5413 - 13/7/2018

Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 502

ANEXO - RESOLUCION N° 1287/MSGC/18

ANEXO |

Becas de Investigacion - Bases y Condiciones Generales

I. De las Caracteristicas:

1. Llas becas estan destinadas a desarrollar actividades de investigacion en el ambito de los
Hospitales o Unidades dependientes del Ministerio de Salud del Gobierno de la Ciudad
Autonoma de Buenos Aires.

Las becas a otorgar se denominaran "Becas de Investigacion".

Las becas de Investigacion tendran unaduracion de dos (2) afios prorrogable porUnicavez
por un periodode un (1) afo.

4. Serande tiempocompleto, 45horas semanales con dedicacién exclusiva.

5. Podran aspirar a las becas de Investigacidn, aquellos profesionales de la salud que no
integren la Carrera Municipal de Profesionales de la Salud (Ordenanza N° 41.455 y
modificatoria N° 41.783).

Il. Requisitos para la obtencién de la Beca:

1. Llasbecas aotorgarseran 10 (diez).

2. Seotorgara prioridad alostrabajos de investigacion sobre los siguientes temas:

a.
b.
c.

d.

Salud sexual y reproductiva
Salud maternoinfantil
Enfermedades cronicas no transmisibles

Recursos humanos en salud

lll. Del proyectoy presentacion:

1. Elinteresadodeberdpresentarenunacarpeta o anilladotodaladocumentacidonenel
orden que a continuacién se detalla, numerada, original y copiadigital en formato PDF en

pendrive.

a. Resumendel proyectoseguinel modelodel ANEXO I, conlos datos completos.

b. Proyecto.

c. Aceptacidondel Directorde beca, confirmay sello.

d. Aprobacién del Comité de Docencia e investigacion (CODEI) o de la Direccién
General de Docencia, Investigaciény Desarrollo Profesionalssi se tratade un
trabajo del nivel central.

e. Aprobaciéon del Comité de Eticaen Investigacidn (CEl) acreditado o comprobante
de que el proyecto se encuentraen evaluacion.

f.  Curriculum Vitae del becario segin modelo del Anexo V.

g. CurriculumVitae del directorde beca.

h. Disposiciénautorizante de laDireccidnde lalnstitucién donde realizard sus

actividades, por GEDO. En caso que la Disposicién de la Direccidn esté pendiente

al momento de inscripcion, la presentacion de lamjsmaes condision 5 ~pyiyvpp
indispensable paralaadjudicacion de labeca.
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2. El proyectose presentarasiguiendo el siguiente esquema:

a.
b.

Hoja de Resumen segin modelo del Anexo lll

Introduccidn: deberd puntualizar el estado actual del conocimiento sobre el tema
propuesto.

Hipdtesis.

Objetivos.

Metodologia: se debe detallarel disefio del estudio, el material, los métodos a
utilizary las distintas etapas del desarrollo para demostrarlos objetivos.
Resultados preliminares (si los hubiere).

Mencién de maneraexplicitade los recaudos éticos para laejecucién del proyecto
y los instrumentos que se utilizardn a este fin (consentimiento informado, etc.
Factibilidad de la propuesta, barreras y facilitadores.

Referencias bibliograficas.

Personal involucradoy sus responsabilidades en el desarrollo del proyecto.
Financiamiento del plan de trabajo, aclarando las fuentes de financiacién de
acuerdoal AnexolV.

Formulario de registro de investigacion (Anexo IV).

3. Completar la parte superior del ANEXO VI por duplicado.
La parteinferiorsera completadaporel personal de la Direccion General de Docencia,

Investigaciony Desarrollo Profesional, Consejo de Investigacién en Salud (CIS), se
firmard como acuse de recibo y se entregara una copia al postulante. En caso de
faltar algun documento, el material no sera recibido hasta completar toda la
documentacién. Una copia de la hoja de inscripcidon con la documentacion
faltante, se devuelveal postulante parasu orientacién, quedando la otra copia en
el CIS para ser completada contra entrega de toda la documentacion.

11l. Del Director de Beca:

1. Cada becario debe proponer un Director de Beca entre los profesionales de la Carrera
Municipal de Profesionales de la Salud, pertenecientes al Hospital u organismo donde se
realizara el trabajo de investigaciéon, siempre que tuviera cualidades relevantes en el
campo de la investigacion avaladas por publicaciones y formacién de discipulos. En los
Hospitales que cuenten con Profesionales de la Carrera de Investigadordel Gobierno de la
Ciudad Autédnoma de Buenos Aires, se recomienda designar como Director de Becaa un
miembro de dicha Carrera, siempre que fuerade laespecialidad referidaen el objetivo del
proyecto.

2. El Directorde Beca debe responsabilizarse por la formacién y capacitacion del becario, el
cumplimiento del plan de trabajo propuestoylapresentacién entérmino de los informes.

3. El desempefiode laDireccién de Becano reconoce lapercepciénde retribucion alguna.

4. Elincumplimiento por parte del Director de Becade sus obligaciones, podra dar lugar a su
reemplazo y/o su inhabilitacién para desempefiarse ¢6ra018il&&0298A- pdoteRbYd3P
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concursos de becas.

IV. De la Seleccién:

Para la adjudicacién de las becas se tendrdn en cuentade manera especial laoriginalidad, la
importancia, factibilidad, actualidad, utilidad, interésy calidad cientificadel proyecto presentado, los
antecedentes del postulante (Residencia, participacion en proyectos de investigacion, etc.)ylosde su
Directorde Beca.

V. Del Becario:

1. Serdnobligacionesdelbecario:

a. Dedicacién exclusiva. Al momento de su nombramiento no podra tener otra
relacién laboral. Esto es excluyente.

b. Cumplir con el plan de trabajo aprobado. Cualquier modificacién debera contar
con la conformidad de Director de Beca y ser comunicada y aprobada por el
Consejo de Investigacion en Salud.

c. Documentary registrarcada observacion, caso clinico o experienciaen formaclara
y accesible para responder a eventuales requisitorias del Comité de Etica en
Investigacion, Comité de Docencia e Investigacion del Hospital y/o del Consejo de
Investigacién en Salud.

d. Concurrir a las entrevistas a que fuere citado por el Comité de Etica en
Investigacion delhospital y/o del Consejo de Investigacidn en Salud y suministrar
todos los elementos de juicio que se le solicitare.

e. Elevar al Consejo de Investigacién en Salud, por intermedio del Comité de
Docencia e Investigacién hospitalario, un informe cuatrimestral sobre las tareas
desarrolladas, los resultados preliminares obtenidos y las dificultades encontradas
en el desarrollo de la investigacidon. Dicho informe sera acompafiado por la
evaluacion académica del Director de la Beca. Dentro de los dos (2) meses
posteriores a la finalizacion de la beca, deberd presentar un informe final de su
actividad con sus conclusiones junto con la evaluacién académica del Director de
la Beca. Debera adjuntar copia de las publicaciones efectuadas o de los
manuscritos enviados a publicar.

2. Los becariostendranderechoauna licenciaanual de quince (15) dias corridos con goce de
sueldo. En caso de enfermedad se les otorgard hasta un maximo de treinta (30) dias
corridos, continuos o discontinuos, de licencia con goce de sueldo. En caso de excederse
estos plazos, se dara por finalizada labeca. Como circunstancia de excepcion el Consejo de
Investigacion en Salud podrdsolicitar al Ministro de Salud la prosecucién de la misma. En
caso de embarazo se concederd lalicencia de Ley.

3. La becaconsistirdenunmonto mensual equivalente alaasignacion basica del Profesional
Asistente Adjunto (PS25) de 30 hs. Multiplicada por el coeficiente 2,5.

4. En caso de obtener la beca y de corresponder, segun la actividad a desarrollar, deberd
contar con un seguro de Responsabilidad Civil por Mala Praxis Médica, contratado con una
compaiiia de plaza que se transfiera en favor del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires,
gue protejalosintereses de lamismaante la eventual existencia de dafios por mala praxis,

que deberd estar vigente el tiempo en que dure la beca, dEMEASD PeRdVake eRedbYdaP
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vencimiento anterior a la finalizacion de la misma.

IF-2018-16562933- -DGDIYDP
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VI. De la finalizacion de la Beca:

1. El profesionalbecarioinvestigadorpodrainterrumpirlabecade investigacidn por razones
fundadas, comunicando la decisidn al Director de Becay al Consejo de Investigacidén en
Salud.

2. El Ministerio de Salud darad por finalizada la beca si existieran dos (2) informes
cuatrimestrales consecutivos que fueran desaprobados por el Consejo de Investigacidn en
Salud.

VIl. Eventos Patentables

1. Side lasinvestigacionesrealizadas surgiere unresultado patentable, el investigador no
tendrd autonomia en su patentamiento.

IF-2018-16562933- -DGDIYDP
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ANEXO VI

Solicitud de Inscripcién (por duplicado)

a) Tema

Apellido/s:
Nombre/s:

DN

Titulo del Proyecto:

Domicilio particular
Domicilio laboral
TE y celular Correo

electrénico

cu/cur

Declaro conocer las bases del concursoy presentar todos los documentos
solicitados. En caso de faltar documentacion o no cumplir los requisitos del concurso
se me informa que la misma no sera aceptada fuera de este acto de inscripcion.

Firmay aclaracion

Solicitud de inscripcion

1 carpeta original y 2 CD o pendrive

Autorizacion del Jefe inmediato

Disposicion del Director

Autorizacion del CODEI

Aprobacion del CEl

CV del postulante (segin ANEXO (V)

CV del director

Proyecto de investigacion

Resumen (segin ANEXO III)

Formulario de Registro (ANEXO IV)

Listade cotejo

pendrive conteniendo la documentacion
anterior en PDF con los siguientes archivos:

a) autorizaciones

b) CV —apellido**

c) CV del director

d) Resumen

e) Proyecto de investigacion

f) Formulario de registro

**Sj faltare algun documento del CV (DN,
matricula, Titulo anvers o, revers o) indicarlo:

Firma, fecha y aclaracién

del recepcionista que ha

controlado la lista de

cotejo para lainscripcion
IF-2018-16608822- -DGDIYDP
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ANEXOV
MODELO DE PRESENTACION DEL CURRICULUM VITAE DEL POSTULANTE A LA BECA

1. Datos personales:
Apellidoy Nombre:
Fechade Nacimiento:
Edad:
Estado civil:
DNI: CUIL:
Nacionalidad:
Matricula Nacional o Registro N2:
Domicilio:
Cdédigo Postal
Correoelectrénico
TE: Celular:
2. Actividad profesional y Docente

Titulo de grado:

-Especialidad (indicarsi es con titulo universitario, organismoy afio que la otorgd aclarando sifue
con o sinevaluacion)

-Doctorado (finalizado o en curso)
-Maestria (finalizada o en curso)
Actividad docente
-Universitaria (indicar cargo de mayorjerarquia)

-No universitaria (indicarsi fue director, coordinador o secretario de cursosindicando nombre,
institucion y duracion de los mismos)

-Disertaciones (indicar titulo, lugar, fecha)

Formacion profesional
- Residencia o Concurrenciacompleta
- Jefe o Instructorde residentes

- Becas mayores de un afio
IF-2018-16608883- -DGDIYDP

IF-2017-21148699- -DGDIYDP
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- Cursos (mayorde 500 horas, de 100 a 499 hs, de 50 a 99 hs, de menosde 50 hs).

- AsistenciaaCongresos

3. Actividad eninvestigacion

Publicaciones (Indicar titulo de la publicacién, todos los autores en el orden que figura en la

publicacion, Revista, afio, vol, paginas)

- Libros

- Capitulodelibros

- Presentacionesacongresos
- Subsidiosrecibidos(individual o grupal)
- Premiosydistinciones

- Sociedadescientificas

- Actividades en Sociedades cientificas

- Otros que considere necesario

4- Anexar documentacion

4.1- Anexar fotocopiadel DNI, matriculay titulo anversoy reverso

4.2- Anexartodos los certificados respaldatorios de la actividad declarada

IF-2018-16608883- -DGDIYDP
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Anexo IV: Formulario del Registro Centralizado de Proyectos de Investigacion

Tituo ID
Institucion
Servicio (NO LLENAR)
Investigador Apellido y Nombres Servicio | GCBA | Conduccién | En formacion Carrera investigador
Principal
Correo electronico

Financiacion Fuente Sector Industria farmacéutica

Sin financiacion Plblico Si

Nacional Privado No

Extranjera Otros

Financiggor
Poéliza de seguro (de corresponder) Empresa N°

Investigacion

Bésica Exp. en Animales Epidemioldgica
Investigacion Clinica Ciencias Sociales Servicios de Salud
Alcance

Multicéntrico internacional [ ] Multicéntrico nacional [ ] Limitado al hospital

Disefio (so6lo para Investigacion Clinica y Epidemiolégica)

L]

1.0Observacional 2.Experimental

1.1.descriptivo 2.1. Ensayo drogas/dispositivos

1.2.analitico fase | fase Il |:| fase I D fase IV |:|
1.2.1.Corte transversal 2.2. No drogas/dispositivos

1.2.2. Caso—control

1.2.3. Cohorte

Filtro metodoldgico

Etiologia-Dafio | |  Riesgo-Pronéstico [ |  Diagnéstico [ |  Terapéutica [ |  Rev.Sistematica [ |

Fecha presentacion N° de pacientes a reclutar en el hospital Tiempo estimado de duracion del proyecto (meses)

A 1 I

Sl NO
Consentimiento Informado: | | | |
Autorizacion Jefe * Fecha: a;
Aprobacién del CODEI ** Fecha: 1
Aprobacion del CEl Fecha: 1
Disposicion autorizante Director Fecha: 1 Ne:
* En caso de corresponder
** o Comité de Revision Institucional, en caso de corresponder
A COMPLETAR POR LA DIRECCION GENERAL DE DOCENCIA E INVESTIGACION
Sl NO
Aprobacion ANMAT Fecha: 1 Ne:
Convenio GCBA Fecha: 11 Ne:
Registro Pablico Fecha: 1 Nee
Finalizado si [ ] no[ | Fechadefinalizacion ]
Informe final  si [ | no [ ] Publicacion
Suspendido si [ ] no [ ] Fechadesuspension _// Casaz

[F-2018-16608946- -DGDIYDP
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ANEXO Il
MODELO PARA PRESENTAR LA HOJA DE RESUMEN
Letra Arial 10, no mas de una hoja(doble faz) porduplicado
TiITULO DEL PROYECTO:
Apellidoy Nombre del Director del proyecto:
CUIL: FC:
Hospital o Centro:
Apellidoy Nombre del Postulante:
DNI CUIL
Domicilio: TE:
Correoelectrénico:
En caso de poseercuentadel Banco Ciudad indicar:
Tipode cuentaN@: Sucursal CBU
RESUMEN (No més de 250 palabras, indicando INTRODUCCION, OBJETIVOS, METODOLOGIA,

IMPACTO ESPERADO)

IF-2018-16608985- -DGDIYDP
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ANEXO Il
Becas de Investigacidon — Bases del lamado a Concurso

El presente llamado se realizard de acuerdo a las normas operativas que se encuentranen el
Anexol.y laOrdenanzaN240.406y su modificatoriala Ordenanza N241.29

Inscripcion:

La inscripcion para el presente Concurso se efectuara en la sede de la Direccién General de
Docencia, Investigacidn, y Desarrollo Profesional sita en Monasterio 480, CABA, en la fecha y
horarios que ésta determine, debiendo el mismo llevarse a cabo dentro del mes inmediato
posteriorde aprobadalapresente.

l. Jurado

Se designa como integrantes del Jurado para este Concurso de Becas de investigacion

1 representantedel Ministerio de Salud:

Dra. Laura Y. Antonietti, DNI: 21.849.311

2 representantes de la Direccién General de Docencia, Investigacién y Desarrollo Profesional:
Dr. Gustavo Castafio, DNI: 14.597.125 y Dra. Adriana Duran, DNI: 16.891.390

2 representantes de los Comité de Docencia e Investigacion (CODEI):
Dra. Diana Klajn, DNI:13.131.237 y Dr. Gustavo De Simone, DNI: 11.897.681

Il. Némina de inscriptosy jurados

a. La némina de los inscriptos y del Jurado serd exhibida dentro de los dos (2) dias
posteriores al cierre de la inscripcién, en la pagina Web de la Direccion General de
Docencia, Investigaciony Desarrollo Profesional.

Ill. Actuacion del Jurado

a. ElJurado se reunird dentro de los veinte (20) dias corridos del cierre de la inscripcién y se
expedird dentro de los treinta (30) dias habiles de iniciada su tarea. Este uUltimo plazo
podra ser prorrogado por la Direccién General de Docencia, Investigacion y Desarrollo
Profesional a pedido del Consejo de Investigacidon en Salud cuando la cantidad de
inscriptos o la entidad de los proyectos presentados asilo requiera.

b. Las deliberaciones del Jurado seradn de caracter reservado. El Jurado podra solicitar el
asesoramiento de especialistas reconocidos en algunas areas temadticas, para una mejor
evaluacién de los proyectos.

c. En la primera reunidn del Jurado deberan resolverse las oposicones que se hubieren
presentado respecto de losinscriptos.

d. Eljuradodeberalabrarunacta que resumasusactuaciones. En el acta final debera
constar lavaloracién de cada uno de lositems debidamente fundado, con el orden de
mérito correspondiente.

IV. Conclusidn del procedimiento. Propuestade designacion.

a. Emitido el dictamen, la presidencia del Consejo de Investigacién en Salud ctard a los
interesados para que comparezcan a su sede, en el plazo de 48 horas ghébiles)ba fin de
. . . 1F- 8—166(% 032-, -DGDIYDP
notificarse del dictamen del Jurado. En el acto de notificacidn se |e entregard a cada uno

de los postulantes una copia del dictamen. En el supuesto que el inscripto no concurriera
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en el plazo fijado se lo tendrd por notificado. Los postulantes podran, en el plazo de 2 dias
de notificados, presentar reclamaciones contra el dictamen, debidamente fundadas, ante
la Direccién General de Docencia, Investigacion y Desarrollo Profesional.

b. Las reclamaciones se pondran en conocimiento del Jurado, para su intervencion a fin de
que ratifique o rectifique su dictamen. Las reclamaciones seran resueltas por la Direccion
General de Docencia, Investigacidony Desarrollo Profesional.

c. Elconcurso se declarara desierto cuando:

- No hayainscriptos.

- Ningunode los postulantesreulna, acriterio del jurado, los requisitos minimos de
antecedentes (del postulante y/o del Directorde Beca) y/o de lacalidad de |a
propuesta.

d. El Consejo de Investigacidn elaborara el orden de mérito definitivo y elevard la propuesta
de designacién alaMinistra de Salud.

e. La Ministra de Salud, emitird la resolucién de designacidn de los becarios de acuerdo con
el orden de méritos, dentrode los 15 dias habiles de la elevacion del dictamen definitivo.

IF-2018-16609032- -DGDIYDP
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“2018 — ANO DE LOS JUEGOS OLIMPICOS DE LA JUVENTUD”

Hoja Adicional de Firmas
Informe grafico
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