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fico-técnica del trabajo desarrollado durante los tres anos de contrato y
memoria econémica.

En caso de extincion anticipada del contrato, el beneficiario devolvera
al Instituto de Salud Carlos III la diferencia entre la cantidad percibida
y la que efectivamente le corresponde por los meses trabajados por el
investigador.

El incumplimiento de alguna de las bases de la convocatoria, asi como
la ocultacién de datos, su alteracion o cualquier manipulacién de la infor-
macion solicitada, sera causa de desestimacion de la solicitud.

El beneficiario estara sometido a las posibles actuaciones de compro-
bacién a efectuar por la Subdireccion General de Investigacion Sanitaria,
asi como al control econémico-financiero de la Intervencion General de
la Administracion del Estado y del Tribunal de Cuentas.

Para todo tipo de ayudas serd de aplicacion el régimen de infracciones
y sanciones previsto en la Ley General Presupuestaria y Real Decreto
2225/1993, de 17 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento del
Procedimiento para la Concesion de Subvenciones Publicas.

15. Financiacion

La financiacion de estas ayudas sera efectuada con cargo a la aplicacion
presupuestaria 26.203.5642H.483 del Instituto de Salud «Carlos III» para
el ano 2001 en el caso de las ayudas para la contratacion de investigadores
y con cargo a la aplicacion presupuestaria 26.203.542H.781 del Instituto
de Salud «Carlos III» para el ano 2002 en el caso de los proyectos de
investigacion.

Estas ayudas, en el caso de los proyectos de investigacion, estan inclui-
das dentro del programa operativo integrado FEDER-FSE de Investigacion,
Desarrollo e Innovacién, Objetivo 1 2000/2006 y en los Documentos Unicos
de Programacion (DOCUPs) de las Regiones Objetivo 2 que gestiona el
Instituto de Salud «Carlos III», con el objeto de contribuir a la correccién
de los principales desequilibrios regionales de la Comunidad.

16. Registro de Investigadores Biomédicos

La necesaria incorporacion de investigadores a los diferentes Centros
del Sistema Nacional de Salud, ha justificado la creaciéon de un fichero
de datos de caracter personal (Registro de investigadores), al amparo la
Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de
Caracter Personal, para que la informacién de los investigadores dispo-
nibles, con sus campos de actividad y los perfiles curriculares, facilitados
voluntariamente por los mismos, permitan al Instituto de Salud «Carlos
IID», a través de la Subdireccion General de Investigacion Sanitaria, atender
apropiadamente las demandas de personal investigador solicitadas desde
los diferentes Centros, que concurriendo a esta convocatoria requieran
este servicio de la citada Subdireccion General. Para solicitar la inclusion
de investigadores en este fichero y demandar informacién por los centros
debe consultarse la direccion electronica http//www.isciii.es/fis/.

17. Disposicion transitoria

Los investigadores contratados a través de ayudas concedidas en ante-
riores convocatorias del Fondo de Investigaciéon Sanitaria, que no tengan
Proyectos de investigacion financiados por el Fondo de Investigacion Sani-
taria podran presentarse a esta convocatoria a efectos de obtener la finan-
ciacion de un proyecto de investigacion, si superan el proceso de eva-
luacién. Para ello necesitaran presentar, de acuerdo a las normas 8 y
9 los documentos 1, 2 (en lo referente al proyecto de investigacion), 3,
4 y 6, en el plazo previsto en la norma 11. El pago y justificacion de
las ayudas y el seguimiento de los proyectos, se realizaran de acuerdo
alo estipulado en las normas 13 y 14 de la presente Orden.

18. Disposicion final

Se faculta al Director del Instituto de Salud «Carlos III» para adoptar
las medidas necesarias para la aplicacion de esta Orden.

La presente Orden entrard en vigor al dia siguiente al de su publicacion
en el «Boletin Oficial del Estado».

Madrid, 14 de septiembre de 2001.
VILLALOBOS TALERO

Ilmos. Sres. Secretario general de Gestion y Cooperacién Sanitaria y Direc-
tor del Instituto de Salud «Carlos III».

1 8243 ORDEN de 14 de septiembre de 2001 por la que se convocan
ayudas econémicas del Programa de Fomento de la Inves-
tigacion Biomédica y en Ciencias de la Salud del Instituto
de Salud «Carlos III», con el fin de dotar de infraestructuras
a los centros del Sistema Nacional de Salud en el marco
de actuaciones del Plan Nacional de Investigacion Cien-
tifica, Desarrollo e Innovacion Tecnologica 2000-2003.

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, senala que las
actividades de investigacion en Biomedicina y en Ciencias de la Salud
habran de ser fomentadas en todo el sistema sanitario, como elemento
fundamental para el progreso del mismo, y desarrolladas en funciéon de
las politicas nacionales de investigacion y de salud.

De acuerdo al articulo 3.4 del Real Decreto 375/2001, de 6 de abril,
por el que se aprueba el Estatuto del Instituto de Salud «Carlos ITI» («Boletin
Oficial del Estado» del 27), es funcién del mismo, como organismo de
fomento y coordinacion de las actividades de investigacion biomédica y
en ciencias de la salud, en el marco de la Ley de Fomento y Coordinacién
General de la Investigacion Cientifica y Técnica y de la Ley General de
Sanidad, sin perjuicio de las competencias de la Comisién Interministerial
de Ciencia y Tecnologia, la planificacion, la coordinacién y apoyo a la
investigacién en el Sistema Nacional de Salud, asi como la concesién de
ayudas y subvenciones a la investigacion y su seguimiento.

El Plan Nacional de Investigaciéon Cientifica, Desarrollo e Innovacién
Tecnolégica (I+D+I) para el periodo 2000-2003, aprobado por acuerdo del
Consejo de Ministros de 12 de noviembre de 1999, prevé diversas moda-
lidades de participacion, entendidas como mecanismos que la legislacion
provee para que los agentes ejecutores de las actividades de I+D+I puedan
acceder a la financiacion de sus actividades y contribuir a la vertebracion
del sistema espafol de ciencia-tecnologia-empresa. En este contexto, se
considera que las ayudas para infraestructuras cientificas, objeto de esta
Orden, son un mecanismo apropiado para contribuir a la realizaciéon de
actividades que impliquen el incremento de los conocimientos cientificos
y tecnolégicos.

Desde el Ministerio de Sanidad y Consumo se ha venido realizando
desde 1987, anualmente, a través de las convocatorias de ayudas de infraes-
tructura e instalaciones complejas especializadas del Fondo de Investi-
gacion Sanitaria, la financiaciéon de material inventariable con la finalidad
de dotar a las Unidades de Investigacion del Sistema Nacional de Salud
de las instalaciones y de los equipos instrumentales pertinentes y nece-
sarios, de uso centralizado o/y compartido, cuya utilidad excedia del ambito
de adquisicién regular, como material inventariable a un proyecto de inves-
tigacion, o cuyo coste superase la capacidad presupuestaria del centro.

Aunque las vias de ayuda para la financiaciéon de material inventariable
son los proyectos de investigacion, se ha detectado que este procedimiento
no es adecuado para la financiaciéon de instalaciones de elevado coste
y de uso comunitario o compartido. Por otro lado, este tipo de instalaciones
se caracteriza por largos periodos de obsolescencia, lo que justifica la
renovacion periédica de los equipos.

Estas instalaciones o equipos materiales, deberian radicar en las estruc-
turas organizadas por el centro sanitario como servicio de apoyo o soporte
para los investigadores, tipo unidad de apoyo a la investigacion, dada
la dimension econémica y de servicio.

Estas estructuras de apoyo pretenden optimizar las infraestructuras
dentro de la planificacion de la investigacion biomédica en los centros
del Sistema Nacional de Salud, de acuerdo con su capacidad, necesidad
y oportunidad.

Este tipo de subvenciones complementarias de otras ayudas econémicas
destinadas a proyectos de investigacion y recursos humanos exigen del
centro solicitante una labor de coordinaciéon de los programas de inves-
tigacion y de la asignacién, a los mismos, de los recursos publicos de
cualquier procedencia, a efectos de conseguir la maxima productividad
de las inversiones.

Se pretende a través de esta convocatoria promover la complemen-
tariedad de actuaciones y la optimizaciéon de los recursos materiales y
humanos, compartiendo infraestructuras y objetivos, como forma de repar-
tir costes y aprovechar economias de escala, que permitan alcanzar ventajas
competitivas.

En la estructura del Instituto de Salud «Carlos III» corresponde a la
Subdireccion General de Investigacion Sanitaria la promocion, gestion y
evaluacioén de la investigacion extramural en ciencias de la salud a través
del Fondo de Investigaciéon Sanitaria, siendo esta la responsable de la
gestion de la presente convocatoria.

Estas ayudas estan incluidas dentro del programa operativo integrado
FEDER-FSE de Investigacion, Desarrollo e Innovacién, Objetivo 1
2000/2006 y en los Documentos Unicos de Programacién (DOCUPs) de
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las Regiones Objetivo 2 que gestiona el Instituto de Salud «Carlos IID»,
con el objeto de contribuir a la correccién de los principales desequilibrios
regionales de la Comunidad.

La presente convocatoria tiene como misién primordial contribuir a
la dotacion de instalaciones y equipos instrumentales de uso comunitario
-centralizado- o/y compartido por distintos grupos de investigacién, para
financiar infraestructuras de apoyo o soporte a la investigacion de los
centros asistenciales del Sistema Nacional de Salud.

De acuerdo con lo anterior, dispongo:

1. Finalidad de la convocatoria

1.1 Convocar por el Ministerio de Sanidad y Consumo las ayudas
del Programa de Fomento de la Investigacién Biomédica y en Ciencias
de la Salud del Instituto de Salud «Carlos III», a través de la Subdireccién
General de Investigacion Sanitaria (Fondo de Investigacion Sanitaria), para
la adquisicion de infraestructuras cientificas, destinadas a los centros del
Sistema Nacional de Salud, cuya concesion, en régimen de cofinanciacion,
se regulara por lo dispuesto en la presente Orden y de acuerdo con los
principios de objetividad, concurrencia competitiva y publicidad.

1.2 El objetivo de la presente convocatoria es dotar a los centros
del Sistema Nacional de Salud de instalaciones y equipos instrumentales
de uso comunitario o compartido por distintos grupos de investigacion,
cuyo destino se dirige a las unidades de apoyo o soporte a la investigacion
o estructuras organizativas similares con el fin de ocupar vacios tecno-
l6gicos dentro de la investigacion y evitar duplicidades.

Las unidades de apoyo o soporte a la investigacion o estructuras simi-
lares deben desarrollarse segin las necesidades de cada centro de inves-
tigacion, sin que pueda establecerse un modelo tinico. Sus miembros deben,
ademdas de desarrollar proyectos de investigacion propia en ambitos de
su competencia, proporcionar a todos los investigadores distintos tipos
de apoyo y soporte: Apoyo y soporte a aquellos aspectos metodolégicos
o instrumentales y de servicios comunes, de interés para varios equipos
o lineas de investigacion del centro (asesoramiento en el diseiio, conduc-
cién, control de calidad y andlisis de datos, asesoramiento en aspectos
éticos y legales de los proyectos); soporte a procedimientos comunes (es-
tabulario, bancos de tejidos, criopreservacion, analisis de imagenes, labo-
ratorios de soporte a la investigacion) y soporte en relaciéon con las tec-
nologias de la informacion (bibliotecas, bases de datos bibliograficas, comu-
nicaciones).

1.3 Alos efectos de esta convocatoria se entiende por infraestructuras
a las instalaciones y equipos instrumentales de uso compartido, que cum-
plen las siguientes condiciones:

a) Aparatos de alta tecnologia o elevado nivel de sofisticacion, pudien-
do incluir sistemas informaticos y tecnologias de la informacién, que apo-
yen o den soporte a los procedimientos comunes de uso por todos los
investigadores o equipos instrumentales de uso compartido por varios
grupos de investigacion.

b) Su precio excedera de los limites habitualmente admitidos en el
capitulo de material inventariable de los proyectos de investigacion.

c) El coste total de las infraestructuras a financiar no podra exceder
de 30.000.000 de pesetas sin que en el mismo se pueda incluir ningin
concepto asimilable a gastos de mantenimiento, fungibles, ni obra civil.

1.4 Las cantidades concedidas por el Fondo de Investigaciéon Sanitaria
cubriran parcialmente (75 por 100) la infraestructura solicitada, siendo
requisito imprescindible el compromiso de una aportaciéon por el centro
del 25 por 100 del coste total, extremo que debera ser ratificado con la
firma del representante legal del centro solicitante.

1.5 Los contenidos de investigacion que den soporte a las infraes-
tructuras solicitadas estaran en el marco de las prioridades del Plan Nacio-
nal de I+D+I 2000-2003, en las areas de Biomedicina y Sociosanitaria y
en la accion estratégica de Telemedicina.

1.6 Se consideraran en el ambito de esta convocatoria las acciones
necesarias para el cumplimiento de los objetivos indicados anteriormente.

2. Régimen juridico

La presente convocatoria se ajustara a lo dispuesto en:

La Ley 13/1986, de 14 de abril, de Fomento y Coordinacién General
de la Investigacion Cientifica y Técnica («Boletin Oficial del Estado» del 18).

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad («Boletin Oficial
del Estado» del 29 ).

La Ley General Presupuestaria, texto refundido aprobado por Real
Decreto Legislativo 1091/1988, de 23 de septiembre («Boletin Oficial del
Estado» del 29).

Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Admi-
nistraciones Publicas y de Procedimiento Administrativo Comtn («Boletin
Oficial del Estado» del 27), modificada por la Ley 4/1999, de 13 de enero
(«Boletin Oficial del Estado» del 14).

El Real Decreto 2225/1993, de 17 de diciembre, por el que se aprueba
el Reglamento de procedimiento para la concesion de subvenciones publi-
cas («Boletin Oficial del Estado» del 30).

Las demds normas vigentes que sean de aplicacion.

3. Solicitantes y solicitudes

3.1 Podran ser solicitantes y beneficiarios de las ayudas los centros
del Sistema Nacional de Salud, de acuerdo a lo sefialado en la finalidad
de la convocatoria.

Quedan excluidos los centros que no hubieran cumplimentado en plazo
o previo al plazo de cierre de solicitud de esta convocatoria, la entrega
de memorias finales correspondientes a proyectos de investigacion y ayu-
das de infraestructura financiados por el Instituto de Salud «Carlos III»
en anteriores convocatorias

3.2 Las entidades beneficiarias asumiran las obligaciones que para
los perceptores de ayudas y subvenciones establecen los articulos 81 y
82 de la Ley General Presupuestaria, debiendo acreditar previamente estar
al corriente de pago de sus obligaciones tributarias y de la Seguridad
Social.

4. Formalizacion de las solicitudes

4.1 Las solicitudes deberan ser dirigidas al Director del Instituto de
Salud «Carlos III», calle Sinesio Delgado, 6, 28029 Madrid, directamente
o por alguna de las formas previstas en el articulo 38.4 de la Ley 30/1992,
de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas
y del Procedimiento Administrativo Comun.

Las solicitudes seran presentadas por el centro al que esté adscrito
el grupo de investigacién, y deberan contar con la firma de conformidad
de su representante legal. Dicha conformidad implica que el centro ha
comprobado que la solicitud y el resto de la documentaciéon presentada
cumple los requisitos formales que establece la convocatoria y se ajusta
a las exigencias del propio centro.

4.2 Sera imprescindible la presentacion de la solicitud que se exige,
en el plazo fijado en el apartado 5, y que sera proporcionada a los inte-
resados en las dependencias de la Subdireccion General de Investigacion
Sanitaria (Instituto de Salud «Carlos III», calle Sinesio Delgado, nimero
6, 28029 de Madrid, o a través de Internet: http//www.isciii.es/fis/

Las solicitudes se deberan hacer por triplicado, conteniendo cada ejem-
plar la siguiente documentacion:

Documento nimero 1: Solicitud con la conformidad de la autoridad
que representa al centro desde el que se solicita.

Documento nimero 2: Memoria descriptiva del equipamiento solicitado,
que incluira todos y cada uno de los siguientes apartados:

Justificacion de la necesidad del equipamiento, dentro del Marco Estra-
tégico de Investigacion, Desarrollo e Innovaciéon (I+D+I) del centro.

Catalogos descriptivos de los aparatos.

Calendario de ejecucién con expresion de los momentos mas signi-
ficativos del proceso de montaje.

En este mismo documento se especificard el uso comunitario o com-
partido con la relacion de los Jefes de Grupo de Investigacion que van
a utilizar los equipos instrumentales solicitados.

Coste total.

Documento nimero 3: Informe conjunto, maximo de 1.000 palabras
de la Direccién Gerencia, de la Comisién de investigacion y de la Unidad
de apoyo a la investigaciéon o estructura similar del centro, de la tarea
concreta a realizar, y su aplicacion a la investigacion biomédica en el
Sistema Nacional de Salud.

Documento numero 4: Informe, maximo de seis folios, en el que se
hara constar:

Historial cientifico-técnico del grupo o grupos de investigadores del
centro solicitante que vayan a utilizar las infraestructuras o equipos, inclu-
yendo su producciéon cientifica mas relevante de los dltimos tres anos
(proyectos de investigacion financiados por Agencias externas, articulos
cientificos, patentes).

Documento nimero 5: Informe en el que consten las fuentes y montos
de financiacion de las actividades de I+D+] asi como la produccién cientifica
(articulos cientificos, patentes) del centro en los ultimos tres anos.
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4.3 Si la documentacion aportada fuera incompleta o no reuniera
los requisitos exigidos en el presente apartado, el centro solicitante sera
requerido para que en el plazo de diez dias, complete la documentacion
o subsane las deficiencias. Transcurrido este plazo, en el caso de no haberse
recibido las correcciones o documentos solicitados, se tendra al solicitante
por desistido de su solicitud, previa resolucion que se dictara en los tér-
minos previstos en el articulo 42.1 de la Ley 30/1992, de 26 de diciembre,
modificada por la Ley 4/1999, de 13 de enero.

5. Plazo de presentacion

5. Plazo de presentacion: El plazo de presentacion sera de treinta
dias naturales a contar desde el dia siguiente a la publicacion de la presente
convocatoria en el «Boletin Oficial del Estado».

6. Evaluacion y resolucion

Las ayudas seran evaluadas segin los criterios que se especifican en
el presente apartado.

6.1 La evaluacion de las solicitudes se realizara de acuerdo con los
siguientes criterios:

Adecuaciéon y optimizacion de las propuestas a los objetivos expresados
en esta convocatoria, referidos al uso comin o compartido de los equipos
solicitados por los investigadores del centro.

Calidad cientifico-técnica del historial acreditado de las actividades
de I+D+I desarrolladas por el grupo o grupos de investigaciéon que vayan
a utilizar los equipos, en los uUltimos tres anos.

Produccion cientifica del centro medida en términos de articulos cien-
tificos originales publicados en los dltimos tres anos en revistas cientificas
y patentes.

Produccion cientifica del centro medida en términos de proyectos de
investigacion evaluados y aprobados por Agencias externas.

Viabilidad y oportunidad de la propuesta en la planificacion estratégica
de Investigacion Cientifica, Desarrollo Tecnolégico e Innovacion del centro
incluyendo la adecuacion y capacidad del centro solicitante para el cum-
plimiento de las actividades previstas, asi como el rigor en el planteamiento
y adecuada planificacion temporal de las actividades.

Seran objeto de especial atencién aquellas solicitudes presentadas por
centros asistenciales en areas geograficas que precisen un mayor desarrollo
estructural para conseguir la equidad territorial, o que agrupen o incor-
poren a grupos emergentes de investigacion, siempre que existan garantias
de su plena utilizacion.

6.2 El proceso evaluador técnico, se realizara por las Comisiones Téc-
nicas de Evaluacién de la Subdireccién General de Investigacion Sanitaria
que elevaran sus conclusiones a una Comisioén de Seleccion, que actuara
como Jurado con la siguiente composicién:

Presidente: El Director del Instituto de Salud «Carlos III».

Vicepresidente: El Subdirector general de Investigacion Sanitaria.

Vocales: Don José Bajo Arenas, don Pedro Benito Ruiz, don Joaquin
Teran Santos y don Luis Masana Marin.

Secretario: Un funcionario de la Subdireccion General de Investigacion
Sanitaria.

6.3 La resoluciéon del procedimiento, que sera motivada, debera efec-
tuarse antes del 31 de diciembre de 2001.

La Resolucién a que se refiere el parrafo anterior pone fin a la via
administrativa, pudiéndose interponer, potestativamente, recurso de repo-
sicion ante el mismo 6rgano que dicté el acto, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 116 de la Ley 4/1999, de modificacion de la Ley
30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones
Publicas y del Procedimiento Administrativo Comin, o, recurso conten-
cioso-administrativo en los términos previstos en la Ley reguladora de
dicha Jurisdiccion.

En el caso de ejercitar el recurso de reposicion, no se podra interponer
recurso contencioso administrativo hasta que sea resuelto expresamente
o se haya producido la desestimacion presunta del recurso de reposicion
interpuesto (punto 2 del articulo 116 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre,
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento
Administrativo Comun).

6.4 En el proceso de evaluacion, si se estimase conveniente, podra
efectuarse una auditoria «in situw» por parte de al menos dos miembros
de la Subdireccion General de Investigacion Sanitaria (Instituto de Salud
«Carlos IID»).

7. Pago y justificacion de las ayudas

7.1 El importe de las ayudas se librara a favor de las entidades
solicitantes.

7.2 La ejecucion de las ayudas o subvenciones se realizara conforme
a las normas generales que en cada caso regulan los gastos de dichas
entidades, y, en su caso, de acuerdo con las directrices de la Subdireccién
General de Investigacion Sanitaria (Instituto de Salud «Carlos III»), la cual
podra recabar informacién y verificar cualquier aspecto relacionado con
la solicitud subvencionada. Cualquier modificaciéon que, de forma excep-
cional, se solicitase de las condiciones iniciales de la subvencion, debera
ser autorizada por la Direccién del Instituto de Salud «Carlos III».

7.3 Las entidades beneficiarias de las subvenciones remitiran a
la Subdireccion General de Investigacion Sanitaria (Instituto de Salud
«Carlos III»), certificacion de la incorporacion de los importes de las mismas
a la contabilidad del centro, en el plazo de treinta dias naturales después
de haber recibido la subvencién. Las referidas entidades deberan justificar
la subvencion recibida de conformidad con lo dispuesto en los articulos
81 y 82 del Real Decreto Legislativo 1091/1988, de 23 de septiembre, que
aprueba el texto refundido de la Ley General Presupuestaria.

7.4 Ademas de lo especificado en el presente apartado, y en las demas
normativas sobre ayudas y subvenciones publicas, el empleo de la ayuda
concedida se justificara mediante las normas que sobre su seguimiento
cientifico-técnico se establece en la presente convocatoria.

8. Aceptacion y sequimiento

8.1 La aceptacion de la ayuda por parte de los centros adjudicatarios
implica la de cuantas normas puedan dictarse en relacion con el segui-
miento de las subvenciones.

8.2 Para realizar la verificacion de la aplicacion de la ayuda, debera
ser presentada, por la Direccion Gerencia del centro, a la Subdireccién
General de Investigacion Sanitaria (Instituto de Salud «Carlos III») una
memoria final y la certificacion econémica de los gastos por parte del
responsable econémico del centro beneficiario. El plazo limite de presen-
tacion de estos documentos finalizard el 1 de Diciembre de 2002.

8.3 El incumplimiento de alguna de las bases de la convocatoria, asi
como la ocultaciéon de datos, su alteracién o cualquier manipulaciéon de
la informacidn solicitada, sera causa de desestimacion de la solicitud.

8.4 Elbeneficiario estara sometido a las actuaciones de comprobacién
a efectuar por la Subdireccion General de Investigacion Sanitaria (Instituto
de Salud «Carlos III»), asi como al control econémico-financiero de la Inter-
vencion General de la Administracion del Estado y al control fiscalizador
del Tribunal de Cuentas.

8.5 Para todo tipo de ayudas sera de aplicacion el régimen de infrac-
ciones y sanciones previsto en la Ley General Presupuestariay Real Decreto
2225/1993, de 17 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento del
procedimiento para la concesion de subvenciones publicas.

8.6 Toda alteracion de las condiciones tenidas en cuenta para la con-
cesion de las ayudas, asi como la obtencion concurrente de ayudas otor-
gadas por otras Administraciones o entes publicos o privados, nacionales
o internacionales, debera ser comunicada a la Subdirecciéon General de
Investigacion Sanitaria (Instituto de Salud «Carlos III») y podra dar lugar
a modificacion de los términos de la ayuda concedida, mediante nueva
resolucion del Director del Instituto de Salud «Carlos III».

8.7 Elseguimiento de la utilizacion de los equipos se efectuara durante
un ano. A la finalizacién de dicho periodo el centro beneficiario presentara
a la Subdireccion General de Investigacion Sanitaria (Instituto de Salud
«Carlos III»), una memoria cientifica de utilizacion de la Instalaciéon con-
cedida para investigacion, detallando el grado de uso que la misma ha
tenido.

9. Financiacion

Estas ayudas se financiaran con cargo al crédito presupuestario
26.203.542H.781 del Instituto de Salud «Carlos III» para 2001, las cuales
estaran supeditadas a las disponibilidades existentes en las partidas corres-
pondientes de los Presupuestos Generales del Estado, todo ello dentro
de los limites fijados en el articulo 61.3 del texto refundido de la Ley
General Presupuestaria.

10. Disposicion final

Se faculta al Director del Instituto de Salud «Carlos III» para adoptar
las medidas necesarias para la aplicacién de esta Orden.
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La presente Orden entrard en vigor al dia siguiente al de su publicacién
en el «Boletin Oficial del Estado».

Madrid, 14 de septiembre de 2001.

VILLALOBOS TALERO

Ilmos. Sres. Secretario general de Gestion y Cooperacién Sanitaria y Direc-
tor del Instituto de Salud «Carlos III».

18244 RESOLUCION de 3 de septiembre de 2001, de la Secretaria
General de Gestion y Cooperacion Sanitaria, por la que
se da publicidad a la clausula adicional, para el aiio 2001,
de ampliacion y revision de las condiciones economicas
al Convenio de colaboracion suscrito entre el INSALUD y
la Diputacion General de Aragon para la asistencia sani-
taria a pacientes beneficiarios de la Sequridad Social en
el Hospital «Royo Villanova», de Zaragoza.

Suscrito el 12 de junio de 2001, clausula adicional para el afio 2001,
de ampliacion y revision de las condiciones econémicas, al Convenio de
colaboracion suscrito entre el INSALUD y la Diputacion General de Aragon,
para la asistencia sanitaria a pacientes beneficiarios de la Seguridad Social
en el Hospital Royo Villanova de Zaragoza, en cumplimiento de lo dispuesto
en el apartado dos del articulo 8 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre,
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento
Administrativo Comun, procede la publicaciéon en el «Boletin Oficial del
Estado» de dicho Acuerdo, que figura como anexo de esta Resolucion.

Lo que se hace publico a los efectos oportunos.
Madrid, 3 de septiembre de 2001.—El Secretario general, Rubén F. More-
no Palanques.

ANEXO

Clausula adicional para el aino 2001 de ampliaciéon y revision de las

condiciones econémicas al Convenio de colaboracion suscrito entre el

INSALUD y la Diputacion General de Aragon para la asistencia sanitaria

a pacientes beneficiarios de la Seguridad Social en el Hospital «Royo
Villanova», de Zaragoza

En Madrid, a 12 de junio de 2001.

REUNIDOS

De una parte, don Josep Maria Bonet Bertomeu, Director general del
Instituto Nacional de la Salud.

De otra, don Alberto Larraz Vileta, Consejero de Sanidad, Consumo
y Bienestar Social de la Diputacion General de Aragon.

INTERVIENEN

El primero, en representacion del Instituto Nacional de la Salud, en
su calidad de Director general de dicho Instituto, de acuerdo con lo esta-
blecido en el articulo 15.5 del Real Decreto 1450/2000, de 28 de julio
(«Boletin Oficial del Estado» del 29), y el segundo, en representacion de
la Diputacion General de Aragon, como Presidente del Consejo de Direccion
del Servicio Aragonés de Salud, segin acuerdo de la Diputacion General
del dia 28 de septiembre de 1999.

MANIFIESTAN

Que el Convenio de Colaboracion suscrito el 12 de mayo del 2000
entre el INSALUD y la Diputacion General de Aragon, para la utilizacion
del Hospital «Royo Villanova» de Zaragoza prevé, en su estipulacion sexta,
el establecimiento de una clausula adicional anual en la que se deter-
minaran las variables técnicas, asistenciales, econémicas y de cualquier
otra indole en las que habra de materializarse dicho convenio para el
ejercicio.

A estos efectos las partes formalizan la presente clausula adicional
de revision de precios y ampliacion de prestaciones para el afio 2001,
de acuerdo con las siguientes

ESTIPULACIONES

Primera. Objeto del contrato.—El objeto de la presente clausula adi-
cional es la regulacion para el afio 2001, de la prestacion de la asistencia
sanitaria a los beneficiarios de la Seguridad Social por el Hospital <Royo
Villanova», de Zaragoza (en adelante el Hospital), con la extension y con-
diciones que mas adelante se especifican, asi como la contraprestacion
econémica que el Hospital vaya a percibir por estos servicios.

Segunda. Las modalidades de prestacion de servicios por el Hospital,
seran:

Hospitalizacion.

Urgencias (con o sin ingreso posterior).
Consultas externas.

Cirugia Menor Ambulatoria.

Cirugia Mayor Ambulatoria.
Exploraciones Diagnésticas Especiales.

La definicion y alcance de cada uno de estos conceptos son los expre-
sados en la Circular 1/1998, de 18 de diciembre, del INSALUD (esta Circular
fue publicada por la entonces Direccion General de Organizacion y Pla-
nificacion Sanitaria del Insalud extinguida por Real Decreto 1450/2000,
de 28 de julio, y modificaciones posteriores.

Tercera. Asistencia sanitaria.—1. La oferta asistencial del Hospital
queda determinada por su cartera de servicios que se incorpora como
anexo CAI de la presente cldusula. Para el presente ejercicio se amplia
la cartera de servicios con la inclusion del servicio de Hematologia en
Consultas Externas.

2. La produccion anual estimada del Hospital se refleja en el anexo
CAIL Para el presente ejercicio se amplian las prestaciones concertadas
con la inclusiéon de: Ecocardiograma, Holter TA, Holter arritmias, Fibro-
broncoscopia, Citologia ginecologica, Ergometrias, Control terapéutico con
Sintréon, EFR basico, EFR complementario y Provocacion bronquial.

3. Tendra la consideracién de asistencia sanitaria sustitutoria toda
la atencion especializada que se practique sobre pacientes del area 5, y
toda la asistencia de caracter urgente que se practique, cualquiera que
sea el area o provincia de los pacientes, asi como la actividad de la Unidad
de trastornos de la Conducta Alimentaria y Consultas de Alergia.

4. Tendra la consideracion de complementaria toda la asistencia sani-
taria de atencion especializada no urgente derivada por la Direccién Terri-
torial del INSALUD de Zaragoza con esta consideracion especifica o por
los centros de gasto que ésta determine.

5. Las intervenciones quirurgicas incluidas en la cartera de servicios,
programadas y de caracter sustitutorio, tendran los siguientes tiempos
de espera maximos, contados desde la indicacién quirirgica.

La demora media de todos los procesos quirurgicos en espera, no podra
ser superior a sesenta dias naturales.

La demora maxima de cualquier proceso quirdrgico no podra ser supe-
rior a cinco meses.

Las intervenciones quirurgicas de caracter urgente se realizaran de
acuerdo con la disponibilidad de los dispositivos técnicos, sin demora.

Las intervenciones quirurgicas que se realicen como asistencia com-
plementaria, estaran supeditadas a la resolucion prioritaria de la asistencia
sanitaria sustitutoria, debiendo realizarse en los plazos que se determinen
especificamente en la derivacion; en cualquier caso, no podran excederse
los plazos anteriormente definidos.

6. La demora para la atencion de primeras consultas, ya sean soli-
citadas por facultativos de atencién primaria o derivados desde urgencias
u otros servicios del Hospital, no podra ser superior a veinte dias labo-
rables, computados desde la fecha de solicitud de la citacion.

7. En las clausulas adicionales de ejercicios sucesivos o en el mismo
ejercicio, si se observasen desviaciones significativas, se podran establecer
penalizaciones econémicas por el incumplimiento de los plazos citados
en los parrafos anteriores por causas imputables al Hospital.

8. Con independencia de los plazos maximos de respuesta previstos
en los apartados anteriores, el Hospital, en la medida de sus posibilidades,
atendera con la mayor prontitud las solicitudes de asistencia o pruebas
que sean indicadas como urgentes por los facultativos de Atencién Primaria
y los del propio Hospital.

Salvo que por criterios técnico-sanitarios se justifique otro orden de
prioridad, los pacientes, en todas las modalidades asistenciales, seran aten-
didos por riguroso orden cronolégico de solicitud de asistencia o indicacion
de prueba, intervencion quiridrgica o tratamiento.

Cuarta. Régimen Economico. Facturacion.—1. A efectos de deter-
minar la contraprestacion econémica, la actividad asistencial del Hospital,
en el ejercicio de 2001, serd valorada de acuerdo con las siguientes uni-
dades:



