
CONVOCATÒRIA PÚBLICA DE PROJECTES DE RECERCA DE L’AGÈNCIA 
D’AVALUACIÓ DE TECNOLOGIA I RECERCA MÈDIQUES (AATRM) DE L’ANY 
2008 
 
Termini: 23 de març de 2009  
 
Objectiu: la concessió d’ajuts destinats a la realització de projectes de recerca 
clínica i en serveis sanitaris. 
 
Durada: els projectes han de tenir una durada màxima de 3 anys des del moment 
de la concessió de l’ajut. 
 
Beneficiaris: persones físiques o jurídiques que desenvolupin la seva activitat en 
centres sanitaris i de recerca en l’àmbit de Catalunya. 
 
Dotació pressupostària de la convocatòria: 1.021.214,53 € 
 
Documentació: 
 

a) s’ha de complimentar la documentació disponible en l’aplicació telemàtica 
www.recarcalia.cat i enviar-la (telemàticament) a l’AATRM.  

b) Després, els sol·licitants hauran d’imprimir i signar la següent 
documentació: 

 
● carta de presentació de la documentació sol·licitada 
● sol·licitud del projecte (segons el model de l’aplicació telemàtica) 
Dins aquesta sol·licitud hi ha els apartats següents que s’han de 
signar: 
 

⇒ autorització del responsable legal del centre ( en el nostre 
cas, Gerent de l’IDIAP) 

 ⇒ declaració del compromís de bona pràctica científica 
⇒ certificat de la comissió d’investigació del centre (Comitè 
Científic de l’IDIAP) 
⇒ certificat del CEIC 
⇒ llistat dels investigadors del projecte 

   
● CV de l’investigador principal i del coordinador si es tracta d’un 
projecte coordinat. 

 
Tota la documentació haurà d’identificar-se, un cop impresa, amb el codi 
que l’aplicació telemàtica assigna automàticament a la sol·licitud. 
 
Lloc de presentació: la documentació impresa i signada s’ha d’entregar a 
 
  Direcció de l’AATRM 
  Roc Boronat, 81-95 2a Planta 
  08005 Barcelona 
          

 Temes: el projecte s’ha d’emmarcar en algun dels 20 següents temes: 

1. Control de la glucèmia perioperatòria en malalts sotmesos a cirurgia 

2. Nous medicaments: resultats en salut i gestió de la despesa farmacèutica 

3. Atenció sociosanitària i dependència: perfils de pacients i costos de l’atenció 

4. Teràpia de resincronització cardíaca 



5. Efectivitat i qualitat de vida de les diferents opcions de tractament per al 

càncer de pròstata de baix risc 

6. Diagnòstic precoç de la malaltia d’Alzheimer 

7. Avaluació de les noves tecnologies de radioteràpia 

8. Infermeria d’enllaç a la continuïtat assistencial i la seva relació amb 

situacions de dependència 

9. Problemes de seguretat relacionats amb medicaments 

10. Avaluació de les intervencions terapèutiques en primers episodis psicòtics i 

en estats mentals d’alt risc  

11. Sistemes d’informació i mesura de l’eficiència de l’àrea quirúrgica 

12. Factors predictius de toxicitat en tractaments oncològics 

13. Avaluació de la implementació de guies de pràctica clínica 

14. Equitat, accés i atenció als malalts terminals 

15. Diagnòstic i tractament de la febre sense focus en el lactant 

16. Avaluació de la teràpia regenerativa en el cartílag articular i la 

pseudoartrosi. 

17. Avaluació de la seguretat i de l’eficàcia/efectivitat del tractament quirúrgic 

de la diabetis mellitus tipus 2  

18. Atenció a la dona amb incontinència d’orina 

19. Estratègies de millora en l’adequació de l’ús d’estatines i altres fàrmacs en 

la reducció del risc cardiovascular 

20. Avaluació del tractament de tumors amb HIFU (High Intensity Focused 

Ultrasounds) 

Criteris per a la concessió: els ajuts per a cada projecte de recerca s’atorgaran 
d’acord amb la seva adequació a les orientacions i objectius de la Convocatòria i a 
la valoració global que es faci del projecte i del seu pressupost. 
 
En una primera fase: els projectes seran avaluats de forma anonimitzada i es 
tindrà en compte: 
 

→ el vistiplau de la comissió de recerca i del comitè ètic  
→ el compromís de bona pràctica científica, a més del coneixement del tema  
→ l’adequació d’hipòtesis i objectius  
→ l’adequació de la metodologia  
→ la rellevància científica i sociosanitària 
→ la factibilitat del pla de treball i el cronograma 
→ la disponibilitat dels recursos dels centres  
→ la justificació del pressupost. 

 
En una segona fase: no anonimitzada es considerarà: 
 

→ la capacitat de l’equip investigador 
→ la solvència d’aquest equip 


