes del equi-
po de investigacién en modelo normalizado (anexo IV).

¢) Fotocopia del DNI del investigador o investiga-
dora principal.

d) Declaracién jurada del solicitante sobre las can-
tidades solicitadas a otras fuentes de financiacién, y en
su caso, concedidas para el mismo fin (anexo V).

2.— Los Centros que no pertenezcan a Osakidetza-Ser-
vicio vasco de salud y profesionales de la salud mencio-
nados en el articulo 1.3, podrdn presentar sus solicitudes
directamente, o en el caso de que gestionen sus activida-
des de investigacién mediante fundacién de derecho pri-
vado, a través de ésta, acompafiando autorizacién para la
presentacién de la solicitud que serd emitida por la per-
sona que represente legalmente al centro o fundacién.

La solicitud deberi ser firmada por el/la representan-
te legal del centro y/o el Investigador o la investigado-
ra principal, en el impreso de solicitud (anexo II), as{
como por el resto de los miembros del equipo investi-
gador en prueba de conformidad.

A lo mencionado en el apartado 1, se deberd ademds
adjuntar la siguiente documentacién:

a) Copia del certificado de inscripcién en el Regis-
tro de Asociaciones o Registro Pablico correspondien-
te, en su caso. En el caso de que se trate del personal
sanitario a que se refiere el articulo 1.3, documentacién
que acredite su trayectoria en el campo de la investiga-
cién sanitaria en materia de servicios sanitarios (curri-
culum vitae) y relacién de los medios materiales y hu-
manos con los que cuenta para llevar a cabo el proyec-
to de investigacién propuesto.

b) Fotocopia del documento de adjudicacién del Cé-
digo de Identificacién Fiscal.

¢) Documento expedido por la Delegacién de Ha-
cienda acreditando que la entidad o la persona profe-
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dainduta dituela edo ez dauzkala zertan ordaindu egiaz-
tatzen duena.

3.— Entitate edo pertsona eskatzaileak, osasuneko
profesionalaren edo zentroaren legezko ordezkariaren
zinpeko aitorpen bat aurkeztu beharko du. Aitorpen ho-
rretan osasun-profesionalak edo zentroak adieraziko du,
diru-laguntzak edo laguntza publikoak lortzeko auke-
ra galduz zigor bidez edo administratiboki zehatuta ez
dagoela eta, gainera, ez dagoela hori egiteko ezgaitzen
duen legezko debekuan -adibidez, sexuagatiko diskri-
minazioa— sartuta (VI. eranskina).

4.— Baldin eta zentro eskatzailea (edo 1.3 artikuluan
aipatzen diren profesionalak) proiektua gauzatuko den
zentro bera ez bada, zentro eskatzaileak proiektua gau-
zatuko den zentroa legez ordezkatzen duen pertsonaren
idazki bat aurkeztuko du, berau egiteko baimena ema-
nez (VII. eranskina).

S.— Eredu normalizatuak (II., III., IV., V, VI eta VII.
eranskinak) bete eta bidali ahal izango dira posta elek-
tronikoz, Ostebaren web orrialdearen bitartez: hetp://
www.osanet.euskadi.net//osteba; dena dela, behin inpri-
matu ondoren paperezko euskarrian aurkezcu beharko di-
ra, eskatzen den gainerako dokumentazioarekin batera.

6.— Deialdiko oinarriren bat ez betetzeak, edo da-
tuak gorde, aldatu edo eskatutako argibideak manipu-
latzeak, eskaria ezestea ekarriko du. Horrek ez du esan
nahi bestelako kontuak eskatzeko aukera baztertuko de-
nik.

8. artikulua.— Eskabidea aurkezteko epea eta lekua.

Eskabideak aurkezteko epea hilabetekoa izango da,
Agindu hau indarrean sartzen den momentutik zenba-
tzen hasita.

Eusko Jaurlaritzaren Osasun Saileko Osasun Plan-
gintza eta Antolamenduko zuzendariari bidaliko zaiz-
kio eskabideak, 7.1 eta 7.2 artikuluetan ezarritakoaren
arabera (Helbidea: Donostia kalea, 1, 01010 Vitoria-
Gasteiz).

Era berean, eskabideak Herri Administrazioen Arau-
bide Juridikoaren eta Administrazio Prozedura Erkidea-
ren azaroaren 26ko 30/1992 Legearen 38.4 artikuluak,
urtarrilaren 13ko 4/1999 Legeak emandako idazkeran,
adierazitako gainerako moduetan ere aurkez daitezke.

9. artikulua.— Diru-laguntzen esleipena.

Laguntzak, gai bakoitzarentzat deialdi honen I.
eranskinean zehazten diren zehaztapenetara egokitzen
diren proiektuei esleituko zaizkie.

Laguntzen esleipena honako irizpide hauen arabera
egingo da:

a) Proiektuaren kalitate zientifiko-tekniko eta me-
todologikoa (gaiaren justifikazio egokia, helburuen ar-
gitasuna eta egokitasuna, azterlaneko diseinua plantea-
tutako helburuetara egokitzea, emaitza-proposamenen
aldagaiak modu egokian doitzea, bibliografiaren ga-

sional solicitante estd al corriente de sus obligaciones
tributarias o exentas de ella.

3.— La entidad o persona solicitante deberd presen-
tar una declaracién jurada del representante legal del
centro o profesional de la salud, de no estar sanciona-
do el centro o el/la profesional de la salud, administra-
tiva o penalmente con la pérdida de la posibilidad de
obtencién de subvenciones o ayudas publicas, ni hallar-
se incursa en prohibicién legal alguna que la inhabili-
te para ello, como la discriminacién por razén de sexo
(anexo VI).

4.— En el supuesto de que el centro solicitante (o los
y las profesionales mencionados en el articulo 1.3) sea
diferente a aquel en que se va a ejecutar el proyecto, el
centro solicitante acompaifiard escrito de la persona que
represente legalmente al centro donde se vaya a ejecu-
tar el proyecto, autorizando su realizacién (anexo VII).

S.— Los modelos normalizados (anexo II, III, IV, V,
VIy VII) se deberdn cumplimentar y enviar por via elec-
trénica, a través de la pdgina web de Osteba: http://
www.osanet.euskadi.net/osteba/es aunque serd obliga-
torio presentarlos, una vez impresos en soporte papel,
con el resto de la documentacién preceptiva.

6.— El incumplimiento de alguna de las bases de la
convocatoria, asi como la ocultacién de datos, su alte-
racién o cualquier manipulacién de la informacién so-
licitada, serd causa de desestimacién de la solicitud, sin
perjuicio de las responsabilidades que en otros dmbitos
pudieran derivarse.

Articulo 8.— Plazo y lugar de presentacion.

El plazo de presentacién de solicitudes serd de un
mes, a partir de la entrada en vigor de esta Orden.

Las solicitudes se dirigirdn y remitirdn a la Directo-
ra de Planificacién y Ordenacién Sanitaria del Depar-
tamento de Sanidad, ¢/ Donostia-San Sebastidn, n.° 1,
01010 Vitoria-Gasteiz, de acuerdo a lo establecido en
el articulo 7, apartado 7.1 y 7.2.

Asi mismo, las solicitudes podrdn presentarse en las
demds formas indicadas por el articulo 38.4 de la LEY
30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de
las Administraciones Pablicas y del Procedimiento Ad-
ministrativo Comun, en la redaccién dada por la Ley

4/1999, de 13 de enero.
Articulo 9.— Adjudicacién de las ayudas.

Las ayudas se adjudicardn a los proyectos que se ajus-
ten a las especificaciones sefialadas para cada tema en
el anexo I de esta convocatoria.

La adjudicacién de las ayudas se realizard segtn los
siguientes criterios:

a) La calidad cientifico-técnica y metodoldgica del
proyecto (apropiada justificacién del tema, claridad y
pertinencia de los objetivos, adecuacién del disefio del
estudio a los objetivos planteados, conveniente ajuste
de las variables de resultados propuestas, relevancia de
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rrantzia), gehienez % 50era arte baloratuko da. Gutxie-
nez, % 25 lortu beharko da.

b) Proposatzen den arloan eta ebaluazio-ikerkuntzan
talde ikertzaileak daukan esperientzia (% 10).

¢) Proposamenaren bideragarritasuna, kontuan har-
tuz talde ikertzaileak zer-nolako gaitasuna daukan au-
rreikusten diren jarduerak betetzeko, jardueren denbo-
raren araberako plangintza eta proposatzen diren helbu-
ruetarako baliabide finantzarioen egokitasuna (% 15).

d) Proiektuaren aurkezpena erakunde publikoen bi-
tartez egitea (% 10).

e) Proiektuaren izaera zentro askotakoa, kooperati-
boa eta diziplina anitzekoa izatea (% 15).

b), ¢), d) eta e) idatz-zatien baturak gutxienez % 25era
iritsi behar du.

10. artikulua.— Diruz lagundu daitezkeen gastuak.

Kasu bakoitzean ematen den laguntza, ebazpenean
kontzeptu bakoitzarentzat adierazten den zenbatekorai-
no, honako gastu hauek estaltzeko erabiliko da:

1.— Pertsonalaren gastuak: entitate edo pertsona
onuradunekin kontratu bidezko loturarik eduki gabe
proiektuan parte hartzen duten pertsonek eragindako
kostuak. Pertsonalaren gastutzat joko dira kontratatu-
tako ikertzaileen eta bekadunen gastuak.

2.— Ondasunak eskuratzeko eta zerbitzuak kontra-
tatzeko gastuak: horien artean sartu behar dira proiek-
tua burutzeko erabili den material inbentariagarria, ma-
terial suntsigarria eta gainerako gastu osagarriak, hala
nola, proiektua gauzatzeko beharrezko diren material
bibliografikoa eta kanpoko zerbitzuen kontratazioa. Eta
proiektuaren ikertzaileen ordezkapenetarako pertsona-
laren gastuak ere bai.

3.— Beste zenbait gastu, hala nola: bidaiak, ikertzai-
le-taldeak egindako bilerak, bilera zientifikoetara joa-
tea, ikerkuntzaren emaitzak zabaltzeko jarduerak, eta
abar; betiere, proiektuarekin zuzenean erlazionaturiko
jarduerak izango dira.

4.— Tkertzaile-taldeko kideei ez zaie ordainduko per-
tsonalaren gastuen kontzeptupean, 4.3 artikuluan adie-
razitako langileei izan ezik.

5.— Emandako laguntzen kontura erositako material
inbentariagarria, proiektua gauzatu duen zentroarentzat
izango da, eta ikerkuntza jarduerak izango du lehenta-
suna material hori erabiltzerakoan.

11. artikulua.— Eskabidearen hutsak zuzentzea.

Baldin aurkezturiko eskabideetan daturen bat oker
balego edo exijitzen den dokumentazio guztia ez bale-
go, pertsona interesatuei eskatuko zaie hamar eguneko
epean zuzen dezatela oker dagoena edo aurkez dezate-
la eskatzen den dokumentazio guztia. Horretaz gain,
adieraziko zaie ezen horrela egiten ez badute, beren es-
kabidea ukatutzat emango dela; dena dela, Administra-
zioak eskabide horri buruzko ebazpen adierazia eman

la bibliografia), se valorard hasta un maximo del 50%.
Se exigird alcanzar como minimo un 25%.

b) La experiencia del equipo investigador en el drea
propuesta, asi como en investigacién evaluativa (10%).

¢) Viabilidad de la propuesta teniendo en cuenta la ca-
pacidad del grupo de investigacién para el cumplimien-
to de las actividades previstas, la adecuada planificacién
temporal de las actividades y la adecuacién de los recur-
sos financieros a los objetivos que se proponen (15%).

d) La presentacién del proyecto a través de institu-
ciones publicas (10%).

e) Cardcter multicéntrico, cooperativo y multidisci-
plinar del proyecto (15%).

Los apartados b), ¢) d) y e) deberdn sumar como mi-
nimo un 25%.

Articulo 10.— Gastos financiables.

La ayuda que en cada caso se conceda se destinard a
cubrir, hasta el importe que para cada uno de ellos se
seflale, los siguientes tipos de gasto:

1.— Gastos de personal: incluye los costes ocasiona-
dos por la participacién en el proyecto de personal no
vinculado contractualmente con las entidades o perso-
nas beneficiarias. Se consideraran a tal efecto el de per-
sonal investigador contratado y becario.

2.— Gastos de adquisicién de bienes y contratacidn
de servicios: se incluirdn el material inventariable uti-
lizado para la realizacién del proyecto, el material fun-
gible y demds gastos complementarios tales como ma-
terial bibliogréfico y contratacién de servicios externos
necesarios para la ejecucién del proyecto. Asi como, el
gasto de personal derivado de las sustituciones del per-
sonal investigador del proyecto.

3.— Otros gastos tales como viajes, reuniones reali-
zadas por el equipo investigador, asistencia a reuniones
cientificas, actividades de difusién de los resultados de
la investigacién etc., siempre y cuando estén directa-
mente relacionados con el proyecto.

4.— En ningtn caso se retribuird, como gastos de per-
sonal, a los miembros del equipo investigador, excep-
to al personal contemplado en el articulo 4.3.

5.— El material inventariable adquirido con cargo a
las ayudas concedidas, pasard a ser propiedad del cen-
tro ejecutor del proyecto, y serd utilizado prioritaria-
mente en la actividad investigadora.

Articulo 11.— Subsanacién de los defectos de la so-
licitud.

Si las solicitudes presentadas no vinieran cumplimen-
tadas en todos sus términos, o no fueran acompafiadas
de la documentacién exigida, se requerird a las personas
interesadas para que en un plazo de diez dfas subsanen
la falta o adjunten los documentos preceptivos, con in-
dicacién de que, si asi no lo hiciera, se le tendrd por de-
sistida en su peticién, estando obligada la Administra-
cién a dictar resolucién expresa sobre esta solicitud, as{
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eta jakinarazi beharra dauka, 30/1992 Legearen 71.1 eta
42.1 artikuluetan xedatzen denaren arabera.

12. artikulua.— Ebazpena.

1.— Eskabideak ebazteko lehiaketa sistema erabiliko
da, Osasun sailburuordearen Ebazpen bakar arrazoitu ba-
ten bidez. Ebazpen hori, Euskal Herriko Agintaritzaren
Aldizkarian argitaratuko da, Osasun sailburuak izenda-
turiko Balorazio Batzorde baten proposamenari jarraiki.

2.— Balorazio Batzorde horren burua, Osasun Saile-
ko Plangintza eta Antolamenduko zuzendaria izango
da; bokalak, berriz, Osasun Publikoko zuzendaria, Osa-
sun Planeko zuzendariordea, Osakidetza-Euskal Osasun
Zerbitzuko Asistentziaren Kalitatearen Zuzendariorde-
tzako ordezkari bat, eta Osasun Plangintza eta Antola-
menduko Zuzendaritzako hiru pertsona, horietako bat
gutxienez Teknologia sanitarioen Ebaluazio Zerbitzu-
koa, Ostebakoa, izango delarik; gainera hirurotako bat
idazkari lanetan arituko da. Aipatutako Batzordea osa-
tuko dutenen izenak ere Euskal Herriko Agintaritza-
ren Aldizkarian argitaratuko dira.

Ebazpen-prozesuaren barruan, Batzordeak, egoki ba-
deritzo, pertsona eskatzaileei exijitu ahal izango die
zenbait dokumentu osagarri aurkezteko; gainera, era-
kunde eskatzaileei iradoki ahal izango die proiektue-
tan zenbait aldakuntza sartzea programa honen helbu-
ruetara hobeto egoki daitezen.

Laguntzak esleitzeko proposamena, Balorazio Ba-
tzordeak egingo du eta arrazoitua izan beharko du, pun-
tuazio jakin bakoitza emateko jarraitu den prozesu lo-
gikoa zehaztuz.

3.— Deialdi honetako laguntza-eskabideen prozedu-
ra ebazteko gehieneko epea 6 hilabetekoa izango da, be-
rau indarraldian jartzen denetik kontatzen hasita. Bal-
din epe hori amaituta ez bada Osasun sailburuordearen
ebazpen adierazia jakinarazi, ebatzi ez diren eskabideak
ezetsitzat joko dira, aipatutako 30/1992 Legeak, 4/1999
Legeak aldatuak, bere 44.1 artikuluan ezartzen dituen
ondorioetarako; hala ere, aipatutako legeak Adminis-
trazioari berariaz ebazteko ezartzen dion betebeharrak
bere hartan jarraituko du.

4.— Osasun sailburuordearen ebazpenaren aurka, in-
teresatuek gora jotzeko errekurtsoa aurkeztu ahal izan-
go diote Osasun sailburuari, Euskal Herriko Agintari-
tzaren Aldizkarian argitaratzen den egunetik hasi eta
hilabeteko epean, azaroaren 26ko 30/1992 Legearen
114. artikuluan eta hurrengoetan xedatutakoarekin bat
etorriz.

5.— Laguntza ukatzen den kasuetan, eskabidearekin
batera aurkeztutako agiriak berreskuratzeko eta berari
buruzko informazioa eskuratzeko epea hilabetekoa
izango da, dagokion Ebazpena argitaratzen denetik zen-
batzen hasita; betiere, errekurtsorik aurkeztu ez bada.
Errekurtsorik aurkeztu bada, ezesteko ebazpenaren ja-
kinarazpena egiten denetik aurrera hasiko da epea.

como a notificarla, de conformidad con lo dispuesto en
los articulos 71.1 y 42.1 de la Ley 30/1992.

Articulo 12.— Resolucién.

1.— Las solicitudes serdn resueltas por el sistema de
concurso, mediante Resolucién Gnica y motivada del Vi-
ceconsejero de Sanidad que serd publicada en el Boletin
Oficial del Pafs Vasco, a propuesta de una Comisién de
Valoracién nombrada por el Consejero de Sanidad.

2.— La Comisién de Valoracién estard presidida por
la Directora de Planificacién y Ordenacién Sanitaria del
Departamento de Sanidad, y serdn vocales la Directora
de Salud Publica, la Subdirectora del Plan de Salud, una
persona como representante de la Subdireccién de Ca-
lidad Asistencial de Osakidetza-Servicio vasco de salud,
y tres personas de la Direccién de Planificacién y Or-
denacién Sanitaria, siendo una al menos perteneciente
al Servicio de Evaluacién de Tecnologias sanitarias, Os-
teba y actuando una de ellas como secretaria. La com-
posicién nominal de dicha Comisién serd as{ mismo pu-
blicada en el Boletin Oficial del Pafs Vasco.

A lo largo del proceso de resolucién la Comisién po-
drd, si asi lo estima conveniente, exigir a las personas
solicitantes, la presentaciéon de la documentacién com-
plementaria que se considere oportuna asi como suge-
rir a los entes solicitantes la introduccién de modifica-
ciones en los proyectos para conseguir una mejor adap-
tacion de los mismos a los objetivos de este programa.

La propuesta de adjudicacién de las ayudas, la rea-
lizard la Comisién de Valoracién y deberd ser motiva-
da especificando el proceso 16gico seguido para otorgar
cada concreta puntuacién.

3.— El plazo mdximo para resolver el procedimien-
to de solicitudes de ayudas de esta convocatoria serd de
6 meses, a contar desde su entrada en vigor. Si trans-
currido este plazo no se ha notificado la resolucién ex-
presa del Viceconsejero de Sanidad, podrdn entenderse
desestimadas las solicitudes no resueltas, a los efectos
de lo establecido en el articulo 44.1 de la Ley 30/1992
antedicha, modificado por la Ley 4/1999, sin perjuicio
de la obligacién que dicha Ley impone a la Adminis-
tracién de resolver expresamente.

4.— Contra la Resolucién del Viceconsejero de Sani-
dad las personas interesadas podrdn interponer recurso
de alzada ante el Consejero de Sanidad, en el plazo de
un mes, contado a partir de su publicacién en el Bole-
tin Oficial del Pais Vasco, de conformidad con el articu-
lo 114 y siguientes de la citada Ley 30/1992, de 26 de

noviembre.

5.— En los casos de denegacién de la ayuda, el pla-
zo para retirar la documentacién aportada con la soli-
citud, asi como informacién sobre la misma serd de un
mes a partir de la publicacién de la correspondiente Re-
solucién, siempre que no se hubiese recurrido la mis-
ma. En caso de presentarse recurso, el plazo comenza-
rd a contar desde la notificacién de la resolucién deses-
timatoria.
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13. artikulua.— Onarpena.

Aldeko ebazpena izan duten eskabideek, baiezkoa-
ren jakinarazpenarekin batera, dagokien onarpen agi-
ria jasoko dute, eskatzaileek, jaso duten laguntzagatik
zer erantzukizun dauzkaten azaltzen duena, bai eta bes-
te dokumentu bat ere laguntza hori zer eratan jasoko
duten adierazten duena. Bi dokumentuak, bete ondo-
ren, Osasun Saileko Plangintza eta Antolamendu Sani-
tarioko Zuzendaritzara itzuli behar dira zentroaren le-
gezko ordezkariak eta proiektuko ikertzaile nagusiak
izenpeturik, hilabeteko epe barruan. Baldin epe horre-
tan itzulezen ez badute, laguntzari uko egiten zaiola
ulertuko da eta kasu horretan laguntza jasotzeko esku-
bidea galtzen dela aitortu beharko da.

14. artikulua.— Entitate laguntzailea.

1.— Osasun Sailaren eta Osasun Berrikuntza eta Iker-
kuntzarako Euskal Fundazioaren Akordioaren bidez
ezartzen da aipatu Fundazioak Osasun Sailaren entita-
te laguntzaile gisa jardungo duela programa honen bi-
dez emandako laguntzen kudeaketan eta ordainketan.

2.— Osasun Berrikuntza eta Ikerkuntzarako Euskal
Fundazioa (egoitza soziala: Asua plaza 1, 48150 Son-
dika, Bizkaia), entitate laguntzaile den aldetik, hona-
ko funtzio hauetaz arduratuko da:

a) Urteroko ordainketetarako diruz lagundutako
proiektuek bete beharreko baldintzen jarraipena.

b) Laguntzen onuradunei ordainketak egitea.

¢) Agindu honek zehazten duen eran, proiektuen fi-
nantza-kudeaketa eta kontabilitateko kontrola egitea.

d) Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzenda-
ritzari neurri administratiboak edo beste motaren ba-
tekoak har ditzan proposatzea, pertsona onuradunak
deialdi honetan exijitzen diren baldintzak betetzen ez
dituelako.

e) Agindu honetan xedatutakoaren arabera laguntzak
nori eman zaizkion Osasun Sailari justifikatzea eta apli-
katu gabeko zenbatekoak itzultzea, Osasun Sailak ha-
la eskatuz gero.

f) Aipatu funtsei buruz Osasun Sailak egin ditzakeen
egiaztatze-jardueretan eta Kontrol Ekonomikoko Bu-
legoari eta Herri Kontuen Euskal Epaitegiei dagozkie-
netan laguntzea.

15. artikulua.— Ordaintzeko modua.
1.— Urtebeteko proiektuak.

a) Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpeko
zentro onuradunetarako eta Osasun Sailerako laguntzak
ordainketa bakarrean emango dira (laguntzaren % 100,
entitate laguntzailearen laguntza onartzen denean. En-
titate horrek egingo ditu ordainketak, gastuen justifi-

Articulo 13.— Aceptacion.

Las solicitudes que hayan sido resueltas favorable-
mente, recibirdn junto con la notificacién de la conce-
sion el correspondiente documento de aceptacién en el
que figurardn los compromisos de los solicitantes por
la ayuda recibida, asi como otro documento en el que
constard la forma de pago de dicha ayuda. Ambos do-
cumentos deberdn devolverlos cumplimentados con la
firma de la persona representante legal del centro y la
del investigador o investigadora principal, a la Direc-
cién de Planificacién y Ordenacién Sanitaria del Depar-
tamento de Sanidad en el plazo de un mes. Caso de no
devolverlo en dicho plazo, se entenderd que renuncia a
la ayuda, debiéndose declarar la pérdida de su derecho
en tal caso a la misma.

Articulo 14.— Entidad Colaboradora.

1.— Mediante Acuerdo entre el Departamento de Sa-
nidad y la Fundacién Vasca de Innovacién e Investiga-
cién Sanitarias, se establece que la Fundacién actde co-
mo entidad colaboradora del Departamento de Sanidad
en la gestién y pago de las ayudas concedidas a través
de este programa subvencional.

2.— La Fundacién Vasca de Innovacion e investiga-
cién sanitarias, con domicilio social en Plaza Asua, n.°
1, 48150 Sondika, Bizkaia, como entidad colaborado-
ra, se encargard de las siguientes funciones.

a) Seguimiento de las condiciones a cumplir por los
proyectos financiados para el abono de las ayudas.

b) Libramiento de los pagos a los beneficiarios o las
beneficiarias de las ayudas.

¢) Gestién financiera y control contable de los pro-
yectos en los términos que determina esta Orden.

d) Propuesta a la Direccién de Planificacién y Or-
denacién Sanitaria, de adopcién de medidas adminis-
trativas o de otro tipo, por incumplimiento de la per-
sona beneficiaria de las condiciones exigidas en la con-
vocatoria.

e) Justificacién ante el Departamento de Sanidad del
destino de las ayudas segiin lo estipulado en esta Or-
den y devolucién, a requerimiento de aquél, de las can-
tidades no aplicadas.

f) Colaboracién en las actuaciones de comprobacién
que respecto de dichos fondos pueda efectuar el Depar-
tamento de Sanidad y a las que corresponden a la Ofi-
cina de Control Econémico del Departamento de Ha-
cienda y Administracién Puablica y al Tribunal Vasco
de Cuentas Publicas.

Articulo 15.— Forma de pago.
1.— Proyectos a 1 afio.

a) Las ayudas destinadas a los centros beneficiarios
dependientes de Osakidetza-Servicio vasco de salud y
al Departamento de Sanidad se abonardn en un sélo pa-
g0 (100% de la ayuda) a la aceptacién de la ayuda a la
Entidad Colaboradora. Dicha Entidad realizard los pa-
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kazioa aurkeztuta. Halaber, amaierako memoria ekono-
mikoa eta jatorrizko fakturak edo kopia konpultsatuak
—laguntza guztiari dagozkionak— bidaliko dira Osa-
sun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritzara, en-
titate laguntzailearen bitartez, 17.1.a) artikuluan adie-
razi bezala.

b) Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpe-
ko ez diren erakunde onuradunentzako eta 1.3. artiku-
luak aipatzen dituen erakundeetakoak ez diren pertso-
na onuradunentzako laguntzak era honetan ordainduko
dira: % 50, 12. artikuluan zehazten den onarpen doku-
mentazioa behar bezala beterik jaso ondoren, eta % 30
16.1 artikuluan aipatzen den txostena jasotzean. Gaine-
rako % 20, lana amaiturik entregatzean, laguntza guz-
tiaren gastua justifikatzeko ziurtagiriekin batera; horre-
tarako, entitate laguntzailearen bitartez, jatorrizko fak-
turak nahiz zentroak konpultsaturiko kopiak bidaliko
dira Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendari-
tzara, 17.1.b) artikuluan adierazi bezala.

2.— Bi urteko proiektuak.

a) Lehenengo urtean Osakidetza-Euskal Osasun
Zerbitzuaren menpeko zentro onuradunetarako eta Osa-
sun Sailerako laguntzak ordainketa bakarrean emango
dira, entitate laguntzailearen bitartez (urte horri dago-
kion laguntzaren % 100). Urtearen amaieran memoria
zientifikoa, urteko ekonomi memoria eta urte horri da-
gozkion gastuen frogagiriak aurkeztuko dituzte; horre-
tarako, jatorrizko frogagiriak edo zentroak konpultsa-
tutako kopiak Osasun Plangintza eta Antolamenduko
Zuzendaritzara bidaliko dituzte entitate laguntzailea-
ren bitartez, 17.2.a) artikuluan adierazi bezala.

Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpe-
koak ez diren erakundeei eta 1.3. artikuluak aipatzen
dituen erakundeetakoak ez diren pertsona onuradunei,
laguntzak onartzen direnean, ordainketa bakarra egin-
go zaie (urte horri dagokion % 100). Urtearen amaie-
ran, urteko memoria zientifikoa, urteko ekonomi me-
moria eta urte horri dagozkion gastuen frogagiriak aur-
keztuko dituzte; horretarako, jatorrizko frogagiriak edo
zentroak konpultsatutako kopiak Osasun Plangintza eta
Antolamenduko Zuzendaritzara bidaliko dira 17.2.b)
artikuluan adierazi bezala.

b) Bigarren urtean Osakidetza-Euskal Osasun Zerbi-
tzuaren menpeko zentro onuradunetarako eta Osasun Sai-
lerako laguntzak entitate laguntzailearen bitartez eman-
go dira, aldiaren hasieran eta ordainketa bakarrean (ur-
te horri dagokion laguntzaren % 100). Urte horren
amaieran amaierako txostena, amaierako ekonomi memo-
ria eta dagozkion gastuen frogagiriak aurkeztuko dituz-
te; horretarako, jatorrizko frogagiriak edo zentroak kon-
pultsatutako kopiak Osasun Plangintza eta Antolamen-
duko Zuzendaritzara bidaliko dituzte, entitate laguntzai-
learen bitartez, 17.2.a) artikuluan adierazi bezala.

Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpekoak
ez diren erakundeei eta 1.3. artikuluak aipatzen dituen

gos mediante la presentacion de la justificacién de los
gastos. Asimismo, se enviard una memoria econémica
final y el envio de las facturas originales o copias com-
pulsadas por la totalidad de la ayuda a la Direccién de
Planificacién y Ordenacidn Sanitaria a través de la En-
tidad Colaboradora en los términos del articulo 17.1.a).

b) Las ayudas destinadas a las entidades beneficiarias
no dependientes de Osakidetza-Servicio vasco de salud,
asi como a las personas beneficiarias no pertenecientes
a ninguna organizacién a los que se refiere el articulo
1.3 se abonardn del siguiente modo: el 50% una vez re-
cibida, debidamente cumplimentada, la documentacién
de aceptacién a que se refiere el articulo 12 y el 30%
contra la entrega del informe mencionado en el articu-
lo 16.1. E1 20% restante a la entrega del trabajo finali-
zado, previa presentacion de los justificantes de gasto por
la totalidad de la ayuda, mediante el envio de las factu-
ras originales o copias compulsadas y una memoria eco-
némica final a la Direccién de Planificacién y Ordena-
cién Sanitaria en los términos del articulo 17.1.b).

2.— Proyectos a 2 afios.

a) El primer afio, las ayudas destinadas a los centros
beneficiarios dependientes de Osakidetza-Servicio vas-
co de salud y al Departamento de Sanidad se abonardn
a través de la entidad Colaboradora, en un sélo pago, a
la aceptacién de la ayuda (100% correspondiente a ese
afio). Al final del afio deberdn presentar una memoria
cientifica, una memoria econémica anual y los justifi-
cantes de los gastos correspondientes a ese afio; median-
te el envio de las facturas originales o copias compul-
sadas por el centro a la Direccién de Planificacién y Or-
denacién Sanitaria a través de la Entidad Colaboradora
en los términos del articulo 17.2.a).

A las entidades no pertenecientes a Osakidetza-Ser-
vicio vasco de salud, asf como a las personas beneficia-
rias no pertenecientes a ninguna organizacioén a los que
se refiere el articulo 1.3 se abonarédn, en un sélo pago,
a la aceptacién de la ayuda (100% correspondiente a ese
afio). Al final del afio deberdn presentar una memoria
cientifica y econémica anual, as{ como los justificantes
de los gastos correspondientes a ese aflo; mediante el
envio de las facturas originales o copias compulsadas a
la Direccién de Planificacién y Ordenacién Sanitaria en
los términos del articulo 17.2.b).

b) El segundo afio, las ayudas destinadas a los centros
beneficiarios dependientes de Osakidetza-Servicio vasco
de salud y al Departamento de Sanidad se abonardn a tra-
vés de la entidad Colaboradora, en un sélo pago, al ini-
cio de este periodo (100% correspondiente a ese afio). Al
final de este afio presentardn el informe final, la memo-
ria econémica final y los justificantes de los gastos co-
rrespondientes mediante el envio de las facturas origina-
les o copias compulsadas por el centro a la Direccién de
Planificacién y Ordenacidn Sanitaria a través de la Enti-
dad Colaboradora en los términos del articulo 17.2.a).

A las entidades no pertenecientes a Osakidetza-Ser-
vicio vasco de salud, asi como a las no pertenecientes a
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erakundeetakoak ez direnei, aldiaren hasieran, ordain-
keta bakarra egingo zaie (urte horri dagokion % 100).
Urtearen amaieran, amaierako txostena, amaierako me-
moria ekonomikoa eta urte horri dagozkion gastuen
frogagiriak aurkeztuko dituzte; horretarako, jatorriz-
ko frogagiriak edo zentroak konpultsatutako kopiak
Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritza-
ra bidaliko dira 17.2.b) artikuluan adierazi bezala.

3.— Urtebete eta biko proiektuak.

1.3 artikuluan aipatzen diren erakundeetakoak ez di-
ren pertsona onuradunei zuzenduriko laguntzetan, ez
da beharrezkoa izango ikertzaile profesionalaren bera-
ren gastuetara —beka izaerarekin— bideratzen den
zenbatekoa agirien bidez egiaztatzea.

16. artikulua.— Onuradunen betebeharrak.

Deialdi honen onuradunek honako betebehar hauek
izango dituzte:

a) Eman den laguntza onartzea, 13. artikuluan ze-
hazten denari jarraiki.

b) Diru-laguntza zehazki emana izan den helburu-
rako erabiltzea. Beraz, proposatzen diren helburuetara-
ko aplikatuko dira jasotako kantitateak, dagozkien au-
rrekontuetan sartu ondoren, eta aipatutako erakundee-
tan dauden arau orokorrei jarraituz egingo dira gastuak.

¢) Kontrol Ekonomikoko Bulegoak eta Herri Kon-
tuen Euskal Epaitegiak beren lana betetzeko eskatuta-
ko informazio guztia helarazi behar dute -deialdi honi
lotutako diru-laguntzei buruzko informazioa-.

d) 10 eguneko epean, idatziz eskatzea Osasun Plan-
gintza eta Antolamenduko Zuzendaritzari, diru-lagun-
tzaren eskabidean adierazi ziren datu edo inguruabarren
ondorioz proiektuan egin nahi den edozein aldaketa;
baita aurrekontuko partidaren bat eta azken txostena
aurkezteko epea aldatu dela ere. Azken kasu horretan,
proiektua amaitu aurretik jakinarazi behar da, eta Zu-
zendaritza bera izango da, dagokion kasuan, onarpena
berretsiko duena.

17. artikulua.— Ikertzaileen konpromisoak.

1.— Urtebeteko proiektuak.

a) Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpe-
ko zentroak eta Osasun Saila.

Emandako laguntza onartu denetik sei hilabetera,
ikertzaile nagusiak, entitate laguntzailearen bitartez,
Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritza-
ra seihileko memoria zientifikoa bidali behar du (VIII.
eranskina) honako alderdi hauek zehaztuz: dagoeneko
lortu diren helburu zehatzak; proiektuaren une hone-
tako egoera lan-egitasmoari dagokionez eta proiektua
amaitu arte oraindik garatzeko falta diren alderdien ze-
rrenda. Txosten hori ikertzaile nagusiak izenpetu be-
har du (VIII. eranskina bete eta bidal daiteke posta elek-

ninguna organizacién a los que se refiere el articulo 1.3,
se abonardn, en un sélo pago, al inicio de este periodo
(100% correspondiente a ese afio). Al final de este afio
presentardn el informe final, la memoria econémica fi-
nal y los justificantes de los gastos correspondientes a
ese aflo, mediante el envio de las facturas originales o
copias compulsadas a la Direccién de Planificacién y Or-
denacién Sanitaria en los términos del articulo 17.2.b).

3.— Proyectos a 1 y 2 afios.

En las ayudas destinadas a las personas beneficiarias
no pertenecientes a ninguna organizaciéon a los que se
refiere el articulo 1.3., no serd necesaria la acreditacién
documental del gasto correspondiente a la parte de la
subvencidn que con cardcter de beca sea destinada a gas-
tos de personal del propio profesional investigador.

Articulo 16.— Obligaciones de los beneficiarios.

Los beneficiarios de la presente convocatoria debe-
rdn cumplir las siguientes obligaciones:

a) Aceptar la subvencién concedida, en los términos
del articulo 13.

b) Utilizar la subvencién para el concreto destino pa-
ra el que ha sido concedida. Para ello aplicardn las can-
tidades recibidas a los fines propuestos, tras incluirlas
en sus respectivos presupuestos, y realizardn los gastos
con arreglo a las normas generales que existan en di-
chos organismos.

¢) Facilitar a la Oficina de Control Econémico y al
Tribunal Vasco de Cuentas Puablicas la informacién que
le sea requerida en el ejercicio de sus funciones respec-
to de las subvenciones recibidas con cargo a esta con-
vocatoria.

d) Solicitar por escrito a la Direccién de Planifica-
ci6n y Ordenacién Sanitaria, en un plazo de 10 dias,
cualquier modificacién del proyecto sobrevenida de los
datos o circunstancias que se reflejaron en la solicitud,;
cambio de alguna partida presupuestaria, asi como mo-
dificacién del plazo de presentacién del informe final.
En este dltimo caso, deberd comunicarse previamente
a la finalizacién del proyecto y serd la propia Direccién
quien confirmard la aprobacién en su caso.

Articulo 17.— Compromisos de las personas inves-
tigadoras.

1.— Proyectos a 1 afio.

a) Centros dependientes de Osakidetza-Servicio vas-
co de salud y Departamento de Sanidad.

A los seis meses de la fecha de aceptacién de la ayu-
da concedida, el investigador o investigadora principal
deberd enviar a la Direccién de Planificacién y Orde-
nacién Sanitaria, a través de la entidad colaboradora,
una memoria cientifica semestral (anexo VIII) en el que
se detallen los siguientes aspectos: objetivos concretos
alcanzados hasta la fecha, estado actual del proyecto en
relacién al plan de trabajo y listado de los aspectos pen-
dientes de desarrollar hasta la finalizacién del proyec-
to. Dicho informe deberd ser firmado por el investiga-
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tronikoz Ostebaren web orrialdearen bitartez: http://
www.osanet.euskadi.net/osteba; dena dela, derrigorrez-
koa da inprimaturik eta paperezko euskarrian ere aur-
keztea).

Emandako laguntza onartu eta, gehienez, urtebete
eta hiru hilabetera, entitate laguntzailearen bitartez, la-
na amaiturik eta aurreikusitako baldintzen arabera,
Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritza-
ra bidali beharko da. Era berean, azken memoria eko-
nomikoa aurkeztuko da (XI. eranskina) ikertzaile na-
gusiak eta laguntza kudeatzen duen zentroaren legez-
ko ordezkariak izenpeturik, laguntza guztiaren gastua
justifikatzeko ziurtagiriekin batera; horretarako, jato-
rrizko fakturak nahiz zentroak konpultsaturiko kopiak
bidaliko dira (IX. eranskina bete eta bidal daiteke pos-
ta elektronikoz Ostebaren web orrialdearen bitartez:
hetp:// www.osanet.euskadi.net/osteba; dena dela, de-
rrigorrezkoa da inprimaturik eta paperezko euskarrian
ere aurkeztea).

b) Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpe-
koak ez diren entitateak eta 1.3. artikuluan adierazita-
ko erakundeetakoak ez direnak.

Emandako laguntza onartu denetik sei hilabetera,
Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritza-
ra seihileko memoria zientifikoa bidali behar dute
(VIII. eranskina) honako alderdi hauek zehaztuz: dagoe-
neko lortu diren helburu zehatzak; proiektuaren une
honetako egoera lan-egitasmoari dagokionez eta proiek-
tua amaitu arte oraindik garatzeko falta diren alderdien
zerrenda. Txosten hori ikertzaile nagusiak izenpetu be-
har du (VIII. eranskina bete eta bidal daiteke posta elek-
tronikoz Ostebaren web orrialdearen bitartez: htep://
www.osanet.euskadi.net/osteba; dena dela, derrigorrez-
koa da inprimaturik eta paperezko euskarrian ere aur-
keztea).

Emandako laguntza onartu eta, gehienez, urtebete
eta hiru hilabetera, lana amaiturik eta aurreikusitako
baldintzen arabera, Osasun Plangintza eta Antolamen-
duko Zuzendaritzara bidali beharko da. Era berean, az-
ken memoria ekonomikoa aurkeztuko da (IX. eranski-
na) ikertzaileak eta laguntza kudeatzen duen zentroa-
ren legezko ordezkariak izenpeturik, laguntza guztia-
ren gastua justifikatzeko ziurtagiriekin batera; horre-
tarako, jatorrizko fakturak nahiz konpultsaturiko ko-
piak bidaliko dira (IX. eranskina bete eta bidal daite-
ke posta elektronikoz Ostebaren web orrialdearen bi-
tartez: heep:// www.osanet.euskadi.net/osteba; dena de-
la, derrigorrezkoa da inprimaturik eta paperezko eus-
karrian ere aurkeztea).

2.— Bi urteko proiektuak.

a) Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpe-
ko zentroak eta Osasun Saila.

a) Emandako laguntza onartu denetik urtebetera,
ikertzaile nagusiak, entitate laguntzailearen bitartez,

dor o investigadora principal (deberd cumplimentarse
y enviarse el anexo VIII por via electrénica a través de
la pdgina web de Osteba: http:// www.osanet.euska-
di.net/osteba/es, aunque serd obligatorio presentarlo,
una vez impreso en soporte papel).

Al cabo de 1 afio y 3 meses como médximo de la fe-
cha de aceptacién de la ayuda concedida, deberd enviar-
se a la Direccién de Planificacién y Ordenacién Sanita-
ria, a través de la entidad colaboradora, el trabajo fina-
lizado en las condiciones previstas. Asi mismo, se apor-
tard una memoria econémica final (anexo IX) firmada
por el investigador o investigadora principal y la repre-
sentacion legal del centro gestor de la ayuda, con la pre-
sentacién de los justificantes de gasto por la totalidad
de la ayuda mediante el envio de las facturas origina-
les o copias compulsadas por el centro (deberd cumpli-
mentarse y enviarse el anexo IX por via electrénica a
través de la pdgina web de Osteba: http:// www.osa-
net.euskadi.net/osteba/es, aunque serd obligatorio pre-
sentarlo, una vez impreso en soporte papel).

b) Entidades no pertenecientes a Osakidetza-Servi-
cio vasco de salud y las no pertenecientes a ninguna or-
ganizacién a los que se refiere el articulo 1.3.

A los seis meses de la fecha de aceptacién de la ayu-
da concedida, deberdn enviar a la Direccién de Planifi-
cacién y Ordenacién Sanitaria, una memoria cientifica
semestral (anexo VIII) en el que se detallen los siguien-
tes aspectos: objetivos concretos alcanzados hasta la fe-
cha, estado actual del proyecto en relacién al plan de
trabajo y listado de los aspectos pendientes de desarro-
llar hasta la finalizacién del proyecto. Dicho informe
deberd ser firmado por el investigador o investigadora
principal (deberd cumplimentarse y enviarse el anexo
VIII por via electrénica a través de la pidgina web de
Osteba: http:// www.osanet.euskadi.net/osteba/es, aun-
que serd obligatorio presentarlo, una vez impreso en so-
porte papel).

Al cabo de 1 aflo y 3 meses como méximo de la fe-
cha de aceptacién de la ayuda concedida, deberd enviar-
se a la Direccién de Planificacién y Ordenacién Sanita-
ria, el trabajo finalizado en las condiciones previstas. As{
mismo, se aportard una memoria econémica final (ane-
xo IX) firmada por el investigador o investigadora, y la
representacion legal del centro gestor de la ayuda, con
la presentacién de los justificantes de gasto por la to-
talidad de la ayuda mediante el envio de las facturas ori-
ginales o copias compulsadas (Deberd cumplimentarse
y enviarse el anexo IX por via electrénica a través de la
pigina web de Osteba: http:// www.osanet.euska-
di.net/ostebales, aunque serd obligatorio presentarlo,
una vez impreso en soporte papel).

2.— Proyectos a 2 afios.

a) Centros dependientes de Osakidetza-Servicio vas-
co de salud y Departamento de Sanidad.

Al cabo de 1 afio de la fecha de aceptacién de la ayu-
da concedida, el investigador o investigadora principal de-
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urteko memoria zientifikoa (VIII. eranskina) Osasun
Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritzara bidali
beharko du. Memoria horretan, honako alderdi hauek
zehaztuko dira: dagoeneko lortu diren helburu zeha-
tzak; proiektuaren une honetako egoera lan-egitasmoa-
ri dagokionez eta proiektua amaitu arte oraindik gara-
tzeko falta diren alderdien zerrenda. Memoria hori iker-
tzaile nagusiak izenpetu behar du. Era berean, urteko
memoria ekonomikoa aurkeztuko da (IX. eranskina),
ikertzaile nagusiak eta laguntza kudeatzen duen zen-
troaren legezko ordezkariak izenpeturik, laguntza guz-
tiaren gastua justifikatzeko ziurtagiriekin batera; ho-
rretarako, jatorrizko fakturak nahiz zentroak konpul-
tsaturiko kopiak bidaliko dira (VIII. eta IX. eranski-
nak bete eta bidali beharko dira posta elektronikoz Os-
tebaren web orrialdearen bitartez: http:// www.osa-
net.euskadi.net/osteba; dena dela, derrigorrezkoa da in-
primaturik eta paperezko euskarrian ere aurkeztea).

Emandako laguntza onartu, eta bi urte eta hiru hi-
labete igaro ondoren, ikertzaile nagusiak, entitate la-
guntzailearen bitartez, Osasun Plangintza eta Antola-
menduko Zuzendaritzara bidali beharko du lana, amai-
turik eta aurreikusitako baldintzen arabera. Era berean,
azken memoria ekonomikoa aurkeztuko da (IX. erans-
kina) ikertzaile nagusiak eta laguntza kudeatzen duen
zentroaren legezko ordezkariak izenpeturik, laguntza
guztiaren gastua justifikatzeko ziurtagiriekin batera;
horretarako, jatorrizko fakturak nahiz zentroak konpul-
tsaturiko kopiak bidaliko dira (IX. eranskina bete eta
bidali beharko da posta elektronikoz Ostebaren web
orrialdearen bitartez: http:// www.osanet.euska-
di.net/osteba; dena dela, derrigorrezkoa da inprimatu-
rik eta paperezko euskarrian ere aurkeztea).

b) Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren menpe-
koak ez diren entitateak eta 1.3. artikuluan adierazita-
ko erakundeetakoak ez direnak.

a) Emandako laguntza onartu denetik urtebetera,
ikertzaile nagusiak, urteko memoria zientifikoa (VIII.
eranskina) Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zu-
zendaritzara bidali beharko du. Memoria horretan, ho-
nako alderdi hauek zehaztuko dira: dagoeneko lortu di-
ren helburu zehatzak; proiektuaren une honetako egoe-
ra lan-egitasmoari dagokionez eta proiektua amaitu ar-
te oraindik garatzeko falta diren alderdien zerrenda.
Memoria hori ikertzaile nagusiak izenpetu behar du.
Era berean, urteko memoria ekonomikoa aurkeztuko da
(IX. eranskina), ikertzaile nagusiak eta laguntza kudea-
tzen duen zentroaren legezko ordezkariak izenpeturik,
laguntza guztiaren gastua justifikatzeko ziurtagiriekin
batera; horretarako, jatorrizko fakturak nahiz konpul-
tsaturiko kopiak bidaliko dira (VIII. eta IX. eranski-
nak bete eta bidali beharko dira posta elektronikoz Os-
tebaren web orrialdearen bitartez: http:// www.osa-
net.euskadi.net/osteba; dena dela, derrigorrezkoa da in-
primaturik eta paperezko euskarrian ere aurkeztea).

Emandako laguntza onartu, eta bi urte eta hiru hi-
labete igaro ondoren, ikertzaile nagusiak Osasun Plan-

berd enviar a la Direccién de Planificacién y Ordenacién
Sanitaria, a través de la entidad colaboradora, la memo-
ria cientifica anual (anexo VIII) en el que se detallen los
siguientes aspectos: objetivos concretos alcanzados hasta
la fecha, estado actual del proyecto en relacién al plan de
trabajo y listado de los aspectos pendientes de desarrollar
hasta la finalizacién del proyecto. Dicha memoria debe-
rd ser firmada por el investigador o investigadora princi-
pal. As{ mismo, la memoria econémica anual (anexo I1X),
serd firmada por el investigador o investigadora princi-
pal y la representacion legal del centro gestor de la ayu-
da, con la presentacién de los justificantes de los gastos
del afio, mediante el envio de las facturas originales o co-
pias compulsadas por el centro (deberdn cumplimentar-
se y enviarse el anexo VIII y IX por via electrénica a tra-
vés de la pdgina web de Osteba: http:// www.osanet.eus-
kadi.net/osteba/es, aunque serd obligatorio presentarlo,
una vez impreso en soporte papel).

Al cabo de 2 afios y 3 meses de la fecha de aceptacién
de la ayuda concedida, el investigador o investigadora
principal deberd enviar a la Direccién de Planificacién y
Ordenacién Sanitaria, a través de la entidad colaborado-
ra, el trabajo finalizado en las condiciones previstas. As{
mismo, se aportard una memoria econémica final (ane-
xo0 IX) firmada por el investigador o investigadora prin-
cipal y la representacion legal del centro gestor de la ayu-
da, con la presentacién de los justificantes de los gastos
de este afio mediante el envio de las facturas originales
o copias compulsadas por el centro (deberd cumplimen-
tarse y enviarse el anexo IX por via electrénica a través
de la pagina web de Osteba: http:// www.osanet.euska-
di.net/osteba/es, aunque serd obligatorio presentarlo, una
vez impreso en soporte papel).

b) Entidades no pertenecientes a Osakidetza-Servi-
cio vasco de salud y las no pertenecientes a ninguna or-
ganizacién a los que se refiere el articulo 1.3.

Al cabo de 1 afio de la fecha de aceptacién de la ayu-
da concedida, el investigador o investigadora principal
deberd enviar a la Direccién de Planificacién y Orde-
nacién Sanitaria, la memoria cientifica anual (anexo
VIII) en el que se detallen los siguientes aspectos: ob-
jetivos concretos alcanzados hasta la fecha, estado ac-
tual del proyecto en relacién al plan de trabajo y lista-
do de los aspectos pendientes de desarrollar hasta la fi-
nalizacién del proyecto. Dicha memoria deberd ser fir-
mada por el investigador o investigadora principal. As{
mismo, la memoria econémica anual (anexo IX), serd
firmada por el investigador o investigadora principal y
la representacién legal del centro gestor de la ayuda, con
la presentacién de los justificantes de los gastos del afio,
mediante el envio de las facturas originales o copias
compulsadas (deberdn cumplimentarse y enviarse el
anexo VIII y IX por via electrénica a través de la pagi-
na web de Osteba: http:// www.osanet.euskadi.net/os-
teba/es, aunque serd obligatorio presentarlo, una vez im-
preso en soporte papel).

Al cabo de 2 afios y 3 meses de la fecha de acepta-
ci6én de la ayuda concedida, el investigador o investi-
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gintza eta Antolamenduko Zuzendaritzara bidali behar-
ko du lana, amaiturik eta aurreikusitako baldintzen ara-
bera. Era berean, azken memoria ekonomikoa aurkez-
tuko da (IX. eranskina) ikertzaile nagusiak eta lagun-
tza kudeatzen duen zentroaren legezko ordezkariak
izenpeturik, laguntza guztiaren gastua justifikatzeko
ziurtagiriekin batera; horretarako, jatorrizko fakturak
nahiz konpultsaturiko kopiak bidaliko dira (IX. erans-
kina bete eta bidali beharko da posta elektronikoz Os-
tebaren web orrialdearen bitartez: http:// www.osa-
net.euskadi.net/osteba; dena dela, derrigorrezkoa da in-
primaturik eta paperezko euskarrian ere aurkeztea).

3.— Tkertzaile taldeak, euskal sistema sanitarioaren
barruan inplikatutako langileen artean, txostenaren
emaitzen hedapen aktiboa gauzatzea, tailerren, minte-
gien edo saio klinikoen bidez.

4.— Ikerketaren emaitzak ahalik eta erabiltzailerik
gehienek ezagutzeko, komenigarria da Osasun Sailak fi-
nantzatutako proiektuei buruzko artikuluak argitara-
tzea, bai sarrera libreko aldizkarietan, bai argitaratu eta
urtebetera sarrera librekoak izango direla bermatzen du-
tenetan. Halaber, ahozko edo idatzizko aurkezpen oro-
tan adierazi beharko da Osasun Sailaren finantziazioa
jaso dela.

18. artikulua.— Lanaren emaitzak.

Deialdi honetan finantzaturiko ikerkuntza lanen
emaitzak Osasun Sailak zabaldu ahal izango ditu, bere
egileak errespetatuz.

19. artikulua.— Diru-laguntzen bateragarritasuna.

Diru-laguntza hauek bateragarri izango dira beste
edozein eratako diru-laguntzekin. Proiektu berarentzat
lorturiko laguntzen guztizko zenbatekoak bere aurre-
kontua gainditzen badu, gehiegizko kopuru hori ken-
du egingo da Agindu honen arabera emandako lagun-
tzatik.

20. artikulua.— Diru-laguntza emateko baldintzak
aldatzea.

Diru-laguntza emateko baldintzetan edozein aldake-
ta izanez gero, eta hala badagokio, helburu berarekin
beste erakunde pribatu edo publikoren baten laguntza-
rik jasoz gero, diru-laguntza ematen duen ebazpena al-
datu ahal izango da. Horretarako, Osasun Plangintza
eta Antolamenduko Zuzendaritzak egoki deritzon
ebazpena emango du, hasieran eman zuena aldatzeko,
eta bertan diru-laguntzen zenbatekoak doituko dira.

21. artikulua.— Baldintzak ez betetzea.

Euskal Autonomia Erkidegoko Herriogasuntza Na-
gusiaren antolarauei buruzko Legean ezarritakoarekin
eta abenduaren 17ko 698/1991 Dekretuan aginduta-
koarekin bat etorriz, zeinaren bidez arautzen baita Eus-

gadora principal deberd enviar a la Direccién de Plani-
ficacién y Ordenacién Sanitaria, el trabajo finalizado en
las condiciones previstas. Asi mismo, se aportard una
memoria econémica final (anexo IX) firmada por el in-
vestigador o investigadora principal y la representacién
legal del centro gestor de la ayuda, con la presentacién
de los justificantes de los gastos de este afio mediante
el envio de las facturas originales o copias compulsadas
(Deberd cumplimentarse y enviarse el anexo IX por via
electrénica a través de la pdgina web de Osteba: htep://
www.osanet.euskadi.net/osteba/es, aunque serd obliga-
torio presentarlo, una vez impreso en soporte papel).

3.— Llevar a cabo una difusién activa, en forma de
talleres, seminarios o sesiones clinicas, por parte del
equipo investigador de los resultados del informe en-
tre el personal implicado dentro del sistema sanitario
vasco.

4.— Con el fin de difundir los resultados de investi-
gacién al maximo ntmero de usuarios, se recomienda
que la publicacién en forma de articulos de proyectos
financiados con fondos del Departamento de Sanidad,
sea realizada en revistas de acceso abierto o en aquellas
que garanticen el acceso en 1 afio a partir de su publi-
cacién. Asimismo, en cualquier presentacién oral o es-
crita deberd mencionarse la financiacién del Departa-
mento de Sanidad.

Articulo 18.— Resultados del trabajo.

Los resultados de los trabajos de investigacién sub-
vencionados en esta convocatoria podrdn ser difundidos
por el Departamento de Sanidad, respetando su auto-
ria.

Articulo 19.— Compatibilidad de las ayudas.

La concesidn de estas ayudas es compatible con la ob-
tencién de cualquier otro tipo de subvencién o ayuda.
En el caso de que el importe total de las ayudas obteni-
das para un mismo proyecto sea superior a su presupues-
to, se reducird en la cantidad correspondiente al exceso
de la ayuda concedida de conformidad con esta Orden.

Articulo 20.— Alteracién de las condiciones de la
subvencién.

Toda alteracién de las condiciones tenidas en cuen-
ta para la concesién de la subvencién y, en su caso, la
obtencién concurrente de otras subvenciones y ayudas
concedidas por cualquier otra entidad pudblica o priva-
da para el mismo fin, dard lugar a la modificacién de
la Resolucién de concesién de las subvenciones. A es-
tos efectos, por la Direccién de Planificacién y Orde-
nacién Sanitaria, se dictard la oportuna Resolucién de
modificacién de la inicial, en la que se reajustardn los
importes de las subvenciones concedidas.

Articulo 21.— Incumplimientos.

De acuerdo con lo establecido en la Ley de Princi-
pios Ordenadores de la Hacienda General del Pafs vas-
co y el Decreto 698/1991, de 17 de diciembre, por el
que se regula el régimen de garantias y reintegros de
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kal Autonomia Erkidegoko Aurrekontu Orokorren kar-
gura ematen diren diru-laguntzen berme eta ordainke-
ten erregimena, baldin onuradunak betetzen ez baditu
agindu honetan edota laguntzaren emakida edo alda-
keta edo norakoa adierazten duen ebazpenean aurreiku-
sitako baldintza eta helburuak, laguntza eskuratzeko es-
kubidea gal dezake eta jasotako diru-zenbatekoak eta
legezko interesak Euskal Autonomia Erkidegoko Diru-
zaintza Nagusira itzuli behar dituela deklaracu ahal
izango da, ebazpen bidez, prozedurazko izapideak egin
ondoren, bidezkoak izan daitezkeen gainerako ekintze-
tan kalterik eragin gabe. Aipatutako kopuruak, ondo-
rio guztietarako, diru-sarrera publikotzat joko dira.

Ez-betetzeagatiko espedienteak hasi eta ebazteko es-
kumena Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzen-
daritzari dagokio.

XEDAPEN GEHIGARRIA

4.1 artikuluan esleituriko guztizko zenbatekoa alda-
tu ahal izango da, eskatutako laguntzen guztizko zen-
batekoa kontuan hartuta, eta Osasun Saileko beste la-
guntza-programa batzuk gauzatu ondoren agortu gabe
geratzen diren baliabide ekonomikoen arabera; edono-
la ere, deialdi hau ebatzi baino lehenago egin beharko
da hori. Egoera horren berri, Osasun sailburuordearen
Ebazpenaren bitartez emango da.

AZKEN XEDAPENAK

Lehenengoa.— Agindu honen aurka, administrazio-
bidea agortzen baitu, interesdunek Osasun sailburua-
ren aurrean berraztertzeko errekurtsoa aurkeztu ahal
izango dute, agindua Euskal Herriko Agintaritzaren
Aldizkarian argitaratu eta hilabeteko epean, edo zuze-
nean administrazioarekiko auzi-errekurtsoa jarri ahal
izango dute Euskal Autonomia Erkidegoko Auzitegi
Nagusiko Administrazioarekiko Auzietako Salan, bi hi-
labeteko epean, agindua aldizkari ofizialean argitaratu
eta hurrengo egunetik aurrera.

Bigarrena.— Agindu honetan aurrez zehaztu ez di-
ren gaiak direla-eta, Herri Administrazioen Araubide
Juridikoari eta Administrazio Prozedura Erkideari bu-
ruzko azaroaren 26ko 30/1992 Legean ezarritakoa be-
teko da, urtarrilaren 13ko 4/1999 Legean emandako
idazkerari jarraiki.

Hirugarrena.— Agindu hau Euskal Herriko Agin-
taritzaren Aldizkarian argitaratu eta hurrengo egunean
jarriko da indarrean.

Vitoria-Gasteiz, 2008ko apirilaren 15a.

Osasun sailburua,
GABRIEL M.* INCLAN IRIBAR.

las subvenciones con cargo a los Presupuestos Genera-
les de la Comunidad Auténoma de Euskadi, en el su-
puesto que el beneficiario o beneficiaria incumpliere los
requisitos y los fines previstos en la presente Orden y/o
en la Resolucién de concesién o modificacién o el des-
tino de la ayuda, se declarard por Resolucién la pérdi-
da del derecho a la percepcién de la ayuda y, la obliga-
ci6n de reintegrar a la Tesoreria General del Pais Vas-
co las cantidades ya percibidas con sus intereses lega-
les, sin perjuicio de las demds acciones que procedan.
Las cantidades referidas tendrédn la consideracién de in-
gresos publicos a todos los efectos.

Serd competente para el inicio e instruccién de ex-
pedientes por incumplimiento la Directora de Planifi-
cacién y Ordenacién Sanitaria.

DISPOSICION ADICIONAL

El importe total consignado en el articulo 4.1 po-
dra ser modificado, teniendo en cuenta la cuantia total
de las ayudas solicitadas, en funcién de las disposicio-
nes econémicas no agotadas que resulten de la ejecu-
cion de otros programas de ayudas del Departamento
de Sanidad y con cardcter previo a la resolucién de la
convocatoria. De dicha circunstancia se dard publicidad
mediante Resolucién del Viceconsejero de Sanidad.

DISPOSICIONES FINALES

Primera.— Contra la presente Orden, que agota la
via administrativa, podrdn las personas interesadas in-
terponer recurso potestativo de reposicién ante el Con-
sejero de Sanidad, en el plazo de un mes a partir del dia
siguiente a su publicacién en el Boletin Oficial del Pafs
Vasco, o directamente recurso contencioso-administra-
tivo ante la Sala de lo Contencioso-administrativo del
Tribunal Superior de Justicia de la Comunidad Auté-
noma de Euskadi, en el plazo de dos meses a partir del
dfa siguiente a su publicacién en el mismo diario ofi-
cial.

Segunda.— En todo lo no previsto en la presente Or-
den serd de aplicacién lo establecido en la Ley 30/1992,
de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Ad-
ministraciones Pablicas y del Procedimiento Adminis-
trativo Comun, en la redaccién dada por la Ley 4/1999
de 13 de enero.

Tercera.— La presente Orden entrard en vigor el dia
siguiente al de su publicacién en el Boletin Oficial del
Pais Vasco.

En Vitoria-Gasteiz, a de 15 abril de 2008.

El Consejero de Sanidad,
GABRIEL M.* INCLAN IRIBAR.
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I. ERANSKINA

IKERKETA KOMISIONATURAKO
GAIEN ZERRENDA

1.— Kostua-erabilgarritasuna azterketa plangintza
erradioterapikoan (PET/CT).

Helburuak:

Erradioterapiaren emaitzak hobetzea, gaixoen bizi-
raupena handitzeko eta onkologia-patologietan dagoen
toxikotasuna gutxitzeko.

Metodoa:

Ebidentzia zientifikoaren berrikuspen sistematikoa.
Praktika klinikoaren aldakortasunaren analisia. Osasun-
teknologiak modu egokian erabiltzeko oharrak eta es-
tandarrak. Azterketa ekonomikoa egitea.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Ondoko espezialitateetako profesionalak: erradiote-
rapia, ORL, urologia, ginekologia, neumologia; zentro
askotakoak. Ebidentzia zientifikoaren eta analisi esta-
tistikoaren sintesirako laguntza metodologikoa, eta az-
terketa ekonomikoa egiteko ekonomilari bat.

Espero den azken produktua:

Kostua-eragingarritasuna analisiaren ebaluazio-txos-
tena ondoko honi dagokionez: PET/CT teknologia eta
4D terapia, protonterapia eta hadronterapiaren aurrean,
minbiziaren aurkako tratamenduetan erabiltzeko (biri-
kak, ORL, ondestea, prostata eta ginekologia).

2.— Asistentzia perinatalaren emaitzak EAEko osa-
sun-sareko haurdunaldi goiztiarretan.

Helburuak:

Faktore erabakigarri zein babesleak, eta EAEko uni-
tate perinataletako eta jaioberrien unitateetako prakti-
ka klinikoaren aldakortasuna aztertzea, oso goiztiarrak
diren jaioberriei ematen zaien asistentziaren emaitze-

kiko.

Metodoa:

Bibliografiaren berrazterketa sistematikoa egin.
Praktika klinikoaren aldakortasunaren analisia.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Diziplina eta zentro anitzeko taldea: pediatrak, jaio-
berrien medikuak eta epidemiologoak, euskal osasun-
sareko ospitaleetakoak.

Espero den azken produktua:

Unitate perinatalen eta jaioberrien unitateen ebalua-
zio-txostena.

ANEXO I

LISTADO DE TEMAS PARA INVESTIGACION
COMISIONADA

1.— Estudio coste-efectividad en la planificacién ra-
dioterapica con PET/CT.

Objetivos:

Mejorar los resultados de la radioterapia, con el fin
de aumentar la supervivencia de los pacientes y dismi-
nuir la toxicidad en patologias oncolégicas.

Método:

Revisién sistemdtica de la evidencia cientifica. An4-
lisis de la variabilidad de la préctica clinica. Indicacio-
nes y estandares de uso adecuado de tecnologias sani-
tarias. Realizacién de una evaluacién econémica.

Sugerencia de composicién del grupo:

Profesionales de las siguientes especialidades: radio-
terapia, ORL, urologia, ginecologia, neumologia, a ni-
vel multicéntrico. Apoyo metodolégico para la sintesis
de la evidencia cientifica y andlisis estadistico y un eco-
nomista de la salud para la realizacién de la evaluacién
econémica.

Producto final esperado:

Informe evaluativo de andlisis coste-efectividad de
la tecnologia PET/ CT unida a la terapia 4D frente a la
protonterapia y hadrénterapia en los tratamientos de
cancer de pulmén, ORL, Recto, Préstata y ginecolégi-
cos.

2.— Resultados de la asistencia perinatal de los em-
barazos prematuros en la red sanitaria del pafs vasco.

Objetivos:

Estudiar los factores determinantes y protectores, asi
como la variabilidad de la prictica clinica en las uni-
dades peri y neonatales de la CCAA, en relacién con los
resultados de la asistencia a los recién nacidos muy in-
maduros.

Método:

Realizar una revisién sistemdtica de bibliograffa.
Anilisis de la variabilidad de la prictica clinica.

Sugerencia de composicién del grupo:

Grupo multidisciplinar (pediatras, neonatales y epi-
demidlogos) y multicéntrico de los diferentes hospita-
les de la red sanitaria vasca.

Producto final esperado:

Informe evaluativo de las diferentes unidades peri-
natales y neonatales.
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3.— ACGen erabilgarritasuna aztertu, programa-
kontratuak finantzatzeko neurriak, baliabideen egoki-
tzapena eta eraginkortasun-mailak zehazteko.

Helburuak:

— ACGen (Adjusted Care Groups) erabilgarritasun
epidemiologikoa garatzen jarraitzea.

— Zerbitzuen erabilpena iragartzeko parametroak
ezartzea, eta horren aurrekontu-doikuntza.

— Ordainketa kapitatiboari dagokionez, doikuntza-
elementuak proposatzea.

— Aurrekontuaren banaketa hobetzeko elementuak
aztertzea.

Metodoa:
— Praktika klinikoaren aldakortasunaren analisia.

— Eraginak ebaluatzea: osasunean, antolakuntzan,
etikan eta gizartean.

— Ebaluazio ekonomikoa.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Diziplina anitzeko taldea, osasun-zentro eta —eskual -
de anitzetako gestore kliniko, kodifikatzaile eta osasu-
naren arloko ekonomilariz osaturikoa.

Espero den azken produktua:

Ebaluazio-txostena, ACGak aztertzen dituena Lehen
Mailako Atentzioko gaixoak sailkatzeko sistema gisa,
herriaren osasun-beharrizanak ebaluatzeko eta dauden
errekurtsoak egokitzeko neurri gisa.

4.— Minbizia tratatzeko denbora aztertzea, lokaliza-
ziorik garrantzitsuenei dagokienez: birika, bularra, ko-
lon-ondestea eta prostata.

Helburuak:

— Diagnostirako behar den denbora (kontaktua-diag-
nostikoa) eta lehendabiziko susmoa dagoenetik diagnos-
tikoa egin arte pasatzen den denbora (lehendabiziko
susmoa-diagnostikoa) konparatzea.

— Datuak atzeman eta biltzeko aholkuak ezartzea,
denborak hobetzeko eta erabakiak hartzen laguntzeko.

Metodoa:

— Ebidentzia zientifikoaren berrikuspen sistemati-
koa.

— Praktika klinikoaren aldakortasunaren analisia (os-
pitaleak, erregistroak,...).

— Eraginak aztertzea: osasunean, antolakuntzan, eti-
kan eta gizartean.

3.— Explorar las utilidades de los ACGs para deter-
minar medidas de financiacién de los contratos progra-
mas, adecuacién de los recursos y niveles de eficiencia.

Objetivos:

— Seguir desarrollando la utilidad epidemiolégica de

los ACGs (Adjusted Care Groups).

— Establecer pardmetros para predecir la utilizacién
de servicios y su ajuste presupuestario.

— Proponer elementos de ajuste en el pago capitati-
vo.

— Analizar elementos de mejora en el reparto presu-
puestario.

Método:

— Andlisis de la variabilidad de la prictica clinica.

— Evaluacién de impactos sobre la salud, organiza-
tivo, ético y social.

— Evaluacién econémica.

Sugerencia de composicién del grupo:

Grupo multidisciplinario constituido por gestores
clinicos, codificadores, economistas de la salud, de los
diferentes Centros de Salud y comarcas.

Producto final esperado:

Informe evaluativo donde se analice los ACGs como
sistema de clasificacién de pacientes en Atencién Pri-
maria, como medida que evalda las necesidades de sa-
lud de la poblacién y de adecuacién de recursos exis-
tentes.

4.— Evaluacién de los tiempos de atencién del cdn-
cer en las principales localizaciones: pulmén, mama, co-
lon-recto y préstata.

Obijetivos:

— Contrastar los datos actuales de tiempos de diag-
néstico (contacto-diagndstico) con los tiempos de diag-
néstico a partir de primera sospecha (primera sospecha-
diagndstico).

— Establecer recomendaciones para la captura y re-
cogida de datos para mejorar la medida de los tiempos
que mejoren la toma de decisiones.

Método:

— Revisién sistemadtica de la evidencia cientifica.

— Andlisis de la variabilidad de la préictica clinica
(hospitales, registros...).

— Evaluacién de impactos sobre la salud, organiza-
tivo, ético y social.
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Taldea osatzeko iradokizuna:

Diziplina anitzeko taldea (neumologia, ginekologia,
urologia, dokumentazio klinikoan espezializatutako
pertsonala), zentro anitzekoa, EAEko hainbat ospitale
hartzen dituena.

Espero den azken produktua:

EAEko erregistroek erabilitako aldagai eta adieraz-
leen ebaluazio-txostena.

5.— EAEko edateko uren tratamenduaren ondorioz-
ko kutsatzaileak. Arriskuen eta tratamendu-alternati-
ben ebaluazioa.

Helburuak:

— EAEko edateko uren tratamenduaren hobekuntza
sustatzea.

— Uren tratamenduaren ondoriozko kutsatzaileak
identifikatzea.

— Bere sorrerari buruzko eta osasunean duen eragi-
nari buruzko bibliografia berraztertzea.

— Tratamendu-alternatibak baloratu eta ezagutzea,
beharrezkoa den eremuetarako.

Metodoa:

— Ebidentzia zientifikoaren berrikuspen sistemati-
koa.

— Eraginak aztertzea: osasunean, antolakuntzan, eti-
kan eta gizartean.

— Ebaluazio ekonomikoa.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Osasun-publikoko espezialistak (medikuak, biolo-
goak), analisirako laborategietan eta kontrol- eta zain-
tza-unitateetan espezializatutako pertsonala, eta osasu-
naren arloko ekonomilariak.

Espero den azken produktua:

Tratamenduaren alternatiben ebaluazio-txostena.
Helburua: azken desinfekzioen ondorioz kontzentratu-
tako produktuak gutxitzea.

6.— Bikaintasunaren EFQM Eredua Osakidetzako
zentroetan ezartzeak duen eraginaren ebaluazioa.

Helburuak:

EFQM ereduaren eragina neurtzea eta ebaluatzea;
horretarako, kontuan hartuko da bezeroen (gaixoen) eta
erakunde nahiz gizarteko pertsonen gogobetetze-mai-
la eta horiengan guztiengan lortutako emaitzak.

Metodoa:

— EFQM eredua neurtzeko eta ebaluatzeko dauden
diseinuei buruzko literaturaren berraztertze sistemati-
koa.

Sugerencia de composicién del grupo:

Grupo multidisciplinar (neumologia, ginecologia,
urologia, personal especializado en documentacién cli-
nica), asi como multicéntrico, que abarque diferentes
centros hospitalarios de la CAPV.

Producto final esperado:

Informe evaluativo de las diferentes variables e in-
dicadores utilizados por los registros de la CAPV.

5.— Contaminantes procedentes del tratamiento de
la aguas de consumo en la CAPV. Evaluacién del ries-
go y de las alternativas de tratamiento.

Objetivos:

— Promover la mejora en el tratamiento de las aguas
de consumo de la CAPV.

— Identificar los contaminantes procedentes del tra-
tamiento de aguas.

— Revisar la bibliograffa sobre su génesis y efectos
en la salud.

— Valorar y conocer alternativas de tratamiento en
las zonas donde sea necesario.

Método:

— Revisién sistemadtica de la evidencia cientifica.

— Evaluacién de impactos sobre la salud, organiza-
tivo, ético y social.

— Evaluacién econémica.

Sugerencia de composicién del grupo:

Especialistas en salud piblica (médicos, bidlogos),
personal especializado en laboratorio de anilisis y uni-
dades de control y vigilancia, asi como economistas de
la salud.

Producto final esperado:

Informe evaluativo de las diferentes alternativas en
el tratamiento con el fin de reducir las concentraciones
de productos derivados de las desinfecciones finales.

6.— Evaluacién del impacto de la implantacién en
los centros de osakidetza del modelo de excelencia
EFQM.

Objetivos:

Llevar a cabo una medicién o evaluacién del impac-
to del modelo de la EFQM en términos de satisfacciéon
y resultados conseguidos en lo que concierne a los clien-
tes (pacientes), personas de la organizacién y sociedad.

Método:

— Revisién sistemdtica de la literatura de los dife-
rentes disefios para llevar a cabo una medicién o eva-
luacién del modelo EFQM.
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Taldea osatzeko iradokizuna:

Diziplina anitzeko taldea (gestore klinikoak, kalita-
tearen metodologoak), Osakidetza-Euskal Osasun Zer-
bitzuaren baitako hainbat zentrotakoak.

Espero den azken produktua:

Ebaluazio txostena, Osakidetza-Euskal Osasun Zer-
bitzuaren asistentzia-sareko bikaintasunaren EFQM
eredua neurtu eta ebaluatuko duena, eta diseinu-ere-
duak aztertuko dituena.

7.— EAEn instituzionalizatutako adineko pertsonen
osasun-egoera eta osasun-zerbitzuen erabilera.

Helburuak:

EAEn instituzionalizatutako adinekoak aztertzea:
osasun-maila (sumatzen den osasuna, minusbaliotasun
funtzionala,...), osasunaren determinatzaileak eta osa-
sun-zerbitzuen erabilpena.

Metodoa:

— Osasun-maila (sumatzen den osasuna, minusbalio-
tasun funtzionala,...) aztertzeko inkestaren protokoloa
egitea.

— EAEn instituzionalizatutako adinekoen osasunari

eta osasun-laguntzari buruz dagoen informazioa biltzea
eta aztertzea.

— EAEn instituzionalizatutako adinekoen osasunari
buruzko inkestaren protokoloa lantzeko informazioa es-
kuratzea; horretarako, literatura zientifikoaren berraz-
terketa sistematiko bat egingo da.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Barne medikuntza, metodologia eta soziologiako es-
pezialistak, Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuko sa-
re asistentzialaren eremuan.

Espero den azken produktua:

EAEko adinekoen osasun-maila, osasun-determina-
tzaileak eta osasun-zerbitzuen erabilera aztertzen duen
ebaluazio-txostena.

8.— Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuko lehen
mailako atentzioko pediatrek antibiotikoak agintzea.
Analisia, aldakortasuna. Hobekuntzak identifikatzea.

Helburuak:

Azken bi urteetan Osakidetzako Lehen Mailako
Atentzioko pediatrek agindutako antibiotiko-motak az-
tertzea.

Metodoa:

Praktika klinikoaren aldakortasuna aztertzea, medi-
ku pediatraren, prestakuntzaren, adinaren eta osasun-

Sugerencia de composicién del grupo:

Equipo multidiscisplinario (gestores clinicos, meto-
délogos de calidad) en los diferentes centros de Osaki-
detza-Servicio vasco de salud.

Producto final esperado:

Un informe evaluativo donde se analice diferentes
modelos de diseflo y medicién o evaluacién del mode-
lo de excelencia de la EFQM en la red asistencial de Osa-
kidetza-Servicio vasco de salud.

7.— Estado de salud y utilizacién de servicios de sa-
lud de las personas mayores institucionalizadas en la

CAPV.

Objetivos:

Estudiar el nivel de salud (salud percibida, discapa-
cidad funcional, etc.), los determinantes de la salud y
la utilizacién de servicios de salud de la poblacién ma-
yor institucionalizada en la CAPV.

Método:

— Elaborar un protocolo de una encuesta para estu-
diar el nivel de salud (salud percibida, discapacidad fun-
cional, etc.),

— Recopilacién y andlisis de la informacién disponi-
ble sobre la salud y la atencién sanitaria de la pobla-
cién mayor institucionalizada en la CAPV.

— Mediante una revisién sistemdtica de la literatura
cientifica obtener informacién para elaborar un proto-
colo de encuesta de salud de la poblacién mayor insti-
tucionalizada en la CAPV.

Sugerencia de composicién del grupo:

Especialistas en medicina interna, metodologia y so-
ciologfa en el dmbito de la red asistencial de Osakide-
tza-Servicio vasco de salud.

Producto final esperado:

Elaborar un informe evaluativo en donde se estudie
el nivel de salud, los determinantes de salud y la utili-
zacién de servicios de salud de este colectivo en la

CAPV.

8.— Prescripcién antibidtica por los pediatras de
atencién primaria de osakidetza-Servicio vasco de salud.
Anilisis, variabilidad. Identificacién de mejoras.

Objetivos:

Analizar la prescripcién y el tipo de antibidticos rea-
lizada por los pediatras de Atencién Primaria de Osa-
kidetza en los dos dltimos afios.

Método:

Andlisis de la variabilidad de la prictica clinica en
funcién del médico pediatra, la formacién, edad y cen-
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zentroaren arabera; baita atenditutako biztanleriaren
arabera ere: adina, erikortasuna.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Pediatriako eta farmaziako espezialistez eta metodo-
logoz osatutako lan-taldea, EAEko sare asistentzialeko
zentroetakoa.

Espero den azken produktua:

Ebaluazio-txostena, diagnostikatutako patologia-
rentzat egokia den antibiotikoa agintzea aztertu eta
aholkatuko duena.

9.— Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren asisten-
tzia espezializatuko itxaron-zerrenden ondorioz (kon-
tsulta, proba diagnostiko edo interbentzio kirurgiko-
rako itxaron-zerrendak), ezintasun iragankorrean egin-
dako egunen azterketa.

Helburuak:

Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren asistentzia
espezializatuan dauden itxaron-zerrenden ondorioz
ezintasun iragankorrean egindako egunen portzentajea
ezagutzea (kontsulta, proba diagnostiko edo interben-
tzio kirurgikorako itxaron-zerrendak, biztanleria akti-
boarentzakoak).

Metodoa:

— Ezintasun iragankorra sortzen duten faktoreei bu-
ruzko literaturaren berraztertze sistematikoa; horreta-
rako, patologiak aztertuko dira -bai orokorrean, bai be-
rariazkoenak direnak—.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Lan-medikuntzako espezialistak, mediku-ikuskari-
tzaren alorrekoak, lehen mailako atentzioko eta aten-
tzio espezializatuko medikuak, Osakidetza-Euskal Osa-
sun Zerbitzuko asistentzia sareko zentroetakoak.

Espero den azken produktua:

Ebaluazio-txostena, osasun-zerbitzu espezializatue-
tara sartzeko dauden hutsuneek ezgaitasun iragankorren
iraupenean nola eragiten duten adieraziko duena.

10.— Biriketako tronboenbolismoa (TEP): egoeraren
analisia, berraztertze sistematikoa eta algoritmo diag-
nostikoaren baliozkotzea, Euskal Osasun Zerbitzuko os-
pitaletako larrialdi zerbitzuetan.

Helburuak:

Algoritmo kliniko estandarizatu bat garatzea. Hel-
burua: susmo klinikoaren arabera, biriketako tronboen-
bolismoa (TEP) izan dezaketen gaixoen larritasuna mai-
lakatzen laguntzea, beharrezkoak ez diren frogak mu-
rriztea eta gaixoei eman beharreko osasun-laguntza ho-
betzea.

tro de salud. Asi como en funcién de la poblacién aten-

dida: edad, morbilidad.

Sugerencia de composicién del grupo:

Grupo de trabajo incluyendo especialistas en pedia-
tria, farmacia y metoddlogos de los diferentes centros
de la red asistencial de la CAPV.

Producto final esperado:

Informe evaluativo que analice y recomiende la pres-
cripcién de antibiéticos mds adecuada a la patologia
diagnosticada.

9.— Estudio de los dias en situacién de incapacidad
transitoria que son consecuencia de listas de espera pa-
ra consulta, realizacién de prueba diagndstica o reali-
zacién de intervencién quiriargica en la asistencia espe-
cializada de Osakidetza-Servicio vasco de salud.

Objetivos:

Conocer el porcentaje de dias en situacién de IT (In-
capacidad Transitoria), como consecuencia de listas de
espera para consulta, realizacién de prueba diagndstica
o realizacién de intervencién quiridrgica en la asisten-
cia especializada de Osakidetza-Servicio vasco de salud
para la poblacién laboralmente activa.

Método:

— Revisidn sistemdtica de la literatura de los facto-
res causantes de situaciones de IT, mediante un andli-
sis de patologfas en global y de las mds especificas.

Sugerencia de composicién del grupo:

Especialistas en medicina laboral, en el campo de la
inspeccién médica, médicos de atencién primaria y es-
pecializada de los distintos centros de la red asistencial
de Osakidetza-Servicio vasco de salud de la CAPV.

Producto final esperado:

Informe evaluativo que permita conocer qué impac-
to tienen las deficiencias en el acceso a los servicios sa-
nitarios especializados en la duracién temporal de las
situaciones de IT.

10.— Andlisis de situacién, revisién sistemdtica y va-
lidacién de un algoritmo diagnéstico del cromboembo-
lismo pulmonar (TEP) en los servicios de urgencias hos-
pitalarias del servicio vasco de salud.

Objetivos:

Desarrollar un algoritmo clinico estandarizado que
ayude a estratificar la gravedad de los pacientes con sos-
pecha clinica de tromboembolismo pulmonar (TEP),
que reduzca pruebas innecesarias y mejorar la asisten-
cia sanitaria a dichos pacientes.
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Metodoa:

— Egoeraren analisia, maneiu diagnostiko eta tera-
peutikoko moduak ezagutzeko, EAEko larrialdi zerbi-
tzuetan.

— Literaturaren berraztertze sistematikoa, beste osa-
sun-sistema batzuetan erabilitako algoritmo diagnos-
tikoak ezagutzeko.

— Algoritmo kliniko estandarizatu bat garatzea eta
baliozkotzea, TEPa izan dezaketen eta EAEko ospita-
letako larrialdi zerbitzuetara jotzen duten gaixoak mai-
lakatzeko.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Larrialdi Orokorretan, Neumologian, Erradiologian
eta Ikerketa Unitatean lanean diharduten profesionalak;
zentro anitzeko taldea izango da.

Espero den azken produktua:

Ebaluazio-txostena, EAEko egoera beste osasun-sis-
tema batzuetan erabilitako algoritmo diagnostiko ba-
tzuekin alderatzen duena.

11.— EAEko osasun-politikak: esperientziaren ana-
lisia eta etorkizunerako proposamenak.

Helburuak:

— Beste lurralde eta herrialde batzuetako osasun-po-
litiken modalitateak berraztertu eta analizatzea.

— Osasun-politikak analizatu eta ebaluatzeko mar-
koa lantzea.

— EAEko osasun-plangintzak analizatu, landutako
analisi-markoa erabilita.

Metodoa:

— Beste lurralde eta herrialde batzuetako osasun-po-
litikak lantzerakoan dauden eredu kontzeptualei buruz-
ko literaturaren berraztertze sistematikoa.

— Analisi konparatiboa eta osasunari buruzko esze-
natoki politikoen proposamena, EAErako.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Diziplina anitzeko taldea: gestoreak, planifikatzai-
leak, metodologoak, osasun publikoko espezialistak eta
euskal osasun-sistemako medikuntzako profesionalak.

Espero den azken produktua:

Ebaluazio-txostena, EAEn osasun-politikak lantze-
ko proposamenei buruzkoa.

12.— Hazkuntzako hormona (GH) eta horrekin lo-
tutako substantziak hartzeko tratamenduaren eragin-
kortasunaren eta gaixoengan izan ditzakeen bigarren
mailako ondorioen atzera begirako azterketa.

Método:

— Andlisis de situacién para conocer los modos de
manejo diagnéstico y terapéutico del TEP en los servi-
cios de urgencias de la CAPV.

— Revisién sistemadtica de la literatura para conocer
los algoritmos diagnésticos empleados en otros siste-
mas sanitarios.

— Desarrollo y validacién de un algoritmo clinico es-
tandarizado para estratificar los pacientes con sospecha
de TEP que acuden a los servicios de urgencias hospi-
talarios de la CAPV.

Sugerencia de composicién del grupo:

Profesionales trabajando en Urgencias Generales,
Neumologia, Radiologia y Unidad de Investigacidn,
constituyendo un grupo multicéntrico.

Producto final esperado:

Informe evaluativo de la situacién en la CAPV, com-
parada con los algoritmos diagnésticos empleados en
otros sistemas sanitarios.

11.— Politicas de salud en la capv: andlisis de la ex-
periencia y propuestas de futuro.

Objetivos:
— Revisar y analizar las modalidades de las politicas

de salud de otros paises y regiones.

— Elaborar un marco de andlisis y evaluacién de las
politicas de salud.

— Analizar los planes de salud de la CAPV, utilizan-
do el marco de andlisis elaborado.

Método:

— Revisién sistemdtica de la literatura sobre los mo-
delos conceptuales subyacentes en la elaboracién de las
politicas de salud de otros paises y regiones.

— Anidlisis comparativo y elaboracién de propuesta
de diferentes escenarios politicas de salud para la CAPV.

Sugerencia de composicién del grupo:

Grupo multidisciplinar compuesto por gestores, pla-
nificadores, metoddlogos, especialistas en salud publi-
ca y profesionales de la medicina de la sanidad vasca.

Producto final esperado:

Informe evaluativo de propuestas de elaboracién de
politicas de salud en la CAPV.

12.— Estudio retrospectivo de de la efectividad y po-
sibles efectos secundarios en los pacientes en tratamien-
to con hormona de crecimiento (GH) y sustancias rela-
cionadas, en la Comunidad Auténoma Vasca.
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Helburuak:

— Hazkuntzako hormonaren tratamenduaren oharrak
baloratzea.

— Tratamenduari emandako erantzuna ebaluatzea, al-
dagai batzuen arabera: hasierako adina, diagnostikoa,
dosia, iraupena eta beste gabezia konkomitante batzuk.

— Gaixo bakoitzaren gastua baloratzea, tratamendua-
ren arabera.

Metodoak:

— Datu-base bat lantzea beharrezkoak diren aldagaie-
kin (aurrekari pertsonalak, familiakoak, gaixotasun
konkomitanteak, garaierari dagokion hazkuntza, bizi-
tza-kalitatearen hobekuntza, kostua).

— Artxibatutako GH protokoloek emandako infor-
mazioa sartzea eta aztertzea.

— GHa agintzeko eta GHarekin tratamenduan dau-
denei segimendua egiteko aholkuak lantzea.

Taldea osatzeko iradokizuna:

Taldea ondoko espezialitateetako profesionalek osa-
tu behar lukete: endokrinologia, pediatria, haur-nefro-
logia, farmakologia, aholkularitza estatistikoarekin.

Espero den azken produktua:

Hazkuntzako hormonaren eragingarritasuna eta gas-
tuari buruzko txosten osoa, tratamenduaren oharren eta
diagnostikorako erabilitako metodoen araberakoa.

Objetivos:

— Valorar las indicaciones de tratamiento con Hor-
mona de Crecimiento.

— Evaluar la respuesta al tratamiento segin diversas
variables: edad al inicio, diagnéstico, dosis, duracién y
otros déficit concomitantes.

— Valorar el gasto por paciente segtn la indicacién
del tratamiento.

Métodos:

— Elaborar una base de datos con las variables nece-
sarias (antecedentes personales, familiares, enfermeda-
des concomitantes, crecimiento estatural, mejoria de la
calidad de vida, coste).

— Introducir y analizar la informacién obtenida de
los protocolos de GH archivados.

— Elaboracién de recomendaciones para la prescrip-
ci6n y seguimiento de pacientes en tratamiento con

GH.

Sugerencia de composicién del grupo:

El equipo deberfa estar constituido por profesiona-
les de las siguientes especialidades: Endocrinologia, Pe-
diatrfa, Nefrologfa Infantil, Farmacologfa, con asesorfia
estadistica.

Producto final esperado:

Informe completo en el que se conozca la efectivi-
dad y el gasto del tratamiento con Hormona de Creci-
miento seguin la indicacién de tratamiento y los méto-
dos empleados para el diagnéstico.
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II. ERANSKINA

ESKABIDE-ORRIA

IKERKUNTZA KOMISIONATU SANITARIOKO PROIEKTUA

IKERTZAILE NAGUSIA

1. ADIZENA: uiiiiiie e 2. abIZENAr ooiiiiiiii e
Tzena: ... INAN e
Tl e Faxa: «ooooiiiiiiiiiii s
POSta ElEKEIONIKOA: ... oo e e e ettt e e e e e e e et e ettt e e e e eaaeeeeeaanaaan
INSTITUZIOA
EraRUIAEA ...ttt ettt e e e e e e e e e ettt e e e e e e eeeeeeeeaaaaaas
S 115 4o PO OO PO PP OO PPPPPPPPROURR
SAILA/ZEID .2 oot eeeeeee ettt e e a et eeeeeeee et teh e e e e e e e e e eetaa e as
Lurralde Historikoa: .......coooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiceceeceeeceeeeeeenn HeErriar oooeeeeiiiiii e
Helbidea: ..ooouuiiiiiiiiiiiiiiiceeiiicc e PE e

IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTUA

JZONIDUIUA: .o

Tkertzaile-kopurua: ........oovvuiiiiiiiiiiii e, Zentro laguntzaile kopurua: .........ccccoociiiiiiiiii

PROIEKTUAREN IRAUPENA

Urtekoa: O Bi urtekoa O

AURREKONTU OSOA

1. urtea 2. urtea GUZTIRA

Langileak

Material inbentariagarria
Material suntsigarria

Zerbitzuen kontratazioa

Bestelako gastuak

ESKATUTAKO LAGUNTZA GUZTIRA

OSASUN PLANGINTZA ETA ANTOLAMENDUKO ZUZENDARI ANDREA
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IKERTZAILE-KOPURUA:

IKERTZAILE-TALDEA

NAN:
Izena:
Zentroa:
Titulazioa:

Espezialitatea:

NAN:
Izena:
Zentroa:
Titulazioa:

Espezialitatea:

NAN:
Izena:
Zentroa:
Titulazioa:

Espezialitatea:

NAN:
Izena:
Zentroa:
Titulazioa:

Espezialitatea:

NAN:
Izena:
Zentroa:
Titulazioa:

Espezialitatea:

NAN:
Izena:
Zentroa:
Titulazioa:

Espezialitatea:

Sinadura:

Zentroaren legezko

ordezkaria

Ikertzaile nagusiaren sinadura:

Sinadura:

Sinadura:

Sinadura:

Sinadura:

Sinadura:

Sinadura:
Ikertzaile nagusia

OSASUN PLANGINTZA ETA ANTOLAMENDUKO ZUZENDARI ANDREA
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DBLOko 5. artikuluaren klausula «-IKERKETA, OSASUN EBALUAZIO ETA GARAPEN PROFESIONALA » izeneko fi-

txategiko formularioetarako:

Datu Pertsonalak Babesteari buruzko abenduaren 13ko 15/1999 Lege Organikoa bete behar dela-eta, jakinarazten zaizu in-
primaki horretan jarri dituzun datu pertsonalak «Ikerketa, Osasun Ebaluazio eta Garapen Profesionala» izeneko fitxategian sar-
tuko direla, Eusko Jaurlaritzako Osasun Saileko Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritzaren ardurapean.

Bere helburua hauxe da: eskabideak kudeatzea eta Osasun Sailak egindako irakaskuntza, prestakuntza eta ikerketetarako
deialdian jasotzen diren laguntzei jarraipena egitea, baita pertsonen ibilbide zientifikoari eta entitateetako prestakuntza-jar-
duerei jarraipena egitea. Gainera, etengabeko prestakuntza egiaztatzeko eta ikerkuntzako arloak eta bideak kudeatzeko erabil-
tzen da.

Nahi izanez gero, datuetan sartzeko, zuzentzeko, deuseztatzeko edo aurka egiteko eskubideez balia zaitezke. Horretarako,
idazki bat bidali behar da Eusko Jaurlaritzako Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzendaritzara (Donostia kalea 1, 01010
Vitoria-Gasteiz).

Eskabidea egiten ez duten pertsona fisikoei buruzko datu pertsonalak sartzen badira, aurreko paragrafoetan esaten denaren
berri jakinarazi behar zaie, datuak sartu baino lehen.
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ITI. ERANSKINA

IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Izenburua:

Ikertzaile nagusia:

Laburpena: (Proiektuaren Helburuak: eta metodologia. Gehienez 250 hitz)

Title:

Summary (Objectives and methodology):

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: izenburua eta laburpena.

Orrialdea: 1/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Aurrekariak eta gaiaren gaur egungo egoera (Gehienez 3 orrialde)

Tkerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: aurrekariak eta gaiaren gaur egungo egoera.

Orrialdea: 2/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Bibliografia aipagarriena (Gehienez orrialde bat)

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: bibliografia aipagarriena.

Orrialdea: 3/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Hipotesia

Helburuak:

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: hipotesia eta Helburuak:

Orrialdea: 4/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Metodologia (Diseinua, aztertzeko subjektuak, aldagaiak, datuen analisia eta azterketaren mugak) (gehienez 3 orrialde)

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: metodologia.

Orrialdea: 5/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Lan-egitasmoa (Garapen-etapak, ikertzaile-talde osoaren zereginen banaketa, bekadunentzako aurreikusitako
esleipenak eta kronograma barne. Era berean, proiektua non gauzatuko den adierazi.) (Gehienez 2 orrialde)

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: Lan-egitasmoa.

Orrialdea: 6/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Talde ikertzaileak gaiari buruz daukan esperientzia. (Gehienez orrialde bat)

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: talde ikertzaileak gaiari buruz daukan esperientzia.

Orrialdea: 7/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Emaitzek osasunerako duten baliagarritasun praktikoa. Patenteen edo komertzialki ustiagarriak izan
daitezkeen beste emaitzen aukera

Proiektua gauzatzeko erabil daitezkeen baliabideak

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: emaitzen baliagarritasun praktikoa/Erabil daitezkeen baliabi-
deak

Orrialdea: 8/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Eskatutako laguntzaren justifikazio zehaztua (Gehienez orrialde bat)

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria. Eskatutako laguntzaren justifikazio zehaztua.

Orrialdea: 9/10.
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IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTURAKO ESKABIDEAREN MEMORIA

Eskatutako Aurrekontua

Zenbatekoa

1. urtea 2. urtea Guztira

Langileak

Guztizko partziala

Ondasunak eskuratzea eta zerbitzuak kontratzea

— Material inbentariagarria

— Material suntsigarria

— Zerbitzuen kontratazioa

Guztizko partziala

Bestelako gastuak

Guztizko partziala
Eskatutako laguntza guztira...... 1. urcea............ euro 2. urtea ............ euro

Ikerkuntza komisionatuko proiekturako eskabidearen memoria: Eskatutako aurrekontua.

Orrialdea: 10/10.
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IV. ERANSKINA

IKERKUNTZA PROIEKTUETARAKO CURRICULUM VITAE NORMALIZATUA

Abizenak:

Izena:

Nan:

Helbide partikularra:
Hiria:

Telefonoa:

Jaiotze data, (wuuu/hh/ee)

Posta-barrutia:
Posta elektronikoa:

Prestakuntza Akademikoa

Lizentziatura

Doktoregoa

v
I
[
o

Zentroa

Egungo lanbide-egoera:
Kontratua:
Plantilla:
Bitartekoa:
Bekaduna:
Beste batzuk:

Oooo0oogao

Erakundea:

Zentroa/Fakultatea/Ikastetxea/Institutua:
Sail./Sekz./Estr. Unitatea:
Posta-Helbidea:

Telefonoa: Faxa:

Denbora osoko dedikazioa O
Dedikazio Partziala O

Aurreko jarduera zientifikoak edo profesionalak

Data Lanpostua

Instituzioa

Betetze-data (uuuu/hh/ee)

Sinadura

Curriculum Vitae Normalizatua: datu pertsonalak.

Orrialdea: 1/4
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IKERKUNTZA PROIEKTUETARAKO CURRICULUM VITAE NORMALIZATUA

Izena:

Azken sei urteetan binaka ebalutatutako argitalpenen aukeraketa, ordena kronologikoaren arabera.
(Argitaratutakoak bakarrik aipatu. Ez sartu argitalpenen
laburpenak, ezta Kongresuetarako egindako txostenak ere)

Egileak: (sinaduraren arabera ordenatuak).
Izenburua:

Aldizkaria:

Argitalpen-data:

Curriculum Vitae Normalizatua: argitalpenak.

Orrialdea: 2/4



EHAA - 2008ko maiatzak 9, ostirala N.2 87 ZK. BOPYV - viernes 9 de mayo de 2008 11499

IKERKUNTZA PROIEKTUETARAKO CURRICULUM VITAE NORMALIZATUA

Izena:
Ikerkuntza-Proiektuak

(Azken 6 urteetan parte hartu duzun, agentzia publikoek edo pribatuek finantzatutako, ikerkuntza-proiektuen zerrenda, ga-
rapen fasean daudenena zein amaituena. Hitz gutxitan adierazi proiektuaren helburu nagusiak eta bertan zer-nolako partai-
detza izan duzun: ikertzaile nagusia, laguntzailea, etab.)

Curriculum Vitae Normalizatua: Proiektuak.

Orrialdea: 3/4
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IKERKUNTZA PROIEKTUETARAKO CURRICULUM VITAE NORMALIZATUA

Izena:

Patenteak eta eredu baliagarriak. (Ustiapenean daudenak)

Egileak (sinaduraren arabera ordenatuak):
Izenburua:

Erregistro-zenbakia:

Entitate titularra:

Herrialdeak:

Curriculum Vitae Normalizatua: patenteak.

Orrialdea: 4/4
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V. ERANSKINA

....................................................................................................................... jaunak/andreak
ceeeeeee.zeNtroaren

legezko ordezkari den aldetik, honako hau ... e

DEKLARATZEN DU:

Beste finantza-iturri batzuei ez diela helburu bererako dirurik eskatu. Teknologien ebaluazio eta zerbitzu sani-
tarioei buruzko ikerketa komisionatuko proiektuei laguntzak emateko 2008ko Deialdia (Eusko Jaurlaritza, Osasun

Saila). ProieRtUaren tITULIAT ..ooniein et e

LR 7 BT (N s X 1 - SRS SPPPPRPR

Sinadura: ...,
Zentroaren legezko ordezkaria
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VI. ERANSKINA

..................................................................................................................................................... jaunak/andreak
ceveee.czeDtrOArEN

DEKLARATZEN DU:

Zentroak ez du diru-laguntza edo laguntza publikoak lortzeko zehapen administratibo edo penalik, ezta horre-
tarako gaitasuna kentzen dion legezko debekurik ere. Halaber, ez du zehapenik jaso sexu-bereizkeria dela-eta, Ema-
kumeen eta Gizonen Berdintasunerako otsailaren 18ko 4/2005 Legearen azken xedapenetatik seigarrenaren arabe-
ra.

Sinadura: ...
Zentroaren legezko ordezkaria
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VII. ERANSKINA

jaun/andreak,

........................................................................................ Zentroaren legezko ordezkari gisa, 2008. urteari da-
gokion Eusko Jaurlaritzako Osasun Sailaren Teknologien Ebaluazioari eta Zerbitzu Sanitarioei buruzko Ikerkuntza Komisio-
natuko Proiektuei Laguntzak emateko Deialdira ... e
izeneko proiektuaren aurkezpenaren berri izanik, eta berorren ikertzaile nagusia

jauna/andrea delarik, honako hau

ADITZERA EMAN DU:

Aipatutako deialdian proiektu hau diruz lagundua izango balitz, ordezkatzen duen Zentroan gauzatzeko BAIMENA ematen

duela.

.................................. (e)n, 2008ko ........iceeiiieeiiieee(@ren s (€)an

Zentroaren legezko ordezkaria
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VIII. ERANSKINA

IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTUAREN MEMORIA

O Sei Hilekoa O Urtekoa

1.— Dagoeneko lortutako helburu zehatzak.

2.— Proiektuaren egungo egoera (Lan-egitasmoaren arabera).

3.— Proiektua bukatu arte garatzeko falta diren alderdien zerrenda.

Ikertzaile nagusia
Sin.:
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IX. ERANSKINA

IKERKUNTZA KOMISIONATUKO PROIEKTUAREN MEMORIA EKONOMIKOA

(O Urtekoa

O Bukaerakoa)

Memoria ekonomikoa
Espediente zk.:
Ikertzaile nagusia:

Langileak Emandakoa Xahutua
Guztizko partziala
Ondasunak eskuratzea eta zerbitzuak kontratzea Emandakoa Xahutua
— Material inbentariagarria
— Material suntsigarria
— Zerbitzuen kontratazioa
Guztizko partziala
Bestelako gastuak Emandakoa Xahutua
Guztizko partziala
Guztira
.............................. (e)n, 2008ko ...................(a)ren .......(e)an
Laguntza ematen duen zentroaren Ikertzaile
legezko ordezkaritza agusia

Sin.:

Sin.:
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ANEXO I1
IMPRESO DE SOLICITUD
PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA SANITARIA

INVESTIGADOR/A PRINCIPAL

Ler Apellido: .......ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiiiei e 2.0 Apellido: ...
NOMDYe: ....ccccovviiiiiiiiiiiiiii DINI: o
TFT0: e FaiX: oo
Eolail: .ooooiiiiiiiiiie e
INSTITUCION
OFQANISINO: ..ot
COMEFO: v
DPro./Serv.: cccccooiiiiiiiii e e
Territorio HistOrico:..............ccovviviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnnnna, Localidad: ......................ccccoeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
Direccion: .......cooovveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie CP i

PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

N.7 total de investigadores/as: ............cccccovuviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiin, N.? total de centros colaboradores: ...

DURACION PROYECTO

Anual: O Bienal: O

PRESUPUESTO TOTAL

1.er aiio 2. aito TOTAL

Personal

Material Inventariable
Material fungible
Contratacion Servicios

Otros gastos

TOTAL AYUDA SOLICITADA

ILMA. SRA. DIRECTORA DE PLANIFICACION Y ORDENACION SANITARIA
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N.” TOTAL DE INVESTIGADORES/AS:

EQUIPO INVESTIGADOR

DNI:
Nombre:
Centro:
Titulacion:

Especialidad:

DNI:
Nombre:
Centro:
Titulacion:

Especialidad:

DNI:
Nombre:
Centro:
Titulacion:

Especialidad:

DNI:
Nombre:
Centro:
Titulacion:

Especialidad:

DNI:
Nombre:
Centro:
Titulacion:

Especialidad:

DNI:
Nombre:
Centro:
Titulacion:

Especialidad:

Firma
E! /La Representante
Legal del Centro :

Firma del Investigador/a Principal:

Firma:

Firma

Firma:

Firma:

Firma:

Firma
E! /la Investigador/a Principal

ILMA. SRA. DIRECTORA DE PLANIFICACION Y ORDENACION SANITARIA

de 2008
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Cldusula del articulo 5 LOPD para los formularios del fichero <INVESTIGACION, EVALUACION SANITARIA Y DESARRO-
LLO PROFESIONAL»:

En cumplimento de la Ley Orgdnica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Cardcter Personal, se le comunica que los
datos personales que Vd. aporta en este impreso serdn incluidos en el fichero “Investigacion, evaluacion sanitaria y desarrollo profesional”, ba-
7o la responsabilidad de la Direccidn de Planificacion y Ordenacion Sanitaria del Departamento de Sanidad del Gobierno Vasco.

Su finalidad es la gestion de las solicitudes y seguimiento de las ayudas para docencia, formacion e investigacion convocadas por el De-
partamento de Sanidad, asi como el seguimiento de la trayectoria cientifica de los individuos y de las actividades de formacion de las entida-
des. Ademds, se utiliza para acreditar la formacion continuada y gestionar dreas y lineas de investigacion.

Si lo desea, puede ejercitar los derechos de acceso, rvectificacidn, cancelacion y oposicion divigiendo un escrito a la Direccidn de Planifica-
cion y Ordenacidn Sanitaria del Departamento de Sanidad del Gobierno Vasco, en ¢/ Donostia-San Sebastidn, n.” 1. 01010 Vitoria—Gas-
teiz.

En caso de que se incluyan datos de cardcter personal referentes a personas fisicas distintas de la que efectiia la solicitud, deberd, con ca-
rdcter previo a su inclusion, informarles de lo contenido en los pdrrafos anteriores.
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ANEXO I11

MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Titulo:

Investigador/a Principal:

Resumen: (Objetivos y metodologia del proyecto. Mdximo 250 palabras)

Title:

Summary (Objectives and methodology):

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: titulo y resumen.

Pdgina 1 de 10.
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Antecedentes y estado actual del tema (Mdximo 3 pdginas)

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: antecedentes y estado actual del tema.

Pdgina 2 de 10




EHAA - 2008ko maiatzak 9, ostirala N.2 87 ZK. BOPYV - viernes 9 de mayo de 2008 11511

MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Bilbliografia mds relevante (Mdiximo 1 pdgina)

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: bibliografia mds relevante.

Pdgina 3 de 10.
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Hipotesis

Objetivos:

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada. Hipdtesis y objetivos.

Pigina 4 de 10
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Metodologia (Diserto, sujetos de estudio, variables, andlisis de datos y limitaciones del estudio) (mdximo 3 pdginas)

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: metodologia.

Pdgina 5 de 10
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Plan de trabajo (Etapas de desarrollo, distribucion de tareas de todo el equipo investigador, incluyendo las asignaciones previstas para las
personas becarias y cronograma. Indicar también el lugar de realizacion del proyecto) (Mdximo 2 pdginas)

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: plan de trabajo.

Pdgina 6 de 10
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Experiencia del equipo investigador sobre el tema. (Mdximo 1 pdgina)

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: experiencia del equipo investigador sobre el tema.

Pdgina 7 de 10
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Utilidad prdctica de los resultados en relacion a la salud. Posibilidad de patentes u otros vesultados
explotables comercialmente

Medios disponibles para la realizacion del proyecto

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada: utilidad prdctica de los vesultados/ Medios disponibles.

Pdgina 8 de 10
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Justificacion detallada de la ayuda solicitada (Mdiximo 1 pdgina)

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada. Justificacion detallada de la aynda solicitada.

Pdgina 9 de 10
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MEMORIA DE SOLICITUD DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

Presupuesto Solicitado

Cuantia

1.er aiio 2.° afio Total

Personal

Subtotal

Adquisicion de bienes y contrataciin de servicios

— Material inventariable

— Material fungible

— Contratacion de servicios

Subtotal
Otros gastos
Subtotal
Total ayuda solicitada. ........... lerafo............ enros 2.°.amo ..., enros

Memoria de solicitud del Proyecto de investigacion comisionada. Presupuesto solicitado.

Pdgina 10 de 10
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ANEXO 1V

CURRICULUM VITAE NORMALIZADO PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION

Apellidos: Fecha de nacimiento, (dd/mm/aaaa)
Nombre:

DNI:

Direccién particular:

Cindad:

Teléfono: Distrito postal:
e-mail

Formacién académica:

Licenciatura Centro Fecha

Doctorado

Situacion profesional actual:

Contrato: O
Plantilla: O Dedicacion a tiempo completo O
Interino: O Dedicacion parcial O
Becario: O
Otras: O

Organismo:

Centro/Facultad/EscuelalInstituto:

Dept./Secc./Unidad Estr.:

Direccién postal:

Teléfono : Fax:

Actividades anteriores de cardcter cientifico o profesional

Fecha Puesto Institucion
Fecha de cumplimentacion (dd/mm/aaaa)
Firma

Curriculum Vitae Normalizado: datos personales.

Pdgina 1 de 4
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CURRICULUM NORMALIZADO PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION

Nombre:

Seleccion de publicaciones evaluadas por pares en los iiltimos seis aiios por orden cronoldgico. (Reseiiar sdlo las publicadas. No incluir vesi-
menes de publicaciones ni ponencias a Congresos)

Autores: (por orden de firma).
Titulo:

Revista:

Fecha de publicacion:

Curriculum Vitae Normalizado: publicaciones.
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CURRICULUM NORMALIZADO PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION

Nombre:
Proyectos de investigacion

(Relacion de proyectos de investigacion en desarrollo o finalizados en los que haya participado en los #ltimos 6 afios, financiados por agen-
cias pitblicas o privadas. Seiiale brevemente los objetivos principales del proyecto y su papel en el mismo: investigador/a principal, colabo-
rador/a, etc.)

Curriculum Vitae Normalizado: proyectos.

Pdgina 3 de 4
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CURRICULUM NORMALIZADO PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION

Nombre:

Patentes y modelos de utilidad.(Que estén en explotaciin)

Autores (por orden de firma):
Titulo:

N." registro:

Entidad titular:

Paises:

Curriculum Vitae Normalizado: patentes.

Pdgina 4 de 4
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ANEXOV

DECLARA

No haber solicitado cantidad alguna a otras fuentes de financiacion, y en su caso para el mismo fin en la presentacion de la convocatoria de
ayudas a Proyectos de Investigacion Comisionada sobre Evaluacion de Tecnologias y de Servicios Sanitarios del Departamento de Sanidad del
Gobierno Vasco correspondiente al afio 2008, del proyecto titulado ................ ... . i

cuyola investigadoria principal es D./D.". .. ... .o

Representante legal del centro
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ANEXO VI

D/D.

como vepresentante legal del Cemtro ........ ... .o i e e

DECLARA
No encontrarse sancionado el Centro penal ni administrativamente con la pérdida de la posibilidad de obtencion de subvenciones o ayudas pii-
blicas, ni hallarse en probibicidn legal alguna que le inhabilite para ello, con inclusion de las que se hayan producido por discriminacion por

razin de sexo de conformidad con lo dispuesto en la disposicion Final Sexta de la Ley 4/2005, de 18 de febrero, para la igualdad de muje-
res y hombres

En i, a..... de.oiiiiiiiiiiin, de 2008

Representante legal del centro
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ANEXO VII

DL Do i

como representante legal del Centro
teniendo conocimiento de la presentacion a la convocatoria de ayndas a Proyectos de Investigacidn Comisionada sobre Evaluacion de Tecnolo-

gias y de Servicios Sanitarios del Departamento de Sanidad del Gobierno Vasco correspondiente al aiio 2008, del proyecto titulado ..........

cuyola investigador/a principal es D./D.”

MANIFIESTA:

Que en el caso de que dicho proyecto sea subvencionado en la citada convocaroria, AUTORIZA su ejecucion en el Centro al que representa.

A oiiiiiinnn, Al oo, de 2008

Representante legal del centro
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ANEXO VIII
MEMORIA DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA
O Semestral O Anual

1.— Objetivos: concretos alcanzados hasta la fecha.

2.— Estado actual del proyecto (En relacion al plan de trabajo).

3.— Listado de los aspectos pendientes de desarrollar hasta la finalizacidn del proyecto.

En coooviiiiiiiiiiiiiiiii a...de...... de 2008
El/La Investigador/a Principal
Fdo.:
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ANEXO IX

MEMORIA ECONOMICA DEL PROYECTO DE INVESTIGACION COMISIONADA

(O Anual O Final)
Memoria econdmica
Expediente n.’:
Investigador/a principal:
Personal Concedida Gastada
Subtotal
Adquisicion de bienes y contrataciin de servicios Concedida Gastada
— Material Inventariable
— Material fungible
— Contratacion de servicios
Subtotal
Otros Gastos Concedida Gastada
Subtotal
Total
Bl D, de............ de 2008
Representacion legal E! Investigador/ La investigadora
del centro gestor de la ayuda Principal

Fdo.: Fdb.:





