ALLEGATO ALLA DELIBERA N. 1911 DEL 9 NOVEMBRE 2012

Ministero della Salute

DIPARTIMENTO DELLA SANITA’ PUBBLICA E DELL’INNOVAZIONE
DIREZIONE GENERALE DELLA RICERCA SANITARIA E BIOMEDICA E DELLA VIGILANZA SUGLI ENTI

Convenzione tra il Ministero della Salute e Regione Friuli Venezia Giulia per la regolamentazione dello
svolgimento dei programmi della Ricerca Sanitaria relativi all’anno 2010, afferenti I’Area Clinico-Assistenziale
Ricerca Finalizzata (ORDINARIO)

Convenzione n. 267/RF-2010-2318620
Premesso che

a seguito di quanto disposto dall’art. 12 e dall’art. 12 bis del D. Lgs. 30 dicembre 1992 n.502, come modificato e
integrato dal D. Lgs. 229/99, concernenti il finanziamento a carico del Ministero della Salute dei progetti di ricerca
presentati dai Destinatari Istituzionali, individuati dalla normativa stessa, si rende necessario, ai fini dello
svolgimento dei programmi di ricerca finalizzata per I’anno 2010, approvati dalla Commissione Nazionale per la
Ricerca Sanitaria nella seduta del 17 maggio 2012, disciplinare i conseguenti rapporti di collaborazione e finanziari;

il Ministro della Salute di concerto con il Ministro dell’Istruzione dell’Universita e della Ricerca, su proposta della
Commissione Nazionale per la Ricerca Sanitaria e sentita la Conferenza Stato Regioni, nell’ambito del Programma
per la Ricerca Sanitaria, ha emanato in data 23 settembre 2011 il Bando della Ricerca Finalizzata 2010;

con il Decreto Direttoriale del 27 settembre 2011, registrato dall’Ufficio Centrale di Bilancio presso questo
Ministero -decreto n. 5292 del 03 ottobre 2011- ¢ stata impegnata la somma complessiva di € =85.627.000,00=
(ottantacinquemilioniseicentoventisettemila/00) sul capitolo n.3398 p. g.1“Spese per la ricerca finalizzata in
attuazione degli obiettivi prioritari, biomedici e sanitari del Piano Sanitario Nazionale” per la ricerca finalizzata
2010;

con Decreto Direttoriale del 13 giugno 2012, registrato dalla Corte dei Conti il 7 settembre 2012 al Reg. 12 - foglio
384, sono stati ripartiti i fondi assegnati ai progetti di ricerca finalizzata 2010, per complessivi
€ =83.127.000,00= (ottantatremilionicentoventisettemila/00), cosi come approvati dalla Commissione Nazionale per
la Ricerca Sanitaria nella seduta del 17 maggio 2012, tra cui € previsto lo svolgimento del Progetto RF-2010-
2318620 “Optimizing and integrating the delivery of primary care services for risky drinkers in Region
Friuli-Venezia Giulia” presentato dal Destinatario Istituzionale Regione Friuli Venezia Giulia. Per il predetto
progetto € stato autorizzato un finanziamento da parte del Ministero della Salute pari a €150.000,00
(centocinquantamila/00);

il “Bando Ricerca Finalizzata 2010”, al punto n.4 “Risorse economiche disponibili e procedure per la scelta dei
progetti”, limitatamente all’area clinico assistenziale, testualmente prevede che:” ....Il Ministero rende disponibile
per ogni progetto vincente nell’area clinico-assistenziale il 50% della somma necessaria per il finanziamento; il
restante deve essere garantito dalla Regione dove € stato presentato il progetto e opera il ricercatore ...”;

vista la nota con la quale la Regione Friuli Venezia Giulia si impegna a cofinanziare, attraverso le procedure e con i
mezzi ritenuti piu congeniali, la restante parte del finanziamento necessario per lo svolgimento del progetto.

Il Ministero della Salute
rappresentato dalla Dott.ssa M. Novella Luciani — Direttore dell’ Ufficio IV della Direzione Generale della Ricerca
Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti

Regione Friuli Venezia Giulia
(nel prosieguo denominato Destinatario Istituzionale)
RAPPIESENTALO GA ... v eeeee et et et e et et e e e et e e e

stipulano e convengono quanto segue:
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Articolo 1
La presente convenzione regola I’affidamento da parte del Ministero della Salute — Direzione Generale della
Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti - al Destinatario Istituzionale e al Responsabile
Scientifico (P.l.) del Progetto di ricerca finalizzata dal titolo “Optimizing and integrating the delivery of primary
care services for risky drinkers in Region Friuli-Venezia Giulia’che viene finanziato dal Ministero della Salute per
un importo di €150.000,00 (centocinquantamila/00) con imputazione all’u.p.b. 3.1.2.10. ricerca scientifica capitolo
3398 P.G.1.

Articolo 2

Il Destinatario Istituzionale ed il Principal Investigator svolgeranno il progetto secondo quanto riportato nel
piano esecutivo presentato e approvato da questo Ministero ed in ottemperanza a quanto previsto dal Bando per la
ricerca sanitaria 2010 di cui in premessa.

Sono allegati alla presente convenzione e ne costituiscono parte integrante: il predetto piano esecutivo, le
dichiarazioni indicanti le Unita Operative coinvolte nel progetto, la dichiarazione del Destinatario Istituzionale in cui
si precisa che il Responsabile Scientifico svolgera in via esclusiva la propria attivita presso la struttura del SSN
individuata dal Destinatario Istituzionale medesimo, la dichiarazione di cofinanziamento regionale, il
cronoprogramma, unitamente alle schede finanziarie rimodulate.

Avrticolo 3

La ricerca avra la durata di tre (3) anni e dovra avere inizio entro trenta (30) giorni dalla ricezione da parte
del Destinatario Istituzionale della nota con la quale il Ministero della Salute — Direzione Generale della Ricerca
Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti - comunichera l'avvenuta approvazione e registrazione della
presente convenzione.

Il Destinatario Istituzionale dovra comunicare la data d’inizio della ricerca, con nota sottoscritta dal
Coordinatore Scientifico e dal Legale rappresentante del Destinatario Istituzionale medesimo.

Gli adempimenti previsti ai commi 1 e 2 del presente articolo costituiscono presupposti indispensabili per
awviare la procedura di cui al successivo art. 4.

Il monitoraggio e la verifica del raggiungimento degli obiettivi del progetto di ricerca di cui alla presente
convenzione sono affidati alla Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti.

Le parti convengono che, nel caso il Destinatario Istituzionale sia accreditato ad operare sulla rete del
Workflow della Ricerca, le comunicazioni, relative a tale convenzione, saranno effettuate unicamente attraverso il
sistema di monitoraggio delle ricerche presente su tale rete.

Articolo 4

La prima rata sara pari al 40% del finanziamento totale di cui all’art. 1 della presente convenzione.

La procedura per il pagamento della stessa sara avviata successivamente alla comunicazione da parte del
Destinatario Istituzionale della data di inizio attivita della ricerca, di cui al comma 2 dell’art.3, con contestuale
richiesta del pagamento.

La successiva rata pari al 30% sara erogata dopo la presentazione ed approvazione della relazione, di cui al
successivo art. 5, ed il rimanente 30% dopo I’approvazione della conclusione del progetto, secondo le modalita
stabilite dal successivo art. 7 della presente convenzione.

Avrticolo 5

Il Destinatario Istituzionale dovra trasmettere, anche per quanto previsto dall’articolo 4, al Ministero della
Salute, Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti, allo scadere dei 18 mesi
dall’inizio della ricerca e comunque non oltre i sessanta (60) giorni da tale termine, una relazione sullo stato
d’attuazione complessivo della ricerca, sottoscritta dal Responsabile Scientifico e dal Legale Rappresentante.

La predetta relazione, oltre a contenere la descrizione dell’attivita svolta dalle singole Unita Operative, dovra
anche essere preceduta da una sintesi, a cura del responsabile scientifico del progetto, che descriva nella globalita lo
stato di avanzamento dei lavori di ricerca.

Nel caso il Destinatario Istituzionale non adempia a quanto previsto dai precedenti commi, la Direzione
Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti ha facolta, previa comunicazione
preventiva, di attivare le procedure per la sospensione del finanziamento ed il recupero delle somme erogate
comprensive degli eventuali interessi legali maturati.

Nel caso in cui la relazione non sia considerata dalla Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica
e della Vigilanza sugli Enti idonea a dimostrare lo stato di avanzamento della ricerca, secondo quanto previsto nel
piano esecutivo approvato, I’Ufficio preposto provvedera a richiedere chiarimenti ed integrazioni al Destinatario
Istituzionale che dovra fornire risposta entro i successivi 30 giorni.

Nel caso i chiarimenti pervenuti non consentano all’Ufficio di esprimere un motivato parere favorevole lo
stesso trasmettera la documentazione alla Commissione Nazionale per la Ricerca Sanitaria per le valutazioni di



competenza, dandone comunicazione al Destinatario Istituzionale. E’ facolta del Destinatario Istituzionale presentare
le proprie controdeduzioni prima della seduta di valutazione della CNRS.
Il Destinatario Istituzionale, s’impegna fin d’ora ad accettare quanto sara deciso dalla Commissione stessa.

Articolo 6

Durante lo svolgimento della ricerca potranno essere richieste modifiche al piano esecutivo. Tali modifiche,
comungue, non dovranno stravolgere I’impianto complessivo del documento originario allegato al presente accordo.
Le proposte di variazioni, corredate dalle motivazioni fornite dal responsabile della ricerca dovranno comprovare
che le modifiche stesse siano richieste per assicurare il raggiungimento degli obiettivi e che risultino indispensabili
per tale finalita. Le richieste in questione dovranno essere sottoposte all'approvazione del Ministero della Salute —
Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti - con nota firmata dal
Responsabile Scientifico e dal Legale Rappresentante del Destinatario Istituzionale ed avranno effetto solo dopo
I’eventuale approvazione.

Si precisa che le eventuali modifiche apportate non devono in ogni caso comportare un aumento del
finanziamento a carico del ministero.

Articolo 7

A conclusione del progetto di ricerca, per il pagamento del saldo, dovra essere inoltrata, non oltre sessanta
(60) giorni dalla data del termine della ricerca, al Ministero della Salute —Direzione Generale della Ricerca Sanitaria
e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti - una relazione conclusiva che dimostri esaustivamente la coerenza
dell’attivita svolta con il programma esecutivo approvato, gli obiettivi raggiunti e i documenti prodotti e le relative
pubblicazioni realizzate, nonché il resoconto economico complessivo delle spese sostenute.

La predetta relazione, oltre a contenere la descrizione dell’attivita svolta dalle singole unita operative, dovra
anche essere preceduta da una sintesi, a cura del responsabile scientifico del progetto, che descriva nella globalita il
risultato della ricerca.

Sia la relazione che il resoconto economico dovranno essere inviati seguendo I’eventuale modulistica
predisposta dalla Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti tramite il
workflow della ricerca, al fine di consentire il monitoraggio da parte della Commissione Nazionale della Ricerca
Sanitaria. L’eventuale documentazione di supporto dovra rimanere a disposizione della Direzione Generale della
Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti presso il Destinatario Istituzionale che provvedera alla
relativa custodia.

Nel caso il Destinatario Istituzionale non adempia a quanto previsto dai commi 1, 2 e 3 del presente
articolo, la Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti, previa
comunicazione preventiva, attivera le procedure per la sospensione del finanziamento, richiedendo contestualmente
la rendicontazione delle spese sostenute, per le conseguenti valutazioni economiche.

Nel caso in cui la relazione non sia considerata dalla Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica
e della Vigilanza sugli Enti idonea a dimostrare lo stato di avanzamento della ricerca secondo quanto previsto nel
piano esecutivo approvato, I’Ufficio preposto, provvedera a richiedere chiarimenti ed integrazioni al Destinatario
Istituzionale che dovra fornire risposta entro i successivi 30 giorni.

Nel caso i chiarimenti pervenuti non consentano all’Ufficio di esprimere un motivato parere favorevole lo
stesso trasmettera la documentazione alla Commissione Nazionale per la Ricerca Sanitaria per le valutazioni di
competenza, dandone comunicazione al Destinatario Istituzionale. E’ facolta del Destinatario Istituzionale presentare
le proprie controdeduzioni prima della seduta di valutazione della CNRS.

Il Destinatario Istituzionale, s’impegna fin d’ora ad accettare quanto sara deciso dalla Commissione stessa.

Articolo 8
Il Ministero della Salute —Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli
Enti - in via autonoma o sentita la Commissione Nazionale per la Ricerca Sanitaria, ha facolta di chiedere
chiarimenti e pud disporre verifiche durante lo svolgimento della ricerca.

Avrticolo 9
Il termine della ricerca potra essere prorogato dal Ministero della Salute —Direzione Generale della Ricerca
Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti -, per un periodo massimo di mesi 12 dalla data di scadenza
iniziale, a seguito di formale, motivata e documentata richiesta del Destinatario Istituzionale inoltrata a firma del
Responsabile Scientifico e del Rappresentante Legale, non oltre i novanta (90) giorni precedenti la data di scadenza
della presente convenzione.

Articolo 10
La presente convenzione, vincolante all'atto della sottoscrizione sia per il Destinatari Istituzionale sia per il
Responsabile Scientifico, sara tale per il Ministero della Salute solo dopo la sua approvazione e registrazione da
parte dei competenti organi di controllo.



Articolo 11

La proprieta degli studi, dei prodotti e delle metodologie sviluppati nell’ambito del progetto € regolamentata
dalla normativa vigente in materia, salvo particolari accordi stipulati tra le parti firmatarie del presente atto, ferma
restando la possibilita dei soggetti istituzionali del Servizio Sanitario Nazionale di fruirne, previa richiesta alle parti
firmatarie. Nel caso il contraente intenda trasferire ad altri soggetti qualsiasi diritto, anche parziale, relativo alla
ricerca in questione, ai risultati della stessa o ad eventuali brevetti derivati deve farne esplicita richiesta al Ministero
della Salute —Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti -. Qualsiasi
documento o prodotto, ivi comprese le pubblicazioni scientifiche, inerenti al progetto deve contenere I’indicazione
che gli stessi sono stati ottenuti con il finanziamento del Ministero della Salute.

Il Ministero della Salute applichera una decurtazione pari al 5% (cinque per cento) del finanziamento
complessivo, qualora dalle verifiche effettuate risultasse non attuata la precedente disposizione.

Le parti convengono che il Ministero della Salute potra dare direttamente diffusione pubblica, anche
attraverso il proprio sito web, dei risultati della ricerca sia in forma completa che sintetica e delle pubblicazioni
scientifiche da essa derivate.

Articolo 12

I beni e gli strumenti necessari per I’esecuzione del presente progetto, possono essere posti a carico dei fondi
ministeriali qualora acquisiti a mezzo leasing, noleggio ovvero in comodato d’uso, per un periodo pari alla durata
originale del progetto.
E’ fatto divieto di utilizzare i fondi del Ministero della Salute per I’acquisto diretto di apparecchiature e materiale
inventariabile e per il pagamento di quote parte stipendiali a favore del personale dipendente.
Per il tempo strettamente necessario all’esecuzione del progetto, SOono ammessi unicamente contratti di lavoro
subordinati o parasubordinati.
Ogni diversa regolamentazione al riguardo, deve essere adottata con apposito atto scritto fra le parti firmatarie della
presente convenzione, da recepire con motivato decreto da sottoporre al visto di competenza degli Organi di
Controllo.

Articolo 13
Le parti contraenti prendono atto che il finanziamento del presente progetto ricade nella gestione dei fondi
per il finanziamento delle attivita di ricerca o sperimentazione, delle unita previsionali di base 3.1.2.10. “Ricerca
Scientifica” capitolo 3398, di pertinenza del centro di responsabilita “Dipartimento della Sanita pubblica
dell’Innovazione” —Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti dello stato di
previsione del Ministero della Salute, in relazione a quanto disposto dal D.lgs. 502/92 e successive modifiche ed
integrazioni.

Articolo 14

Le parti si impegnano all’osservanza, per quanto di rispettiva competenza, delle disposizioni inerenti la
tracciabilita dei flussi finanziari contenute nell’art.3 legge 13 agosto 2010 n.136, e successive modifiche ed
integrazioni.

Si richiama particolare attenzione, al disposto del comma 5 ove si fa esplicito riferimento al Codice Unico
di Progetto (CUP), di cui alla legge 16/01/2003 n.3. A tal fine il Destinatario Istituzionale si impegna a comunicare
al Ministero della Salute Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e della Vigilanza sugli Enti, il
numero di Codice Unico di Progetto (CUP) al momento della comunicazione di cui all’articolo 3 comma 2 della
presente convenzione.

Roma, [i
PER IL DESTINATARIO ISTITUZIONALE PER IL MINISTERO DELLA SALUTE
Regione Friuli Venezia Giulia Il Direttore dell’ Uffici IV

Dr.ssa M. Novella Luciani
Direzione Generale della Ricerca Sanitaria e Biomedica e
della Vigilanza sugli Enti

IL PRESIDENTE
IL SEGRETARIO GENERALE
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