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cién. El 6rgano instructor formulara la propuesta de resolucion provisio-
nal que notificara a los interesados, con la cuantia propuesta, a los que
concedera un plazo de 10 dias para presentar alegaciones.

4. Tras el examen de las alegaciones, en su caso, el 6rgano instructor
formulara la propuesta de resolucién definitiva, que elevara al titular del
Ministerio de Agricultura, Pescay Alimentacion, quién dictara por si o por
delegacion, la resolucion que corresponda.

5. Laresolucion se notificara a los interesados en el plazo de 10 dias
a partir de que el acto haya sido dictado. El contenido integro de la reso-
lucién se expondra en el tablén de anuncios del Ministerio de Agricultura,
Pesca y Alimentacion durante un plazo no inferior a quince dias y un
extracto de la misma se publicara en el «Boletin Oficial del Estado».

Articulo 10. Plazo mdximo para resolver y notificar la resolucion.

El plazo maximo para resolver y notificar la resolucion sera de seis
meses contados a partir de la publicacion de la Orden de convocatoria.

Transcurrido dicho plazo sin que haya notificado la resolucion expresa
podra entenderse desestimada la solicitud, por silencio administrativo,
sin perjuicio de la obligacion de dictar resolucion expresa.

Articulo 11. Justificacion de los gastos y pago de las subvenciones.

1. Laliquidacion de la ayuda se realizara previa presentacion de los
justificantes de gastos y del cumplimiento de los compromisos y obliga-
ciones, pudiéndose realizar pagos parciales sobre gastos justificados.

2. Entodo caso, los beneficiarios de las subvenciones deberan justifi-
car larealizacién de los objetivos previstos ante la Subdirecciéon General de
Economia Social de la Direccién General de Desarrollo Rural antes del 1 de
noviembre, mediante la presentacion de un informe final y memoria de
resultados, firmados por el responsable de los trabajos ante la Administra-
cion.

Asimismo, presentaran las facturas originales de los gastos, que acre-
diten que éstos se corresponden con las actividades subvencionables y
que su importe ha sido abonado.

3. Comprobada la justificaciéon de dichos gastos y requisitos, se proce-
dera al pago de la subvencion, previa comprobacion por el Ministerio de
Agricultura, Pesca y Alimentacién de la realizacion de las actividades pro-
gramadas para la consecucion de los objetivos presentados en la solicitud.

Articulo 12.  Modificacion de la resolucion.

Toda alteracion de las condiciones tenidas en cuenta para la concesion
de la subvencion, y en todo caso, la obtencién concurrente de subvencio-
nes otorgadas con la misma finalidad por otras Administraciones o entes
publicos o privados, nacionales o internacionales, podra dar lugar a la
modificacion de la resolucion de concesion.

Articulo 13. Reintegro.

Procedera el reintegro de las cantidades percibidas, asi como la exi-
gencia del interés de demora desde el momento del pago de la ayuda, en
los supuestos contemplados en el Articulo 37 de la Ley 38/2003, General
de Subvenciones.

Articulo 14. Control de las ayudas.

Los beneficiarios de las presentes ayudas quedan obligados a some-
terse a las actuaciones de comprobacion efectuadas por la Subdireccién
General de Economia Social de la Direccion General de Desarrollo Rural,
y a las de control financiero que corresponden a la Intervencion General
de la Administracion del Estado, en relacion con las subvenciones conce-
didas, asi como a las previstas en la legislacion reguladora del Tribunal de
Cuentas.

El beneficiario debera facilitar toda la informacién pertinente sobre
otras ayudas similares que haya recibido.

Disposicion adicional primera. Financiacion de las ayudas.

El Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion financiara las sub-
venciones previstas en la presente Orden con cargo a los créditos dispo-
nibles en la aplicacién presupuestaria que para dicha finalidad se deter-
mine en los Presupuestos Generales del Estado y el importe total de las
mismas estara limitado por las disponibilidades de crédito.

Disposicion adicional segunda. Condicion suspensiva.

El pago de las ayudas concedidas quedara condicionado a la decision
positiva de la Comisién Europea sobre su compatibilidad con el mercado
comun, de acuerdo con lo establecido en el articulo 88 del Tratado cons-
titutivo de la Unién Europea.

Disposicion final primera. Titulo competencial.

Lapresente orden se dicta al amparo del Articulo 149.1.13.* de la Cons-
titucion, que atribuye al Estado competencia en materia de bases y coor-
dinacién de la planificacién general de la actividad econémica.

Disposicion final segunda. Entrada en vigor.

Lapresente Orden entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacién
en el «Boletin Oficial del Estado».

Madrid, 12 de julio de 2005.

ESPINOSA MANGANA

MINISTERIO
DE SANIDADY CONSUMO
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RESOLUCION de 24 de junio de 2005, de la Secretaria
General de Sanidad, por la que se da publicidad al Conve-
nio de colaboracion entre la Consejeria de Sanidad de la
Junta de Galicia y el Instituto de Salud Carlos III, para la
realizacion de un sistema de vigilancia epidemiologica
molecular de la infeccion por VIH en Galicia y un estudio
de investigacion de los subtipos no-B y recombinantes
detectados.

Suscrito el 22 de abril de 2005, Convenio de colaboracion entre la Con-
sejeria de Sanidad (Direccion General de Salud Publica) y el Instituto de
Salud Carlos III, para la realizacién de un sistema de vigilancia epidemio-
l6gica molecular de la infeccion por VIH en Galicia y un estudio de inves-
tigacion de los subtipos no-B y recombinantes detectados, en cumpli-
miento 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 Publi-
cas y del Procedimiento Administrativo Comun, procede la publicacién
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, 24 de junio de 2005.—El Secretario general, Fernando Lamata
Cotanda.

ANEXO

Convenio de colaboracion entre la Consejeria de Sanidad (Direc-
cion General de Salud Piblica) y el Instituto de Salud Carlos III,
para la realizacion de un sistema de vigilancia epidemioldgica
molecular de la infeccion por VIH en Galicia y un estudio de inves-
tigacion de los subtipos no-B y recombinantes detectados

En Santiago de Compostela, 22 de abril de 2005.

REUNIDOS

De una parte: El Excmo. Sr. D. José Manuel Gonzalez Alvarez, Conse-
jero de Sanidad y Presidente del Servicio Gallego de Salud, en virtud de las
facultades atribuidas en el articulo 3 de la Ley 1/1983, del 22 de febrero,
reguladora de la Junta y de su Presidente; en el Decreto 13/2005, del 3 de
febrero, por el que se establece la estructura organica de la Consejeria de
Sanidad, y en el Decreto 14/2005, del 3 de febrero, por el que se establece la
estructura organica del Servicio Gallego de Salud y de conformidad con lo
establecido en el acuerdo de la Junta del 27 de marzo de 1991, hecho
publico mediante Resolucion del 8 de abril de 1994, de la Consejeria de
Economia y Hacienda (DOG num. 82, de 30 de abril de 1991).

Y de otra: El Sr. D. Francisco Gracia Navarro, Director general del Insti-
tuto de Salud Carlos III, con niimero de identificacion fiscal Q 2827015 E, en
virtud de las competencias atribuidas por el Real Decreto 375/2001, de 6 de
abril, por el que se aprueba el Estatuto del Instituto de Salud Carlos Il y el
Acuerdo de Consejo de Ministros de 3 de julio de 1998, en su nombre y
representacion.

EXPONEN
Primero.—Que la infeccion por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana

(VIH) y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (sida), constituyen un
problema socio-sanitario de primera magnitud en nuestra sociedad.
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Que este virus varia de forma importante, 1o que condiciona la apari-
cién y seleccién de resistencias a los farmacos que se vienen utilizando,
asi como la existencia de tres grupos de virus diferentes: M, N y O. Dentro
del grupo M o principal, existen varios subtipos y formas recombinantes
circulantes (FRC’s), entre las que se encuentra la CRF14_BG, identificada
recientemente en Galicia, dentro de las actividades de este Convenio en
afos anteriores. En la actualidad existen farmacos antirretrovirales, utili-
zados de forma cada vez mas extensa y temprana en el transcurso de la
infeccién por VIH, y que aportan beneficios sustanciales a los afectados,
pues aumentan su supervivencia y mejoran su calidad de vida, prolon-
gando el periodo previo al diagnéstico de sida. Estas resistencias estan
atenuando los beneficios que se venian observando en estos pacientes en
cuanto a su mayor supervivencia y aumento de su calidad de vida.

Segundo.—Que, como ocurre en otras enfermedades infecciosas, la
aparicion y seleccion de resistencias supone el factor mas importante en
el fracaso de los tratamientos empleados en los pacientes infectados por
el VIH.

Tercero.—Estas resistencias pueden detectarse alin en pacientes que
no habian estado sometidos a tratamiento previo, como consecuencia de
la variabilidad del virus, de la transmision de cepas resistentes o incluso
pueden adquirirse por recombinacién con otros virus de otras proceden-
cias, como subtipos distintos a los que circulan con mayor frecuencia en
Galicia, los cuales pueden tener diferente susceptibilidad a ciertos farma-
CoS.
Cuarto.—Que es de gran interés conocer cuales son las mutaciones de
resistencia encontradas en pacientes tratados y no tratados, porque
podria ser un indicador de la terapia a seguir, mejorando la efectividad de
los tratamientos y evitando riesgos derivados de efectos secundarios
innecesarios.

Quinto.—Por todo ello se considera necesario seguir manteniendo una
vigilancia que describa cual es la situacién actual y la evolucién de los
pacientes tratados en los hospitales gallegos, respecto a la prevalencia de
estas resistencias, asi como respecto a la incidencia en los pacientes de
nuevo diagnéstico y su posible repercusion en el manejo clinico de los
mismos.

De acuerdo con las competencias atribuidas por la Constitucion Espa-
nola, la Ley General de Sanidad y el Estatuto de Autonomia respectivo, las
partes convienen firmar el presente Convenio sometido a las siguientes

CLAUSULAS

Primera.—La finalidad del presente Convenio de colaboracion es la
realizacion de un estudio de investigacion para conocer la circulacién de
resistencias y subtipos distintos al B en Galicia, asi como el seguimiento
de los recombinantes estudiados y el estudio de los que se presenten nue-
VOs.

Objetivos generales:

Determinar la circulacion de cepas resistentes y subtipos no-B y
recombinantes en Galicia, para lo cual se analizaran todos los casos de
infeccién nueva, bien de infeccién primaria o en estadios mas avanzados.
Estudio y seguimiento de los casos no-B ya detectados en Galicia con
motivo del estudio ya realizado en afios anteriores, asi como de los nue-
vos subtipos no-B y recombinantes que aparezcan.

Facilitar informacién al sistema sanitario que posibilite adecuar los
tratamientos dependiendo de la deteccién de resistencias y subtipo, sin
esperar al incremento de la carga viral o al deterioro clinico o del sistema
inmune.

Segunda.—La Consejeria de Sanidad se compromete a:

a) El envio de muestras desde los hospitales gallegos participantes
en el estudio al Area de Patogenia Viral del Centro Nacional de Microbio-
logia del Instituto de Salud Carlos III.

b) Realizar la coordinacién y transmision de informacion entre el
Instituto de Salud Carlos III y los hospitales participantes en el estudio.

c) Hacer mencion de la colaboracion con el Instituto de Salud Car-
los III cuando se haga uso publico de los datos provenientes del estudio.

Tercera.—El Instituto de Salud Carlos III se compromete a la realiza-
cién de las siguientes actividades:

a) Recepcion en el Centro Nacional de Microbiologia (Area de Pato-
genia Viral) de las muestras enviadas desde Galicia y de sus datos corres-
pondientes.

b) Realizacion de las pruebas de resistencias y caracterizacién de
subtipos, asi como estudios de todos los pacientes de nuevo diagnéstico
y en los subtipos no-B detectados.

c) Notificar los resultados a la Consejeria de Sanidad.

d) No publicar ningin resultado sin comunicarlo previamente a la
Consejeria de Sanidad.

e) Hacer mencién en todas las publicaciones de los participantes en
el estudio.

f) Formar en las técnicas empleadas en el estudio de profesionales
de la Comunidad Auténoma de Galicia, si ésta lo solicita, en el laboratorio
de referencia.

Cuarta.—Para la aplicacion, seguimiento e interpretacion del presente
Convenio, se creara una Comision Mixta, integrada por los siguientes
miembros:

Por el Instituto de Salud Carlos III:

D. Rafael N4jera Morrondo, Jefe de Area de Patogenia Viral. Centro
Nacional de Biologia Fundamental.

D.? Lucia Pérez Alvarez, Jefe de Seccién de Patogenia Viral. Centro
Nacional de Biologia Fundamental.

Por la Consejeria de Sanidad:

D. Jorge Hervada Vidal (Subdirector general de Informacién, Preven-
cién y Control de Enfermedades).

D. José Antonio Taboada Rodriguez (Jefe del Servicio de Prevencion y
Control de las Enfermedades Transmisibles).

En el supuesto de desacuerdo entre las partes que componen esta
comision, el Consejero de Sanidad resolvera las distintas cuestiones que
fueran objeto de divergencia. Dicha resolucién podra ser impugnada ante
la jurisdiccion contencioso-administrativa.

Quinta.—La Consejeria de Sanidad se compromete a abonar dieciocho
mil euros (18.000,00 €) al Instituto de Salud Carlos III, con cargo a la apli-
cacion presupuestaria 1102.313A.640.4 de los presupuestos generales de
la Comunidad Auténoma para el afio 2005, en la que existe crédito sufi-
ciente.

La Consejeria de Sanidad ingresara el 10% del total a abonar al Insti-
tuto de Salud Carlos III (1.800,00 €) a la firma del presente Convenio, tras
la presentacion de la memoria de las actividades a realizar junto con el
cargo o factura correspondientes, y el resto (16.200,00 €) tras la finaliza-
cion del estudio, previa entrega por parte del Instituto de Salud Carlos III
del trabajo realizado y de los cargos o facturas correspondientes, asi
como la certificacion de conformidad de la Direccién General de Salud
Publica de la Consejeria de Sanidad.

Sexta.—La suscripcion del presente Convenio no conlleva relacion
contractual alguna entre la Consejeria de Sanidad y los profesionales que
realicen las actividades objeto del mismo.

Séptima.—Son causas de resolucion del presente Convenio:

a) El incumplimiento total o parcial de sus clausulas o alteracion
esencial de su contenido sin contar con la autorizacién de la Consejeria
de Sanidad.

b) El transcurso del tiempo estipulado sin que se desarrolle.

En razoén de interés publico, la Consejeria de Sanidad podra suspender
la ejecucion del Convenio.

Octava.—Este Convenio entrara en vigor al dia siguiente de su firma y
tendra una vigencia hasta el 31 de diciembre de 2005.

Novena.-El presente Convenio podra ser prorrogado, siempre que
exista crédito presupuestario suficiente, de forma expresa, por periodos
sucesivos, previo acuerdo de ambas partes y con anterioridad a la fecha
de finalizacién del mismo.

Y, en prueba de conformidad, se firma el presente Convenio en ejem-
plar triplicado, en el lugar y fecha anteriormente indicados. Firmado.—Por
la Consejeria de Sanidad de la Junta de Galicia, José Manuel Gonzélez
Alvarez.—Por el Instituto de Salud Carlos III, Francisco Gracia Navarro.
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RESOLUCION de 24 de junio de 2005, de la Secretaria
General de Sanidad, por la que se da publicidad al Con-
venio de colaboracion entre el Servicio Regional de
Empleo de la Comunidad de Madrid y el Instituto de
Salud Carlos 111, para el desarrollo del plan de formacion
de Auxiliares Técnicos de Investigacion. Finnova-2005.

Suscrito el 6 de mayo de 2005, Convenio de Colaboracion entre la
Comunidad de Madrid (Servicio Regional de Empleo) y el Instituto de
Salud Carlos III para el desarrollo del Plan de Formacion de Auxiliares
Técnicos de Investigacion. FINNOVA-2005, en cumplimiento de lo dis-
puesto en el apartado dos del articulo 8 de la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del
Procedimiento Administrativo Comun, procede la publicacién en el Bole-



