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IMPRESO SOLICITUD PARA VERIFICACIÓN DE TÍTULOS OFICIALES

1. DATOS DE LA UNIVERSIDAD, CENTRO Y TÍTULO QUE PRESENTA LA SOLICITUD

De conformidad con el Real Decreto Real Decreto 99/2011, de 28 de enero, por el que se regulan los Programas de Doctorado Oficiales

UNIVERSIDAD SOLICITANTE CENTRO CÓDIGO CENTRO

Universidad de Santiago de Compostela Facultad de Medicina y Odontología
(SANTIAGO DE COMPOSTELA)

15019943

NIVEL DENOMINACIÓN CORTA

Doctorado Endocrinología

DENOMINACIÓN ESPECÍFICA

Programa de Doctorado en Endocrinología por la Universidad de Santiago de Compostela y la Universidad de Vigo

CONJUNTO CONVENIO

Nacional CONVENIO ENTRE LA USC Y LA UVIGO PARA EL
PROGRAMA DE DOCTORADO DE ENDOCRINOLOGIA

UNIVERSIDADES PARTICIPANTES CENTRO CÓDIGO CENTRO

Universidad de Vigo Facultad de Biología (VIGO) 36019505

SOLICITANTE

NOMBRE Y APELLIDOS CARGO

CLARA ALVAREZ VILLAMARIN COORDINADOR

Tipo Documento Número Documento

NIF 36062180C

REPRESENTANTE LEGAL

NOMBRE Y APELLIDOS CARGO

Juan José Casares Long Rector Magnífico

Tipo Documento Número Documento

NIF 32384100P

RESPONSABLE DEL PROGRAMA DE DOCTORADO

NOMBRE Y APELLIDOS CARGO

CLARA ALVAREZ VILLAMARIN COORDINADOR

Tipo Documento Número Documento

NIF 36062180C

2. DIRECCIÓN A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN
A los efectos de la práctica de la NOTIFICACIÓN de todos los procedimientos relativos a la presente solicitud, las comunicaciones se dirigirán a la dirección que figure

en el presente apartado.

DOMICILIO CÓDIGO POSTAL MUNICIPIO TELÉFONO

Praza do Obradoiro, s/n - Reitoría 15782 Santiago de Compostela 881811001

E-MAIL PROVINCIA FAX

reitor@usc.es A Coruña 881811201
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3. PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES

De acuerdo con lo previsto en la Ley Orgánica 5/1999 de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, se informa que los datos solicitados en este

impreso son necesarios para la tramitación de la solicitud y podrán ser objeto de tratamiento automatizado. La responsabilidad del fichero automatizado corresponde

al Consejo de Universidades. Los solicitantes, como cedentes de los datos podrán ejercer ante el Consejo de Universidades los derechos de información, acceso,

rectificación y cancelación a los que se refiere el Título III de la citada Ley 5-1999, sin perjuicio de lo dispuesto en otra normativa que ampare los derechos como

cedentes de los datos de carácter personal.

El solicitante declara conocer los términos de la convocatoria y se compromete a cumplir los requisitos de la misma, consintiendo expresamente la notificación por

medios telemáticos a los efectos de lo dispuesto en el artículo 59 de la 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico de las Administraciones Públicas y del

Procedimiento Administrativo Común, en su versión dada por la Ley 4/1999 de 13 de enero.

En: A Coruña, AM 23 de enero de 2013

Firma: Representante legal de la Universidad
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1. DESCRIPCIÓN DEL TÍTULO
1.1. DATOS BÁSICOS
NIVEL DENOMINACIÓN ESPECIFICA CONJUNTO CONVENIO CONV.

ADJUNTO

Doctorado Programa de Doctorado en Endocrinología por
la Universidad de Santiago de Compostela y la
Universidad de Vigo

Nacional Ver anexos.

Apartado 1.

ISCED 1 ISCED 2

Medicina Ciencias de la vida

AGENCIA EVALUADORA UNIVERSIDAD SOLICITANTE

Axencia para a Calidade do Sistema Universitario de Galicia (ACSUG) Universidad de Santiago de Compostela

1.2 CONTEXTO
CIRCUNSTANCIAS QUE RODEAN AL PROGRAMA DE DOCTORADO

         El Programa de Doctorado en Endocrinologia y Nutrición se ha impartido de forma ininterrumpida desde el año 1998. Habiendo obtenido la
mención de calidad del MEC desde su creación y manteniéndola de forma ininterrupida desde entonces. La última que ha obtenido el Programa es la
Mención hacia la Excelencia: MEE2011-0083 (Resolución de 6 de octubre de 2011, BOE-A-2011-16518, de acuerdo con la convocatoria para la con-
cesión de una Mención hacia  la Excelencia a los Programas de Doctorado de las Universidades Españolas (Orden EDU/3429/2010, de 28 de diciem-
bre, BOE 4 de enero de 2011).

     La demanda en este Programa de Doctorado se ha mantenido de forma constante durante todo este largo periodo de impartición, lo que demues-
tra su interés para la sociedad. Esto no es nada sorprendente si tenemos en cuenta que el Programa aborda temáticas de gran interés socioeconómi-
co y sanitario. A modo de ejemplo hay un consenso humano en que la obesidad (y sus secuelas como la diabetes, enfermedades cardiovasculares,
osteoartriticas etc) representan el desafío más importante al que se enfrentan nuestros sistemas nacionales de salud y la sociedad en general. Ade-
más esta temática está íntimamente relacionada con el área de la nutrición que tiene un importante impacto económico en Galicia. A modo de ejem-
plo tenemos algunos de los lideres mundiales en pesquerías como es el caso de Pescanova , compañía con la que investigadores del Programa es-
tán desarrollando proyectos conjuntos.

Dentro de la endocrinología, otra área de enorme interés social y económico está relacionada con las enfermedades tiroideas. Las enfermedades de
la tiroides tienen una elevadísima incidencia en las mujeres adultas. El Hipotiroidismo es una de las patologías más comunes en la medicina cotidiana
asociado o no a autoinmunidad. Pero además, el hipotiroidismo congénito es la mutación congénita más frecuente (1/600 niños nacidos vivos), y por
otra parte el cáncer de tiroides es el único cáncer en la población mundial cuya incidencia se incrementa un 15% anual desde hace más de diez años,
siendo actualmente el quinto en incidencia global en mujeres. Galicia, al ser un área deficitaria de yodo, tiene una especial incidencia y sensibilidad
en relación a las enfermedades tiroideas.

Finalmente, desde hace más de 25 años,  Galicia se ha convertido en un referente mundial en el estudio de las relaciones entre el Sistema Nervioso
y el Sistema Endocrino, área que recibe el nombre de Neuroendocrinología. Esta proyección comenzó en los Departamentos de Fisiología y Medicina
de la Facultad de Medicina de la Universidad de Santiago de Compostela (USC), pero con los años, científicos formados ahí tras sus postdocs en el
extranjero, han extendido y expandido esta área  a la Universidad de Vigo (UVIGO) y a los complejos hospitalarios universitarios asociados a ambas
universidades (CHUS, CHUVI, CHOPO).

 

Hay una serie de indicadores científicos que posicionan a la Endocrinología como area de referencia competitiva de la ciencia en Galicia a nivel inter-
nacional. Entre estos indicadores podemos citar:

      1) El informe reciente (2012) presentado por la Fundación Barrié sobre la ciencia en Galicia(2005-2010) que dice textualmente:“En cuanto al im-
pacto relativo, y centrando el análisis en las disciplinas que obtuvieron una mayor producción científica y más de diez citas por documento, destacan
en primer lugar la Bioquímica y Biología Molecular, con 14,03 citas por documento, y Genética y Herencia, con 13,09. Las otras disciplinas que tienen
más de diez referencias por publicación son, por este orden, Biotecnología y Microbiología Aplicada, Ciencia de los Materiales, Endocrinología y Me-
tabolismo”.

       2) El estudio sobre los científicos gallegos más citados en la comunidad gallega, evaluado mediante el índice-H, muestra que los dos científicos
más citados (Dieguez, Casanueva) son de esta área y Profesores de este Programa.

       3) La presencia de investigadores en proyectos competitivos de ámbito internacional del mayor prestigio como son las convocatorias de proyec-
tos del European Research Council. De los 6 proyectos que han sido obtenidos por investigadores gallegos, dos de ellos corresponden a investigado-
res/Profesores de este Programa (M.Lopez y R. Nogueiras).

       4) La presencia de investigadores del Programa como en proyectos consorciados de la UE de forma ininterrumpida en los últimos 12 años como
son los siguientes (todos ellos relacionados con la temática del Programa):

- OB-AGE: Obesidad y enfermedades del envejecimiento. (VPM)

- EMAS, Estudio a escala europea sobre el envejecimiento en la población masculina y los efectos sobre diversas funciones endocrinas así como dis-
capacidades y problemas consecuencia de los mismos. (VI PM)

- DIABESITY, Identificación de dianas terapéuticas que permitan el tratamiento y prevención de la obesidad asociada a la diabetes tipo 2 (la llamada
“diabesidad”). (VI PM)

- REPROBESITY. Caracterización de nuevos agentes para el tratamiento de la obesidad basado en el reprofiling de fármacos ya existentes.(VII PM)

- NEUROFAST. Caracterización de los mecanismos de recompensa asociados a la ingesta de distintos tipos de nutrientes.(VII PM).

- TRANSINT. Nuevas formulaciones basadas en nanoparticulas para la administración de insulina oral.
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       5) La importante labor investigadora desarrollada en el area ha promovido quela dirección científica del CIBER de Obesidad y Nurición del ISCIII
(CIBERobn) se lleve a cabo desde Santiago (Prof F.Casanueva) coordinando la actividad de los 27 grupos nacionales que conforman este consorcio.

       6) La presencia de los ya doctorados dentro del programa en Hospitales y centros de Investigación de todo el mundo como investigadores post-
doctorales (ver información de los últimos 5 años en las Tablas anexas al final), o más adelante como Investigadores Principales de grupos de inves-
tigación. Esto refleja la calidad de la formación doctoral, y la madurez e independencia como investigadores que se alcanza dentro de nuestro progra-
ma.

 

 

Independientemente de todo lo anteriomente citado somos conscientes de que existe capacidad de mejora y a este respecto hemos hecho un análi-
sis DAFO de la actividad investigadora en el area en Santiago de Compostela para mejorar los distintos paramatros.  

Este análisis (que nos sirve para implantar las oportunas medidas correctoras) muestra lo siguiente:

 Área de Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas

 DEBILIDADES

Escaso reconocimiento de la Actividad Investigadora

Escasa financiación

Buena Comunicación: clínica & básica, básica & clínica y aunque mejorable

Falta de registros de datos

Falta de Espacio Físico cerca del especialista

Falta de personal de apoyo

No existencia de un sistema de Evaluación que identifique esfuerzos   y resultados del personal docente /investigador

 AMENAZAS

Grandes Centros de Investigación

Falta de Apoyo por parte de la Administración

Falta de estabilidad del personal investigador

Investigadores con escasa visibilidad geográfica

Dificultad para la renovación tecnológica

Recorte presupuestario como consecuencia de la situación económico-financiera actual

Falta de formación del personal investigador en gestión

 FORTALEZAS

Existencia de estructuras consolidadas: BIOBANCOS

Organización estable y gestión de Ensayos Clínicos

Facilidad de establecer contacto con otros grupos de investigación: CIBER

Incorporación de la ciencias ómicas como herramienta de investigación

Apoyo Empresarial (de perfil clínico) en favorecer la conexión clínica --- básico

Notable producción científica

Amplio impacto a nivel internacional

Amplia experiencia en colaboraciones con grupos internacionales

 OPORTUNIDADES

Perspectiva favorable: Instituto de Investigación Sanitaria como núcleo de investigación traslacional

Directivos de Centros Sanitarios reconocen cada vez más y mejor la actividad docente e investigadora del    personal asistencial

La pertenencia a estructuras estables (CIBER, CAIBER) fomenta la cooperación de investigadores

Impulso por parte de programas nacionales e internacionales en fomentar la movilidad del personal investigador tanto clínico como básico.

La competitividad internacional acreditada de los Grupos del área de Endocrino y el incremento en Financiación del Programa Horizon 2020. .

cs
v:

 1
04

26
92

79
88

76
63

42
11

60
87

7



Identificador : 122923754

5 / 59

 

 

ADSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE DOCTORADO: ESCUELA DE DOCTORADO INTERNACIONAL DE LA USC 

De acuerdo con lo establecido en el Reglamento de los Estudios de Doctorado de la Universidad de Santiago, este programa se adscribe a la Escue-
la de Doctorado Internacional de la Universidad de Santiago de Compostela (Escuela de Doctorado Internacional de la USC) . La Normativa por la
que se rige este programa es el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC, aprobada en consejo de gobierno el 25 de Junio de 2012 y publi-
cada en el D.O.G. del 29 de Agosto de 2012, nº 164)   Enlace web:

http://www.usc.es/export/sites/default/gl/normativa/descargas/regulamen-
tos/Regulamento_dos_Estudos_de_Doutoramento_da_Universidade_de_Santiago_de_Compostela.pdf

 (la USC está tramitando unas modificaciones menores como una "subsanación de errores", por errores en la numeración de los capítulos. Esta será
publicada en el mismo enlace web)       

 

 

UN PROGRAMA, DOS UNIVERSIDADES COORDINADAS POR LA USC: MECANISMOS DE COORDINACIÓN DOCENTE ENTRE LA USC Y LA
UVIGO    

        Nuestro programa de doctorado se imparte en las dos universidades de Galicia, la Universidad de Santiago de Compostela (USC) y la Universi-
dad de Vigo (UVigo). Existe una larga tradición de colaboración en el doctorado en Endocrinología entre estas dos universidades, que permite apro-
vechar todo el potencial investigador en el área de Endocrinología que existe en nuestra región. Esta colaboración se plasma en el convenio entre
las dos universidades firmado a tal efecto por los rectores de ambas universidades (ver Anexo: CONVENIO ENTRE LA USC Y LA UVIGO PARA EL
PROGRAMA DE DOCTORADO DE ENDOCRINOLOGIA).  

          La USC actuará como coordinadora del Programa de Doctorado. Es competencia y responsabilidad de la Universidad coordinadora asumir las
siguientes funciones, además de las que figuren en el convenio de colaboración del Programa:

·  

·        Coordinar el proceso de elaboración y aprobación del Programa de Doctorado tratando de asegurar la participación proac-
tiva y equilibrada de las Universidades participantes.

· ·        Realizar las gestiones y trámites administrativos en relación al procedimiento de autorización ante la Comunidad Autó-
noma y verificación ante el Consejo de Universidades, así como informar a las Universidades participantes del estado de los
citados procedimientos.

· ·        Promover el convenio de colaboración del Programa de Doctorado y el reglamento de régimen interno de la Comisión
Académica del Programa de Doctorado (en adelante  CAPD).

· ·        Remitir a las Universidades participantes los informes de evaluación y/o autorización emitidos por ACSUG, por el de-
partamento competente en materia de Universidades de la comunidad autónoma y por el Consejo de Universidades, así como
los documentos que conformen la memoria del Programa una vez autorizado y verificado.

· ·        Coordinar los procedimientos de seguimiento y renovación de la acreditación del Programa de Doctorado.

· ·        Coordinar, de ser el caso, el procedimiento de modificación y/o extinción del Programa de Doctorado

  En caso de que se produzca un cambio de Universidad coordinadora, la Universidad designada como nueva coordinadora, se responsabilizará de
comunicar a la Comunidad Autónoma y al Consejo de Universidades su designación como coordinadora del Programa de Doctorado de acuerdo con
los procedimientos establecidos al efecto.

 

LISTADO DE UNIVERSIDADES

CÓDIGO UNIVERSIDAD

007 Universidad de Santiago de Compostela

038 Universidad de Vigo

1.3. Universidad de Santiago de Compostela
1.3.1. CENTROS EN LOS QUE SE IMPARTE

LISTADO DE CENTROS

CÓDIGO CENTRO

15019943 Facultad de Medicina y Odontología (SANTIAGO DE COMPOSTELA)

1.3.2. Facultad de Medicina y Odontología (SANTIAGO DE COMPOSTELA)
1.3.2.1. Datos asociados al centro
PLAZAS DE NUEVO INGRESO OFERTADAS

PRIMER AÑO IMPLANTACIÓN SEGUNDO AÑO IMPLANTACIÓN

20 20

NORMAS DE PERMANENCIA
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http://www.xunta.es/dog/Publicados/2012/20120829/AnuncioG2018-200812-0001_es.html

LENGUAS DEL PROGRAMA

CASTELLANO CATALÁN EUSKERA

Si No No

GALLEGO VALENCIANO INGLÉS

No No No

FRANCÉS ALEMÁN PORTUGUÉS

No No No

ITALIANO OTRAS

No No

1.3. Universidad de Vigo
1.3.1. CENTROS EN LOS QUE SE IMPARTE

LISTADO DE CENTROS

CÓDIGO CENTRO

36019505 Facultad de Biología (VIGO)

1.3.2. Facultad de Biología (VIGO)
1.3.2.1. Datos asociados al centro
PLAZAS DE NUEVO INGRESO OFERTADAS

PRIMER AÑO IMPLANTACIÓN SEGUNDO AÑO IMPLANTACIÓN

5 5

NORMAS DE PERMANENCIA

http://www.uvigo.es/opencms/export/sites/uvigo/uvigo_gl/DOCUMENTOS/alumnado/
regulamento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf

LENGUAS DEL PROGRAMA

CASTELLANO CATALÁN EUSKERA

Si No No

GALLEGO VALENCIANO INGLÉS

No No No

FRANCÉS ALEMÁN PORTUGUÉS

No No No

ITALIANO OTRAS

No No

1.4 COLABORACIONES
LISTADO DE COLABORACIONES CON CONVENIO

CÓDIGO INSTITUCIÓN DESCRIPCIÓN NATUR.
INSTIT

1 SERGAS CONVENIO SERVICIO GALEGO DE
SAÚDE_UNIVERSIDAD DE SANTIGO_CONVENIO 2001
PRORROGADO

Público

2 CIBERoBN CIBER (ISCIII) de OBESIDAD Y NUTRICIÓN_CONVENIO
CON USC

Público

3 IDIS_Insituto de Investigación Sanitaria
de Santiago (sin entidad jurídica)

Acreditado por el ISCIII_Convenio entre Consellería de
Sanidade, Servicio Galego de Saúde (SERGAS) y Universidad de
Santiago de Compostela (USC)

Público

CONVENIOS DE COLABORACIÓN

Ver anexos. Apartado 2

OTRAS COLABORACIONES
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     En el programa colaboran los centros hospitalarios universitarios adscritos a la Universidad de Santiago y a la Universidad de Vigo. Estos centros
se integran en la docencia de medicina, enfermería, fisioterapia, biología y químicas. Y son los siguientes:

 Universidad de Santiago ( USC):

     -Hospital Clínico Uiversitario ( CHUS). Este centro junto con el CIMUS (Centro de Investigaciones Biomédicas) forma el Instituto de Investigacio-
nes Sanitarias (IDIS), uno de los pocos acreditado por el ISCIII (Se adjunta CONVENIO entre la USC y SERGAS).

Una de las líneas prioritarias del IDIS es la Endocrinología. Además, en este centro reside la dirección científica del CIBER_obn presidido por el Prof.
Felipe Casanueva Freijo.

    Universidad de Vigo ( UVIGO):

  -Complexo Hospitalario Universitario de Vigo ( CHUVI). Este centro junto reune varios hospitales, entre los que se encuentran el Hospital Xeral de
Vigo y el Hospital Meixoeiro, ambos con Servicio de Endocrinologia integrado en el programa.

 -Complexo Hospitalario de Pontevedra ( CHOPO), donde se integra el Hospital de Montecelo cuyo Servicio de Endocrinología se integra en el pro-
grama.

 

  La proyección exterior de los profesores del programa dentro de la Endocrinología internacional es muy destacable. Contamos con el presidente de
la Sociedad Internacional de Endocrinología (International Society for Endocrinology ) que es la sociedad mundial que reune a los endocrinólogos bá-
sicos y clínicos de más de 70 países. http://www.endosociety.com/about.html

  Además, varios de los profesores del programa han sido elegidos como miembros de la directiva de la Sociedad Europea de Endocrinología (ESE,
Prof. F Casanueva, Prof. Clara Alvarez) o de la Sociedad Nacional de Endocrinologia y Nutrición (SEEN, Prof Federico Mallo, Prof. Carlos Dieguez,
Prof. Felipe Casanueva, Prof Clara Alvarez). Dentro de ésta, el Dr. Ignacio Bernabeu participante en el programa dirige el Grupo de Neuroendocrino-
logía integrado por múltiples investigadores clínicos y básicos de la SEEN a nivel nacional. El Programa cuenta con numerosas colaboraciones cien-
tíficas básicas, translacionales y clínicas nacionales, e internacionales, y con la industria Farmacéutica Biomédica relacionada con la Endocrinología
de los profesores del Programa (ver Tabla anexa en PDF) reflejadas en artículos ya publicados, en patentes registradas, o en colaboraciones en cur-
so.  

 

 

INSTITUCIONES QUE COLABORAN EN EL PROGRAMA DE ENDOCRINOLOGÍA MEDIANTE CONVENIO: OBJETIVOS    

      El convenio firmado con el SERGAS tiene como objetivo el facilitar la incorporación del personal asistencial a las actividades docentes de la
USC. Esto es fundamental al permitir distintas modalidades de compatibilidad que incluyen la actividad docente, asistencial e investigadora. La inten-
sidad es amplia dado que varios de los Profesores/tutores de Programa tienen la doble adscripción (Profesores de la Universidad y médicos asisten-
ciales). En concreto esto ha facilitado la presencia en el programa como Profesores/tutores de los siguientes: Felipe F Casanueva, David Araujo, Ig-
nacio Bernabeu Morón, José Cameselle Teijeiro.

 

     El convenio y colaboración con el CIBEROBN es importante por las siguientes razones. Una de las líneas más importantes a nivel de investiga-
ción es precisamente el área de obesidad. Este hecho ha sido reconocido por el ISCIII de forma que la coordinación científica del CIBEROBN está a
cargo de un investigador del Programa (Prof. Felipe Casanueva ) el cual lidera uno de los Grupos CIBER al que están asimismo adscritos otros Pro-
fesores del Programa (Prof. C Diéguez, Dr. L. Seoane, Dr. R. Peinó, Dr. C. V Alvarez, Dr. M Lopez, Dr. R Nogueiras, etc…). Además hay otro nodo
del CIBEROBN, coordinado asimismo por un Profesor del Programa , C.Dieguez, del cual forman parte asimismo varios Profesores/tutores de este
(M.Lopez, R.Nogueiras, M.Garcia, S.Tovar).La intensidad de dicha colaboración viene demostrada por el hecho de que  en la actualidad hay 8 per-
sonas contratadas por el CIBER (técnicos, predoctorales y postdoctorales) que están adscritos a los dos Grupos antes citados. De hecho en toda la
producción científica de ambos grupos figura la doble adscripción (Universidad  y CIBEROBN).

 

     El convenio y colaboración con el IDIS es importante dado que permite la utilización de infraestructuras comunes existentes en la Universidad y el
Hospital para los Grupos que forman parte de este Instituto. En nuestro Programa forman parte del Instituto mixto IDIS todos los Profesores/tutores
de la USC. En la práctica esto se traduce en que los Grupos adscritos al Sergas tienen acceso en igualdad de condiciones a las siguientes grandes
infraestructuras: Animalario, microscopia electrónica, de fuerza atómica, confocal, imunofluorescencia,  ultracentrifugación, etc. A la inversa los gru-
pos de las Universidad tienen acceso a las siguientes infraestructuras: cell sorting, Biobanco, RMN de pequeños animales, secuenciación. Además
el IDIS tiene su propio Programa de becas predoctorales y esto ha permitido que se estén desarrollando en la actualidad algunas de ellas codirigidas
por profesores tutores adscritos a la  Universidad y al Sergas como son: C. V. Alvarez/J. A. Cameselle-Teijeiro y C.Dieguez/O.Gualillo… M.L. Seoa-
ne/R.Leis…  

 

 

PARTICIPACIÓN DEL PROGRAMA DE DOCTORADO "ENDOCRINOLOGIA" EN REDES INTERNACIONALES  

                    Aunque el Programa como tal no está integrado en ninguna Red como tal, en la actualidad varios de los proyectos que están desarro-
llando los doctorandos forman parte de redes nacionales e internacionales. Estas Redes tienen no solo un componente de investigación dirigido a
aspectos específicos sino que además contemplan como una parte relevante los aspectos de formación de jóvenes investigadores. Entre estas des-
tacamos:

-El CIBEROBN. Esta Red financiada por el ISCIII tiene entre sus actividades la posibilidad de realizar estancias cortas financiadas de los doctoran-
dos en los distintos laboratorios de la RED. De hecho al menos un doctorando por año del Programa se ha beneficiado de  estas ayudas en los últi-
mos años. Además periódicamente organiza en colaboración con la Sociedad Española de Obesidad un Curso especifico para todos los investigado-
res en formación al que asisten de forma habitual los doctorandos cuyo proyecto de tesis está relacionado con este campo.

- NEUROFAST. Este es un consorcio europeo que trata de estudiar la neurobiología de la homeostasis energética. A él pertenece uno de los Grupos
del Programa. En cada una de sus reuniones anuales hay una reunión específica de jóvenes investigadores a la que asisten y dirigida a los investi-

cs
v:

 1
04

26
92

79
88

76
63

42
11

60
87

7

http://www.endosociety.com/about.html


Identificador : 122923754

8 / 59

gadores en formación. En este consorcio hay miembros de las Universidades de Goteborg, Aberdeen, Edimburgh, Bolonia, Essen, Budapest y San-
tiago de Compostela así como una SME (Nizo) y nuestros doctorandos que están realizando aspectos relacionados con este proyecto asisten con
asiduidad.

- TRANSINT. Este es un consorcio europeo enfocado a nuevos métodos de administración de fármacos (nanodelivery) para el tratamiento de la dia-
betes/obesidad. El proyecto está coordinado por la USC y de el forman parte varios Profesores del Programa así como investigadores distintos cen-
tros europeos y varias compañías farmacéuticas. ( http://trans-int.eu ).

 

     Para finalizar, además de todo lo anterior estamos realizando peticiones a la UE de acciones Marie Curie que esperemos den fruto en un futuro
próximo.

 

 

2. COMPETENCIAS
2.1 COMPETENCIAS BÁSICAS Y GENERALES

BÁSICAS

CB11 - Comprensión sistemática de un campo de estudio y dominio de las habilidades y métodos de investigación relacionados con
dicho campo.

CB12 - Capacidad de concebir, diseñar o crear, poner en práctica y adoptar un proceso sustancial de investigación o creación.

CB13 - Capacidad para contribuir a la ampliación de las fronteras del conocimiento a través de una investigación original.

CB14 - Capacidad de realizar un análisis crítico y de evaluación y síntesis de ideas nuevas y complejas.

CB15 - Capacidad de comunicación con la comunidad académica y científica y con la sociedad en general acerca de sus ámbitos de
conocimiento en los modos e idiomas de uso habitual en su comunidad científica internacional.

CB16 - Capacidad de fomentar, en contextos académicos y profesionales, el avance científico, tecnológico, social, artístico o
cultural dentro de una sociedad basada en el conocimiento.

CAPACIDADES Y DESTREZAS PERSONALES

CA01 - Desenvolverse en contextos en los que hay poca información específica.

CA02 - Encontrar las preguntas claves que hay que responder para resolver un problema complejo.

CA03 - Diseñar, crear, desarrollar y emprender proyectos novedosos e innovadores en su ámbito de conocimiento.

CA04 - Trabajar tanto en equipo como de manera autónoma en un contexto internacional o multidisciplinar.

CA05 - Integrar conocimientos, enfrentarse a la complejidad y formular juicios con información limitada.

CA06 - La crítica y defensa intelectual de soluciones.

OTRAS COMPETENCIAS

CE01 - Lograr un nivel de formación que consiga avanzar el conocimiento en una de las líneas de investigación del ámbito de la
Endocrinología en nuestras instituciones, tanto en su vertiente teórica como en su vertiente metodológica.

CE02 - Aplicar los métodos teóricos, cuantitativos y cualitativos apropiados para proyectos de investigación del más alto nivel, o en
su caso para ensayos clínicos registrados internacionales.

CE03 - Ser capaz de preveer las dificultades técnicas de la experimentación científica en endocrinología, y las limitaciones de
los modelos experimentales in vitro, en animales o en pacientes. Esto conlleva una crítica constructiva de la interpretación de los
propios datos y la defensa intelectual de posibles soluciones o hipótesis alternativas.

CE04 - Presentar y defender convincentemente trabajos científicos en el ámbito de la endocrinología ante un público experto, tanto
de investigadores básicos como de investigadores clínicos en español y en inglés.

CE05 - Elaborar un trabajo de investigación académica capaz de elevar nuestra frontera del conocimiento en alguna de las lineas de
investigaciòn del Programa

3. ACCESO Y ADMISIÓN DE ESTUDIANTES
3.1 SISTEMAS DE INFORMACIÓN PREVIO

La USC y la UVIGO elaboran anualmente la oferta de titulaciones oficiales según la normativa vigente.  

 

SISTEMAS DE INFORMACIÓN EN LA UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA (USC)  

      Para elaborar la oferta de programas de doctorado se realiza una primera fase de consulta a las comisiones académicas de dichos programas
con el fin de determinar el número de plazas, cupos para estudiantes con titulaciones extranjeras, así como los posibles criterios específicos de ad-
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misión complementarios a los indicados en la memoria de la titulación. Estas propuestas serán evaluadas de acuerdo con la normativa de la Univer-
sidad y sometidas a la aprobación de sus órganos de gobierno.

 

Una vez aprobada, la oferta de programas de doctorado será difundida a través de:

 

· Página web de la Universidad ( http://www.usc.es)

· Oficina de Información Universitaria ( www.usc.es/oiu)  

· Gabinete de Comunicación ( http://www.usc.es/es/servizos/comunicacio/)  

· Escuela de Doctorado Internacional de la USC: Enlace web: http://www.usc.es/gl/centros/cptf/edi/

 

En el caso de este programa de Doctorado en Endocrinología, la Comisión Académica (CAPD) también divulgará información a través de:  

-Jornadas informativas dirigidas a estudiantes de Grado y de Máster en la USC.

-Estimulación de la captación de estudiantes con buen expediente a  través de la búsqueda de financiación para contratos predoctorales

-Redes temáticas de investigación cooperativa de las cuales formamos parte como es el CIBER de Obesidad y Nutrición.

-Paginas web y boletin de noticias del IDIS (Instituto de Investigación Saniatria de Santiago) del cuál formamos parte un número importante de Profe-
sores de este Curso.

-Pagina web de la Sociedad Española de Endocrinología y Nutrición (SEEN), a la que tienen acceso más de 2000 endocrinólogos clínicos de España
y Ameríca latina.

-Página web y Boletín de Noticias de la Sociedad Europea de Endocrinología (ESE), a la que tienen acceso más de 12000 endocrinólogos clínicos e
investigadores de Europa y países limítrofes, fundamentalemente, Israel, Turquía, Irán, Irak, países arábicos y norte de África.

-Contactos directo con e-mailing con otros Grupos nacionales e internacionales (ver listado en apartado de colabo0raciones, anexo en PDF)

 

Una vez determinada la oferta de estudios oficiales, la USC publica la convocatoria de matrícula, los calendarios de los distintos procesos de gestión
académica, así como otra normativa de aplicación en este enlace: http://www.usc.es/matricula

 

Así mismo, la página web de la USC, en sus distintos apartados, informa a los futuros alumnos de los distintos servicios disponibles en la USC:

 

Servicio Universitario de Residencias (SUR): http://www.usc.es/es/servizos/sur/index.html

Comedores y cafererías universitarias: http://www.usc.es/es/servizos/cafetarias/

Biblioteca Universitaria: http://www.usc.es/gl/servizos/biblioteca/

Centro de Lenguas Modernas: http://www.usc.es/es/servizos/clm/index.html

Fonoteca: http://www.usc.es/es/servizos/fonoteca/index.html

Servicios de Apoyo al Emprendimiento y al Empleo: http://www.usc.es/es/servizos/saee/index.html

Servicio de Participación e Integración Universitaria: http://www.usc.es/es/servizos/sepiu/index.html

Oficina de Relaciones Exteriores:  Oficina de Relaciones Exteriores: http://www.usc.es/es/servizos/ore/index.html 

 

      Toda esta información estará disponible con antelación al periodo de admisión en los programas de doctorado.  

 

 

 

SISTEMAS DE INFORMACIÓN EN LA UNIVERSIDAD DE VIGO (UVIGO)  

         En relación a la información pública del programa de doctorado, en la actualidad, son accesibles y están disponibles los siguientes canales de
información:

Información que proporciona la página web de la Universidade de Vigo de carácter general. En la página principal de la Universidad de Vigo ( http://
www.uvigo.es), en el apartado  “Estudios y Titulaciones” se accede al campo “Doctorado”. En esta dirección de Internet figura la relación de progra-
mas de doctorados que constituyen la oferta actualizada de tercer ciclo de la universidad. Se incluye información relativa a la denominación formal
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del programa de doctorado, carácter del programa (propio o interuniversitario, indicando en este último caso las universidades participantes y la uni-
versidad coordinadora), información relativa a las condiciones de acceso y admisión en el programa de doctorado, líneas de investigación que se
desarrollan en el programa, datos de contacto del coordinador/a, memoria de verificación del programa de doctorado y el link activado a la informa-
ción propia de cada programa de doctorado.

        En cuanto a la información relativa al procedimiento de matrícula, está activa la información en el  apartado “Accesos Directos” de la página
principal de la Universidad de Vigo ( http://www.uvigo.es) en un campo denominado “Matrícula curso 20XX-20XX).  

 En dicha página figura la información detallada al respecto de la convocatoria de matrícula para estudios de Grado, Máster y Doctorado en la Uni-
versidade de Vigo. En particular, en relación a estudios de doctorado, se incluye información al respecto de:

· Procedimiento y calendario de matrícula en tutela académica de tesis doctoral (nuevo ingreso y continuación de estudios) pa-
ra toda la oferta de estudios de tercer ciclo de la universidad

· Información relativa a los precios públicos y exenciones de pago de matrícula

· Condiciones de modificación y/o anulación de matrícula

 

            Los programas de doctorado en la Universidade de Vigo se adscribirán a Escuelas de Doctorado, tal como recoge el Reglamento de Estudios
de Doctorado de la Universidade de Vigo. Las Escuelas de Doctorado asumen las funciones de organización, planificación, gestión y supervisión de
los estudios de doctorado, por lo que se habilitará la información pertinente en la página web de la Escuela correspondiente.

         Las condiciones, procedimientos y plazos para la tramitación de la defensa de la tesis doctoral en la Universidad de Vigo están establecidas en
el Reglamento de Estudios de Doctorado de la universidad (aprobado en Consejo de Gobierno en julio de 2012). Toda la información relativa a este
procedimiento estará disponible en la página web de la Escuela de Doctorado, y hasta su activación, en la página web del Negociado de Tercer Ci-
clo. Se incluye información al respecto de:

· Etapas para la presentación de la tesis doctoral para su defensa (procedimientos y plazos)

· Información pública al respecto de tesis doctorales en depósito, información al respecto de los actos de defensa pública de las
tesis, información relativa al procedimiento de la convocatoria anual de Premios Extraordinarios de Doctorado.  

3.2 REQUISITOS DE ACCESO Y CRITERIOS DE ADMISIÓN

A QUIÉN VA DIRIGIDO NUESTRO PROGRAMA DE DOCTORADO

               El principal  objetivos del Programa  es contribuir al aumento tanto del número de investigadores en endocrinología como de su cualifica-
ción mediante un extenso programa docente que incluye formación predoctoral teórica y práctica de médicos y licenciados en otras ramas biosanita-
rias tales como Biología, Farmacia, Veterinaria etc.  

Los Profesores del Programa abarcan prácticamente todas las ramas de la Endocrinología de las más básicas a las más clínicas. Se tratará de faci-
litar la incorporación de los candidatos a aquellos Grupos que mejor se adapten a su perfil y a sus aspiraciones profesionales (investigación clínica,
investigación básica, oncología endocrinológica, neurobiología de la hemostasis energética etc)  

               El programa pretende familiarizar a los estudiantes en formación con las diferentes técnicas disponibles para el estudio de la patología en-
docrinológica, facilitando asimismo la interacción de los grupos básicos y clínicos de forma que los estudiantes reciban una formación del más alto ni-
vel.  

              La aceptación en el Programa permite asistir a las actividades de formación que se desarrollan continuamente por parte de los distintos gru-
pos, así como vivir el ambiente de un Centro de Investigación translacional.  

               El Programa pretende incorporar estudiantes altamente motivados en recibir una amplia formación transdisciplinar utilizando las  más avan-
zadas técnicas de investigación disponibles.

El Programa está abierto a candidatos de cualquier nacionalidad y de hecho en él están/se han formado estudiantes de más 10 países distintos.

               Los estudiantes seleccionados dispondrán de un tutor/Director de Tesis que se encargará de facilitarles su incorporación al Grupo de inves-
tigación y de su supervisión directa durante su etapa de formación.

 

 REQUISITOS DE ADMISIÓN AL DOCTORADO EN ENDOCRINOLOGÍA

     Para acceder al programa de doctorado en las universidades de Galicia (USC, UVIGO) es necesario haber superado un mínimo de 300 créditos
ECTS de los cuales como mínimo 60 créditos ECTS deberán pertenecer a un programa oficial de postgrado/máster universitario).

     Por tanto, para poder ser admitido al Doctorado en Endocrinología los candidatos deben acreditar que han obtenido uno de los dos  títulos univer-
sitarios oficiales  otorgado por una Institución de Educación Superior Europea acreditada:  

.

** Máster en cualquier área de Ciencias de la Vida (300 créditos ECTS totales, de los que al mneos 60 créditos ECTS serán de nivel máster) (Ver lis-
ta de Másteres de la USC y UVIGO en el siguiente párrafo: Resumen de los Perfiles de Ingreso). En caso de titulaciones extranjeras deberán acredi-
tar un título de máster equivalente otorgado por una Institución de Educación Superior acreditada. La Comisión Académica (CAPD) del programa En-
docrinología podrá aceptar candidatos con Máster en otras áreas ajenas con equivalente número de creditos (300 créditos ECTS totales de los que
al menos 60 sean de nivel máster) si considera que han superado créditos suficientes en materias relacionadas con aspectos teóricos o prácticos de
investigación biomédica.

 

o bien:  

** Grado en Medicina  
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** Grado en Ciencias de la Salud que se encuentren realizando formación sanitaria especializada (BIR, QIR, FIR, PIR):  titulados universitarios que,
previa obtención de plaza en formación en la correspondiente prueba de acceso a plazas de formación sanitaria especializada, superen con evalua-
ción positiva por lo menos dos años de formación de un programa para la obtención del título oficial de alguna de las especialidades en Ciencias de
la Salud.

.

.

       Aquellos graduados con título oficial en áreas de ciencia de la salud o áreas afines con 300 créditos ECTS realizarán los complementos específi-
cos equivalentes a los créditos nivel máster que decida la Comisión Académica (CAPD) del programa de Endocrinología, dentro de los Másteres ofi-
ciales de la USC o de la UVIGO relacionados con el programa Endocrinología, fundamentalmente: el Máster en Investigación Biomédica (USC) o el
Máster en Nutrición (UVIGO) para que obtengan el necesario nivel de créditos oficiales que les permitan obtener el título de doctor.

 

 

RESUMEN DE LOS PERFILES DE INGRESO AL PROGRAMA DE ENDOCRINOLOGÍA:  

PERFIL HABITUAL DE INGRESO SIN COMPLEMENTOS DE FORMACIÓN:    

**De forma general los estudios de Máster que permitirán el ingreso a este programa de doctorado sin complementos de formación serán los Máster
en:

.

P2061 Investigación Biomédica (USC)   P0272V01 Ciencias Odontológicas-ed.2-

P2101 Investigación e Desenvolvemento de Medicamentos (USC)

P1022 Biotecnoloxía (USC)

P2031 Investigación en Ciencias da Visión (USC)

P2111 Investigación en Medicina e Sanidade Veterinaria (USC)

P2091 Investigación Básica e Aplicada en Ciencias Veterinarias (USC)

P3191 Investigación en Psicoloxía Clínica e Psicobioloxía (USC)

P2012 Neurociencia (60 ECTS) (USC)

 

Biotecnoloxía avanzada (UVIGO)

Neurociencia (UVIGO)

Nutrición (UVIGO)

Metodoloxía e aplicacións en bioloxía molecular (UVIGO)

Ciencia e tecnoloxía en termalismo e balneoterapia (UVIGO)  

 

**A su vez los Graduados en Medicina por la USC u otra universidad europea acreditada podrán acceder directamente.  

 

**Finalmente, los BIR, QIR, FIR, o PIR hospitalarios que se hayan superado el segundo curso de formación especializada   

 

 

IDIOMAS DEL PROGRAMA

    Aunque varias de las actividades de formación del programa se programan en inglés, no se exigirá ningún nivel concreto en castellano o en inglés
superior al de la formación básica imprescindible en cualquiera de esos dos idiomas para adquirir el grado universitario en el marco común europeo
(Nivel B1) , ya que precisamente el programa, mediante muchas de sus actividades, se plantea la mejora progresiva y capacitación del doctorando
en el inglés científico endocrinológico, idioma habitual de comunicación entre la comunidad endocrinológica internacional. Al participar en esas activi-
dades el doctorando irá progresivamente desarrollando la habilidad para entender y comunicar ciencia en endocrinología.

 

OTROS PERFILES DE INGRESO AL PROGRAMA DE DOCTORADO 

     En el caso de otro tipo de perfiles diferentes de los anteriores, la comisión académica evaluará de forma individualizada cada caso. Se considera-
rá la posibilidad de exigirles complementos de formación, como máximo hasta 15 ECTS. Estos 15 ECTS serán seleccionados por la CAPD según la
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formación del candidato-doctorando, entre las siguientes materias del Máster de Investigación Biomédican de la USC o del Máster de Nutrición de la
UVIGO.  

 

Máster de Investigación Biomédica (P2061, USC)

MÓDULO 1

Métodos Experimentais e Animais de Experimentación (6 ECTS)

Bioloxía Molecular (6 ECTS)

Bioloxía Celular (6 ECTS)

Bioinformática (3 ECTS)

Estatística para Biomedicina (3 ECTS)

MÓDULO 2: Endocrinoloxía e Nutrición

Neuroendocrinoloxía (6 ECTS)

Bioloxía do Desenvolvemento (3 ECTS)

Homeostase Enerxética e Nutrición (6 ECTS)

Enfermidades Endócrinas (6 ECTS)

MÓDULO 3: Medicina Molecular

Enfermidades Xenéticas (6 ECTS)

Bases Biolóxicas do Cancro (6 ECTS)

Enfermidades Crónicas (6 ECTS)

Farmacoloxía Preliminar en Descobertas de Fármacos (6 ECTS)

  

Máster de Nutrición (UVIGO)

MÓDULO 0:

Bioquímica y Biología Molecular (4,5 ECTS)

Estructura del cuerpo humano (4,5 ECTS)

Fisiología humana (6 ECTS)

Fisiopatología (6 ECTS)

MÓDULO I:

Endocrinología básica y clínica (5 ECTS)

Metabolismo y su patología (5 ECTS)

Neuroendocrinología (5 ECTS)

 MÓDULO II:

Nutrición humana (6 ECTS)

Dietotécnia (3 ECTS)

Dietética (4,5 ECTS)

Dietoterapia (4,5 ECTS)

Nutrición clínica (6 ECTS)

 

En el caso de otros perfiles que no hayan realizado Máster se necesitará una equivalencia de formación en créditos de investigación, iguales al me-
nos a los del máster que da acceso directo, que serán 60 ECTS.
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PROCESO DE SELECCIÓN DE ESTUDIANTES

 

Documentación obligatoria a presentar ante la CAPD :  

 • Fotocopia del título universitario de grado (en caso de titulaciones extranjeras, deberán aportar un título equivalente a un grado, otorgado por una
Institución de Educación Superior acreditada). (Si el título o el expediente académico no están en galego, castellano, inglés, francés, italiano o portu-
gués, es necesario adjuntar una traducción jurada al galego, al castellano o al inglés).

 

 •Fotocopia del expediente académico oficial de grado definitivo .   (Si el título o el expediente académico no están en galego, castellano, inglés, fran-
cés, italiano o portugués, es necesario adjuntar una traducción jurada al galego, al castellano o al inglés).

 

     Si en el momento de formalizar la preinscripción ya se han finalizado los estudios de máster universitario, se deberá enviar la siguiente documen-
tación:

 •Fotocopia de título de máster universitario o bien fotocopia del resguardo de pago de derechos de expedición de título de máster universitario.

• Fotocopia del expediente académico oficial definitivo de máster universitario.

 

     Si, por el contrario, en el momento de formalizar la preinscripción todavía no se han acabado los estudios de máster, se deberá enviar la siguiente
documentación:

 •Declaración firmada de estar en disposición de obtener el título de máster universitario antes del inicio del programa de doctorado

 • Fotocopia del expediente académico provisional de máster universitario. (Si el título o el expediente académico no están en galego, castellano, in-
glés, francés, italiano o portugués, es necesario adjuntar una traducción jurada  al galego, al castellano o al inglés).

 

 

Se considerará como  criterio positivo de valoración   el que los candidatos ya se hayan entrevistado previamente con alguno de los profe-
sores del programa antes de la finalización del plazo de admisión, y hayan sido acogidos como futuros doctorandos por alguno de ellos  .
Por tanto, para que la CAPD valore este criterio se considerarán los siguientes documentos que los candidatos enviarán a la CAPD:

 •Carta de aceptación a un laboratorio de los centros que participan en el programa de doctorado. A tal efecto se tendrá que enviar una carta firmada
por el futuro director en la que acepte actuar de supervisor y facilitar llevar a cabo el proyecto del doctorado. 

Para poder alcanzar ese pre-acuerdo, una vez terminado el período de pre-inscripción la CAPD organizará entrevistas entre los alumnos pre-inscri-
tos y los profesores del programa que soliciten candidatos en forma de ronda facilitando que todos los candidatos interaccionen con todos los posi-
bles directores. En el caso de alumnos que se encuentren fuera de nuestra región, la CAPD organizará las entevistas a través de TIC (via programas
tipo Skype o similares).

•Proyecto de investigación en el contexto de un proyecto financiado. El título del proyecto en el que el estudiante participará se incluirá en la carta de
aceptación del director.

 •En el caso que el director de tesis del doctorado no sea profesor del programa, el estudiante deberá contactar con un profesor del programa de En-
docrinología para solicitarle si puede ser su tutor. El tutor escribirá una carta aceptando ser el tutor del estudiante.

•Documento Nacional de Identidad o Pasaporte.

 

 

PROCESO DE ADMISIÓN DE ESTUDIANTES

 La CAPD revisará todas las solicitudes y seleccionará las que cumplan con los requisitos especificados y se valoren positivamente.  

 

La valoración se realizará de acuerdo al siguiente baremo:  

 -Preacuerdo de tutorización (y en su caso tras entrevista personal): hasta 6 puntos

 -Proyecto de Investigación según necesidades de distribución entre las Líneas de Investigación: hasta 2 puntos

 -Valoración del expediente y curriculum: hasta 2 puntos    
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Para ser admitidos en el Programa de Endocrinología, los candidatos deben obtener al menos 5 puntos en la valoración .

 

      Una vez valorados los candidatos:

Los estudiantes que reúnan los requisitos de acceso y admisión especificados y hayan sido valorados positivamente por la CAPD, podrán solicitar la
admisión en nuestro programa de doctorado Endocrinología, para lo cual se establecerá un plazo de inscripción por la USC. Dicha solicitud se pre-
sentará en el lugar que señale la convocatoria.

 Finalizado el plazo, la CAPD de Endocrinología publicará la relación provisional de alumnos admitidos, con su correspondiente lista de la espera, de
acuerdo con los criterios de selección establecidos para el programa de Endocrinología (ver arriba).

 

Los aspirantes no admitidos podrán presentar una reclamación en el plazo y forma establecidos en la correspondiente convocatoria.

 

Transcurrido el plazo de reclamaciones y resueltas éstas, se remitirá la relación de alumnos admitidos al órgano de gestión de alumnos correspon-
diente, a efectos de poder formalizar su matrícula en el plazo que se señala. De no formalizar su matrícula, el solicitante decaerá en sus derecho

 

PROCESO DE PRIORIZACIÓN DE SOLICITUDES

       En el caso improbable de que exista un número de solicitudes mayor al ofertado, la CAPD priorizará las solicitudes utilizando criterios entre los
que se incluye el número de doctorandos ya existentes en cada línea de investigación y la capacidad económica del grupo.

 

 

ACTIVIDADES DE ACOGIDA EN EL PROGRAMA ENDOCRINOLOGÍA

-La CAPD organizará una jornada de acogida de los nuevos estudiantes de doctorado en la que participarán sus directores de tesis, los estudiantes
de doctorado de años previos y sus directores.

-Los nuevos doctorandos dispondrán de una persona de apoyo dentro de su nuevo laboratorio, designada por el director de la tesis, que le ayudará
 en la gestión de documentación o realización de trámites. Especialmente si es un doctorando extranjero, la persona designada hablará con fluencia
inglés y español.

La persona de apoyo le informará de las actividades extra-científicas organizadas por la universidad y de las escuelas lingüísticas que se encuentran
a disposición de los alumnos extranjeros.

 

ALUMNOS CON TITULACIONES EXTRANJERAS

         Los estudiantes con título extranjero sin homologar podrán solicitar la admisión en el programa de Doctorado Endocrinología siempre que se
acredite un nivel de formación equivalente a la del título oficial español de máster universitario, o grado en medicina y faculte en el país expedidor del
título para el acceso a los estudios de doctorado. Esta admisión no implicará, en ningún caso, la homologación del título previo ni el reconocimiento a
otros efectos que los de acceso a estas enseñanzas.  

 

De este modo, los estudiantes con título extranjero sin homologar requerirán para la plena validez de su matrícula una resolución de equivalencia
otorgada por el rector, luego de emitidos los informes que reglamentariamente se establezcan, en la que se indicará la denominación del título ex-
tranjero y su reconocimiento para los efectos de cursar estos estudios. La equivalencia deberá solicitarse dentro del plazo que se establezca, acom-
pañando el título con base al cual se desea acceder a los estudios de tercer ciclo y un certificado académico de los mencionados estudios, en el que
consten las materias y períodos académicos cursados y de que el título da acceso en su país a los estudios de doctorado. Todo lo anterior se pre-
sentará debidamente legalizado (originales y fotocopias para su cotejo o fotocopias autentificadas por los servicios consulares o embajadas españo-
las). En el caso de no ser el idioma de origen el galego, castellano, inglés, francés o italiano se deberá acompañar también una traducción legalizada
de la documentación anteriormente citada.

         En la solicitud de admisión del alumnado también se incluirá la posibilidad de realizar simultáneamente la solicitud de equivalencia, en caso
necesario. La CAPD valorará la adecuación académica de los estudios cursados por el solicitante, teniendo que figurar esta circunstancia en la pro-
puesta de admitidos en el programa.

Las resoluciones de equivalencia constarán en el expediente del alumno y podrán certificarse como cualquier otro extremo del mismo.

               Se podrá contemplar que los informes emitidos para situaciones semejantes sirvan como precedentes. En estos casos no será necesario la
realización de nuevos informes.

El alumnado podrá matricularse sin esperar la resolución de equivalencia, pero la validez de su matrícula quedará condicionada a esta declaración.

Links de interés:

http://www.usc.es/gl/goberno/vrrelins/portal_internacional/index.jsp

http://www.uvigo.es/uvigo_gl/administracion/alumnado/posgrao/estranxeiros/index.html
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MATRÍCULA A TIEMPO COMPLETO Y A TIEMPO PARCIAL

            El doctorando podrá matricularse a tiempo completo o a tiempo parcial. Para esta última modalidad será requisito indispensable la condición
de doctorando a tiempo parcial otorgada, de ser el caso, por la CAPD.   Los alumnos matriculados a tiempo parcial nunca superarán el 25% de las
plazas ofertadas por el programa de doctorado. La condición de matrícula a tiempo parcial permitirá la realización de las actividades del programa en
un período de tiempo doble del que dispone el alumno a tiempo completo. La matrícula a tiempo parcial deberá solicitarse cada curso académico a la
CAPD, aportando los documentos justificativos. Para la condición de doctorando a tiempo parcial se tendrán en cuenta motivos de carácter laboral,
familiar o personal.

a.         Los motivos de carácter laboral comprenderán preferentemente situaciones de carácter fijo o estable, contratos temporales prolongados en el
tiempo, u otras situaciones que considere la CAPD.

b.         Los motivos de carácter familiar o personal incluirán, entre otras situaciones, la de dependencia, cuidado de mayores o hijos discapacitados y
familia con hijos en edad escolar y situaciones de violencia de género.

c.         Los estudiantes con un grado de discapacidad superior al 33%, si lo solicitan y justifican documentalmente a la CAPD.

 

    El cambio de modalidad de matrícula podrá solicitarse en los períodos de matrícula comunes, condicionada al informe favorable de la CAPD.

La universidad, por propuesta de cada CAPD, podrá establecer del total de estudiantes matriculados en el programa, un porcentaje máximo de doc-
torandos matriculados a tiempo parcial.

 

 

ALUMNADO CON NECESIDADES ESPECIALES

          Para los estudiantes con necesidades educativas especiales se establecerán sistemas y servicios de apoyo y asesoramiento adecuados, que
podrán determinar la necesidad de posibles adaptaciones curriculares, itinerarios o estudios alternativos.

El Servicio de Participación e Integración Universitaria (SEPIU) de la Universidad de Santiago de Compostela y el programa de Integración de Uni-
versitarios con Necesidades Especiais (PIUNE) de la Universidad de Vigo se encarga de la coordinación, en colaboración con los distintos centros y
entidades, y puesta en marcha de las actuaciones necesarias para favorecer la igualdad y equidad entre todos los miembros de la comunidad univer-
sitaria. Al mismo tiempo, y en colaboración con otros servicios de la propia Universidad o de otras entidades con las que existen convenios de cola-
boración, se trabaja para favorecer la incorporación sociolaboral de los futuros egresados y egresadas.

 

El SEPIU y el PIUNE desarrollan su actividad mediante las siguientes acciones:

*        Apoyo a estudiantes con discapacidad

*        Adaptaciones curriculares

*        Programa de alojamiento de estudiantes con discapacidad

*        Programa de eliminación de barreras arquitectónicas

*        Centro de Documentación para la Vida Independiente

*        Becas

Una información más amplia se puede encontrar en las páginas de dichos servicios:

http://www.usc.es/es/servizos/sepiu/integracion.html          http://www.uvigo.es/uvigo_gl/administracion/extension/funcions/siope/discapacidade/piu-
ne/index.html

 

 

RESUMEN DEL MARCO LEGAL APLICABLE A LOS ESTUDIOS DE DOCTORADO EN LAS UNIVERSIDADES GALLEGAS (SUG)

Los requisitos generales de acceso y admisión recogidos en esta memoria pueden encontrarse en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la
USC y UVIGO, están disponibles en las páginas web:

http://www.usc.es/gl/normativa/3ciclo/index.html   http://webs.uvigo.es/vicprof/index.php?option=com_content&task=view&id=350&Itemid=207

ACCESO

Son requisitos de acceso a un programa de doctorado los siguientes:

1. Con carácter general, para el acceso a un programa oficial de doctorado será necesario estar en posesión de los títulos oficiales españoles de
Grado, o equivalente, y de Máster Universitario.

2. Asimismo podrá acceder quien se encuentre en alguno de los siguientes supuestos:
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a.         Estar en posesión de un título universitario oficial español o de otro país integrante del Espacio Europeo de Educación Superior que habilite
para el acceso al Máster de acuerdo con lo establecido en el artículo 16 del R.D. 1393/2007 y superar un mínimo de 300 créditos ECTS en el conjun-
to de estudios universitarios oficiales, de los que, por lo menos 60, habrán de ser de nivel de Máster.

b.         Estar en posesión de un título oficial español de graduado o graduada, cuya duración, conforme a la normas de derecho comunitario, sea de
por lo menos 300 créditos ECTS. Dichos titulados deberán cursar con carácter obligatorio los complementos de formación requeridos por el progra-
ma, excepto que el plan de estudios del correspondiente título de grado incluya créditos de formación en investigación equivalentes en valor formati-
vo a los créditos en investigación procedentes de estudios de Máster.

c.         Los titulados universitarios que, previa obtención de plaza en formación en la correspondiente prueba de acceso a plazas de formación sani-
taria especializada, superen con evaluación positiva por lo menos dos años de formación de un programa para la obtención del título oficial de algu-
na de las especialidades en Ciencias de la Salud.

d.         Estar en posesión de un título obtenido conforme a sistemas educativos extranjeros, sin necesidad de su homologación, previa comprobación
por la universidad de que éste acredita un nivel de formación equivalente al del título oficial español de Máster Universitario y que faculta en el país
expedidor del título para el acceso a los estudios de doctorado. Esta admisión no implicará, en ningún caso, la homologación del título previo del que
esté en posesión el interesado ni su reconocimiento a otros efectos que el del acceso a enseñanzas de doctorado.

e.         Estar en posesión de otro título español de doctor obtenido conforme la anteriores ordenaciones universitarias

3. Los doctorandos que iniciaran su programa de doctorado conforme a anteriores ordenaciones universitarias podrán acceder a la enseñanza de
doctorado previa admisión, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC. En todo caso deberán reunir los
requisitos establecidos con carácter general en dicha legislación para acceso a estudios de doctorado.

4. Podrán acceder a los estudios de doctorado los licenciados, arquitectos o ingenieros que estuvieran en posesión del Diploma de Estudios Avanza-
dos obtenido de acuerdo con lo dispuesto en el Real Decreto 778/1998, de 30 de abril, o alcanzaran la suficiencia investigadora regulada en el Real
Decreto 185/1985, de 23 de enero.

5. Podrán acceder a los estudios de doctorado los licenciados, arquitectos o ingenieros que estuvieran en posesión de un título de máster oficial con-
forme al Real Decreto 56/2005 o del Real Decreto 1393/2007, modificado por el Real Decreto 861/2010, o hayan superado 60 ECTS de estudios de
máster oficial.

6. También podrán acceder los diplomados, ingenieros técnicos o arquitectos técnicos que acrediten tener 300 créditos ECTS en el conjunto de estu-
dios universitarios oficiales, de los que por lo menos 60 habrán de ser de nivel de máster.

 

ADMISIÓN

En la memoria de verificación y en la oferta de los programas podrán establecerse requisitos y criterios adicionales para la selección y admisión de
los estudiantes.

En caso de que el alumnado carezca de la formación previa completa exigida en el programa, la admisión podrá quedar condicionada a la supera-
ción de complementos de formación específicos.

De ser el caso, los programas, a través de su memoria, determinarán los complementos de formación, que deberán ser concretados para cada
alumno por la CAPD, sin que puedan superarse los 15 ECTS. La realización de estos complementos será previa o simultánea a la matrícula en tutela
académica en el programa. En el caso de realización simultánea el alumnado deberá matricularse de estos complementos en el momento de formali-
zar la matrícula de tutela académica en el programa. En el caso de ser previa sólo se matriculará de estos complementos y no se firmará el Compro-
miso de Supervisión la que hace referencia el artículo 31 de esta Legislación ni se abrirá el Documento de Actividades del doctorando hasta su su-
peración.

Los complementos de formación deberán superarse en el plazo máximo de tres cuatrimestres consecutivos. De no hacerlo así, el alumnado causará
baja en el programa.

Dichos complementos de formación específica podrán ser de materias o módulos de máster y grado y tendrán, a efectos de precios públicos y de
concesión de becas y ayudas al estudio, la consideración de formación de nivel de doctorado. En el caso de realizarse con carácter previo, su desa-
rrollo no computará a efectos del límite temporal establecido para la realización de la tesis. Estos créditos no computarán a los efectos de los requisi-
tos comunes de acceso al programa de doctorado.

 

 

3.3 ESTUDIANTES

El Título está vinculado a uno o varios títulos previos

Títulos previos:

UNIVERSIDAD TÍTULO

Universidad de Santiago de Compostela Programa Oficial de Doctorado en Endocrinología (RD
1393/2007)

Últimos Cursos:

CURSO Nº Total estudiantes Nº Total estudiantes que provengan de otros paises

Año 1 30.0 2.0

Año 2 33.0 3.0

Año 3 31.0 4.0
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Año 4 44.0 6.0

Año 5 46.0 6.0

3.4 COMPLEMENTOS DE FORMACIÓN

La CAPD considerará la posibilidad de exigir complementos de formación a aquellos alumnos que no posean el perfil de entrada directa (ver Perfiles
de Ingreso), como máximo hasta 15 ECTS. Estos 15 ECTS serán seleccionados por la CAPD según la formación del candidato-doctorando, entre las
siguientes materias del Máster de Investigación Biomédican de la USC o del Máster de Nutrición de la UVIGO:

 

Máster de Investigación Biomédica (P2061, USC)

MÓDULO 1

Métodos Experimentais e Animais de Experimentación (6 ECTS)

Bioloxía Molecular (6 ECTS)

Bioloxía Celular (6 ECTS)

Bioinformática (3 ECTS)

Estatística para Biomedicina (3 ECTS)

MÓDULO 2: Endocrinoloxía e Nutrición

Neuroendocrinoloxía (6 ECTS)

Bioloxía do Desenvolvemento (3 ECTS)

Homeostase Enerxética e Nutrición (6 ECTS)

Enfermidades Endócrinas (6 ECTS)

MÓDULO 3: Medicina Molecular

Enfermidades Xenéticas (6 ECTS)

Bases Biolóxicas do Cancro (6 ECTS)

Enfermidades Crónicas (6 ECTS)

Farmacoloxía Preliminar en Descobertas de Fármacos (6 ECTS)

 

 

Máster de Nutrición (UVIGO)

MÓDULO 0:

Bioquímica y Biología Molecular (4,5 ECTS)

Estructura del cuerpo humano (4,5 ECTS)

Fisiología humana (6 ECTS)

Fisiopatología (6 ECTS)

MÓDULO I:

Endocrinología básica y clínica (5 ECTS)

Metabolismo y su patología (5 ECTS)

Neuroendocrinología (5 ECTS)

MÓDULO II:

Nutrición humana (6 ECTS)

Dietotécnia (3 ECTS)

Dietética (4,5 ECTS)

Dietoterapia (4,5 ECTS)

cs
v:

 1
04

26
92

79
88

76
63

42
11

60
87

7



Identificador : 122923754

18 / 59

Nutrición clínica (6 ECTS)

 

4. ACTIVIDADES FORMATIVAS
4.1 ACTIVIDADES FORMATIVAS

ACTIVIDAD: Seminarios Semanales de Investigación de las Instituciones

4.1.1 DATOS BÁSICOS Nº DE HORAS 60

DESCRIPCIÓN

CONTEXTO

               Si reunimos todas los centros que forman parte de nuestro programa de doctorado (CIMUS, IDIS, CHUS, Facultad de Biología de la UVIGO, CHUVI, CHOPO, Facultad de Medicina de
la USC) la oferta de seminarios semanal es amplísima.   

 

DISTRIBUCIÓN TEMPORAL

               Nuestros doctorandos deberán participar en uno de esos seminarios de investigación básica, translacional o clínica cada semana (2 horas por seminario incluyendo presentación y dis-
cusión) que no están relacionados directamente con su investigación, durante al menos 30 semanas durante el período de doctorado a lo largo de los tres años).  

               Los estudiantes matriculados a tiempo parcial podrán realizar la asistencia a los 30 seminarios en 5 años.

 

TIPO DE ACTIVIDAD

               Obligatoria en la frecuencia exigida (30 en 3 años/ 5 años).

Si la participación es superior se considerará un éxito del programa.

 

4.1.2 PROCEDIMIENTO DE ADAPTACIÓN

Nuestros institutos (IDIS-CIMUS-IDICHUS, Ciencias Vigo) dispone de certificados en cada seminario para la firma de la asistencia. Genralmente, el moderador de la se-
sión es el encargado de certificar mediante firma y fecha. Una vez al año se aportará a la CAPD la certificación correspondiente que incluya el número de horas. Quedará
incluído dentro del Documento de Actividades de cada Doctorando.

4.1.3 ACTUACIONES DE MOVILIDAD

La mayoría de nuestros seminarios son de investigadores de fuera de nuestros centros.
Más de la mitad de investigadores de fuera de Galicia.
Al menos un tercio de todos los seminarios organizados por nuestros centros son de investigadores extranjeros y en inglés.

ACTIVIDAD: Participación en los eventos organizados por las Sociedades de Endocrinología o Consorcios Internacionales

4.1.1 DATOS BÁSICOS Nº DE HORAS 60

DESCRIPCIÓN

CONTEXTO

               Las Sociedades científicas en Endocrinología son muy activas en la organización de eventos científicos ya que constantemente aparecen nuevos datos en investigación básica, clínica
o aplicada que requieren discusión.  

 

DISTRIBUCIÓN TEMPORAL

               Continuando con lo habitual en nuestro programa, los doctorandos deberán participar mediante póster o comunicación oral en un mínimo de tres eventos regionales (por ej. de la
SGENM) o nacionales (SEEN, SEDO, SED, SENPE o sociedades similares en biología celular, bioquímica u oncología) durante los tres años de formación doctoral.   A su vez, también debe-
rán participar mediante póster o comunicación oral en al menos un evento internacional durante esos tres años, organizado por la ESE, la ESPE, la EASD, la SfE, la ENDO, la ISE o sociedades
científicas internacionales similares en bioquímica, biología celular o molecular, oncología, etc...  

               Los alumnus matricualados a tiempo parcial tendrán cinco años para realizar esta actividad del programa.

 

TIPO DE ACTIVIDAD

               Obligatoria en la frecuencia exigida:

·            3 aportaciones regionales o nacionales en 3 años + 1 aportación internacional en 3 años para los alumnos a tiempo completo.

·            3 aportaciones regionales o nacionales en 5 años + 1 aportación internacional en 5 años para los alumnos a tiempo parcial.

 

Si se consigue una superior asistencia a este tipo de eventos científicos de nuestros doctorandos se considerará un éxito del programa.

4.1.2 PROCEDIMIENTO DE ADAPTACIÓN
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Una vez al año se aportará a la CAPD la certificación correspondiente que incluya el número de horas. Se aportará el Certificado de Asistencia/Aprovechamiento/ Forma-
ción Continuada que se otorga en las entidades correspondientes (Sociedades Científicas, Instituciones reconocidas en 4.1.1).
La actividad quedará así incluída dentro del Documento de Actividades de cada Doctorando.

4.1.3 ACTUACIONES DE MOVILIDAD

Como ya es habitual en nuestro programa, se dispondrá a disposición de los doctorandos la información que se reciba sobre este tipo de cursos tanto a nivel nacional como
extranjero usando el listado de emailing. Esto es fácil puesto que parte del profesorado es invitada de forma habitual a este tipo de cursos en el extranjero, o participa co-
mo ponente en este tipo de eventos internacionales y por tanto tiene un fácil acceso a la información.
Para la financiación se contará con las ofertas de becas de estas instituciones, y con las becas de movilidad de las instituciones de nuestro contexto (IDIS, USC, UVIGO,
SERGAS, XUNTA de GALICIA, MEC). Además, los proyectos de investigación nacionales, europeos y de redes cuentan con financiación específica para la disemina-
ción de los resultados de investigación de los miembros del grupo investigador.

ACTIVIDAD: Seminarios de nuevas tecnologías y/o nuevos fármacos organizados en colaboración con la industria

4.1.1 DATOS BÁSICOS Nº DE HORAS 30

DESCRIPCIÓN

CONTEXTO

               La actualización en nuevas tecnologías es clave en la investigación básica y en la clínica. En nuestras instituciones es habitual los requerimientos de aulas o salón de conferencias de
las compañías del sector para eventos informales de este tipo, pero que suponen muchas veces para los nuevos doctorandos conocer las posibilidades de técnicas que él no aplica pero pue-
de necesitar en el futuro.   De la misma forma, los doctorandos clínicos reciben formación en nuevas ténicas de imagen y sonografía tiroidea asociada a efectos doppler, o de la hipófisis o de
tumoraciones endocrinas con nuevos marcadores PET impartida por las compañías tecnológicas.  

 

DISTRIBUCIÓN TEMPORAL

               Los doctorandos de nuestro programa deberán participar en al menos un seminario tecnológico (formación transversal) durante los 3 años de período de cotorado.  

Aquellos alumnus matriculados a tiempo parcial dispondrán de 5 años para la rezalización de esta actividad.

 

TIPO DE ACTIVIDAD

               Obligatoria en la frecuencia exigida (1 actualización tecnológica en 3 años/ 5 años). Si la asistencia de nuestros doctorandos es superior se considerará un éxito del programa.

4.1.2 PROCEDIMIENTO DE ADAPTACIÓN

Una vez al año se aportará a la CAPD la certificación correspondiente que incluya el número de horas con copia del certificado otorgado por la compañía organizadora.
Quedará incluído dentro del Documento de Actividades de cada Doctorando.

4.1.3 ACTUACIONES DE MOVILIDAD

Este tipo de presentaciones técnicas habituales en nuestro programa son en colaboración con la industria tecnológica. En general requieren de un experto que presenta la nueva tecnología o
aparataje en inglés.
A veces, el proyecto de investigación requiere la movilidad de doctorandos a otra institución para aprender el manejo detallado de nuevos equipos dentro de nuestras instituciones.

ACTIVIDAD: Discusión semanal de sus resultados de investigación dentro de su grupo de investigación

4.1.1 DATOS BÁSICOS Nº DE HORAS 180

DESCRIPCIÓN

CONTEXTO

               El RD99/2011 constata que la principal actividad esencial del doctorando será la actividad investigadora ( http://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2011-2541).

Sin embargo, el propio decreto entiende que deberá haber formación complmentaria transversal.

               Una de las más importantes actividad de nuestros doctorandos que aúna formación investigadora y transversal, es la discusión científica semanal con su director de tesis en presencia
de otros miembros del equipo. En esta actividad, el director plantea cómo se utiliza el mismo sistema experimental en otros grupos afines, y los resultados que se han publicado. De esta forma,
el doctorando aprenderá no solo a ser un buen científico aprendiendo a criticar de forma ecuánime los resultados de su investigación (aprendizaje vertical) sino que también será capaz de pre-
ver la aplicación de un sistema experimental semejante en otros contextos (aprendizaje transversal), y además, al observar la crítica positiva del director del grupo y de los miembros seniors del
mismo,  empezará a entender la actitud que se debe poseer para poder dirigir un grupo de investigación puntero (aprendizaje transversal).

 

    DISTRIBUCIÓN TEMPORAL

               Los resultados obtenidos en sus experimentos preliminares al menos durante dos horas cada semana durante al menos 30 semanas al año durante los tres años del período de for-
mación.  Este tiempo podrá ser continuo o distribuído en segmentos temporales a lo largo de la semana.   

Los alumnus matriculados a tiempo parcial tendrán 5 años para la realización de esta actividad.

 

TIPO DE ACTIVIDAD

               Obligatoria en la frecuencia exigida (180 h de discusiones científicas intragrupo en la temática concreta del proyecto en 3 años / o 5 años en el caso de matrícula a tiempo parcial). Si
el número de horas dedicadas a esta actividad es superior se considerará un éxito del programa.

4.1.2 PROCEDIMIENTO DE ADAPTACIÓN

La CAPD informará a los directores en la reunión de recepción a los nuevos doctorandos de estos requisitos de formación.
Una vez al año, el director enviará un informe por cada doctorando certificando el número de horas dedicadas por el grupo a esta actividad de formación.
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4.1.3 ACTUACIONES DE MOVILIDAD

Es habitual en nuestro programa que los expertos nacionales o internacionales participen con los directores y los doctorandos en la discusión de resultados preliminares, generalmente en in-
glés. Por tanto, los doctorandos deberán estar preparados para este tipo de reuniones informales de trabajo de forma habitual entre los que se incluyen a los científicos invitados y se emplea el
idioma inglés.
A su vez, muchas veces se requiere de la realización de ciertos experimentos en otros laboratorios de fuera de la institución. De hecho, el director será encargado de orientar al doctorando
cuando sea necesario a trasladarse a otro centro nacional o extranjero. Para la financiación se buscarán mecanismos como los fondos de los becarios FPI para tal fin, los fondos de la mención
de excelencia al programa de doctorado, o becas de instituciones privadas o sociedades científicas.

ACTIVIDAD: Presentación anual de sus resultados de investigación

4.1.1 DATOS BÁSICOS Nº DE HORAS 30

DESCRIPCIÓN

CONTEXTO

               Los doctorandos deberán hacer un balance anual de los resultados obtenidos y presentarlos oralmente a los miembros de su línea de investigación. El idioma de la presentación podrá
ser elegido por el director de sus tesis pero se recomienda que sea el inglés.

 

   DISTRIBUCIÓN TEMPORAL

               En los casos en los que la participación en la actividad 4-3 (Eventos internacionales) ya requiera la presentación oral en inglés esta actividad quedará también certificada. Los partici-
pantes en consorcios de investigación (CIBER) que ya mantengan sus reuniones anuales donde hay presentaciones podrán también certificar esta actividad. Los residentes que tengan que im-
partir una sesión clínica para el departamento en la temática de su proyecto podrán también certificarlo como actividad.

 

  TIPO DE ACTIVIDAD

               Obligatoria en la frecuencia exigida. Cada doctorando tendrá por tanto un seminario anual público y de idioma recomendado en inglés (aunque queda a la elección del director) duran-
te los tres años de período de formación.

Aquellos alumnos matriuclados a tiempo parcial dispondrán de sus cinco años de formación para la presentación de tres seminarios públicos y de idioma recomendado en inglés (aunque queda
a la elección del director) con sus resultados.

4.1.2 PROCEDIMIENTO DE ADAPTACIÓN

El Director de la tesis deberá acreditar esta actividad en su informe anual a la CAPD.
En caso de los mecnismos alternativos se deberá especificar la reunión internacional (con copia del Abstract de presentación oral donde el doctorando coincida con el autor presentador) o de
consorcio (CIBER, Europeo, etc..) donde se haya realizado la presentación oral

4.1.3 ACTUACIONES DE MOVILIDAD

Las presentaciones de este tipo exigen muchas veces movilidad ya que los consorcios europeos o nacionales se reúnen en ciudades distintas cada seis meses o al menos una vez al año.
La financiación va incluída en la participación en este tipo de consorcios.
Alternativamente, para los que presenten sus resultados a los miembros del grupo, como existe un elevado número de investigadores postdoctorales de habla extranjera, la preparación debe
ser cuidada, el idioma inglés científico claro y las diapositivas son sometidas a una discusión científica amigable pero rigurosa.

ACTIVIDAD: Cursos Acreditados de Formación complementaria

4.1.1 DATOS BÁSICOS Nº DE HORAS 40

DESCRIPCIÓN

CONTEXTO

               La formación de un científico no puede estar alejada de la capacitación legal para ejercer la profesión. En los tiempos recientes, un conjunto de normativas regulan la capacidad para
operar en instalaciones complejas como instlaciones radioactivas, instalaciones de animalarios SPF, instalaciones de infecciones virales SP2, o instalaciones de RMN o de proteómica y el ma-
nejo complejo de sistemas estadísticos y programas de biomatemáticas.

               Por otra parte, se discute en todos los foros internacionales si la super-especialización en temas muy concretos no será contraproducente para el avance científico. La pérdida de una
visión amplia del campo de la Endocrinología y de la investigación biomédica en general muchas veces significa empobrecimiento de nuevas ideas, y de intentar proyectos nuevos arriesgados
pero con posibilidades de futuro.  

 

Por ello, esta actividad atiende a la formación complementaria que hará de nuestros doctorandos unos investigadores legalmente capacitados y con formación y visión amplia. Para ello debe-
rán asistir a cursos de formación complementaria relacionados con los dos puntos anteriores. Entre estos cursos podemos listar:  

*           -el Curso de Operador de instalaciones radioactivas (obtención de la certicación legal requerida)

*           -el Curso de Manejo de Animales de Experimentación (obtención de la certificación legal requerida)

*           -Cursos de Bioestadística aplicada a la Biomedicina y/o al diseño de ensayos clínicos internacionales registrados

*           -Cursos de Postgrado para MIR organizados por la Sociedad Española de Endocrinología Nutrición y Metabolismo, postgraduate Clinical Course in Endocrinology organizado por la
Sociedad Europea de Endocrinología (ESE), postgraduate Clinical Course organizado por la Society for Endocrinology (UK) o por la ENDO (USA). Otros cursos de postgrado organizados por la
Sociedades nacionales de Diabetes SED, EASD, de Obesidad (SEDO. ESO) de Endocrinología Pediatría (ESPE, SENPE), de Neuroendocrinología ENEA etc...

*           -Bregenz Summer School for Basic Endcorinology (ESE)

*           -Hormones and signaling Summer Symposia Mt St Odile

cs
v:

 1
04

26
92

79
88

76
63

42
11

60
87

7



Identificador : 122923754

21 / 59

*           -Workshops y Symposia organizados por la EMBO (European Molecular Biology Organization)

*           -Otros cursos de verano y simposia internacionales organizados por profesores del programa dentro de nuestras universidades (USC, UVIGO) o en colaboración con la industria far-
macéutica

 

   DISTRIBUCIÓN TEMPORAL

               Cada una de estas actividades serán única durante el período de formación del doctorado.  

 

 

TIPO DE ACTIVIDAD

               Obligatoria en la frecuencia exigida (1 curso acreditado en 3 años para los alumnos matriculados a tiempo complete, o en 5 años para los alumnos matriculados a tiempo parcial). Si la
asistencia es superior a esta frecuencia se considerará un éxito del programa.

 

4.1.2 PROCEDIMIENTO DE ADAPTACIÓN

Una vez al año se aportará a la CAPD la certificación correspondiente que incluya el número de horas. Quedará incluído dentro del Documento de Actividades de cada
Doctorando.

4.1.3 ACTUACIONES DE MOVILIDAD

Muchos de estos cursos son internacionales y ofrecen becas de asistencia a los miebros de las sociedades.
En general, el pago anual como miembro del personal en formación no supera los 50 euros y encambio permite el acceso a las becas que nuestros doctorandos obtienen sin problemas. Alter-
nativamente, se solicitarán las becas de movilidad de las instituciones de nuestro contexto (IDIS, USC, UVIGO, SERGAS, XUNTA de GALICIA, MEC)

5. ORGANIZACIÓN DEL PROGRAMA
5.1 SUPERVISIÓN DE TESIS

ELECCIÓN DEL DIRECTOR DE LA TESIS POR LA CAPD DEL PROGRAMA ENDOCRINOLOGIA

               En el plazo máximo de tres meses desde su matriculación, la comisión académica (CAPD) asignará a cada doctorando un director de tesis de doctorado. La CAPD elegirá como Direc-
tor de la Tesis en primera opción a aquel profesor que haya firmado el acuerdo de pre-tutorización requerido en el proceso de selección de estudiantes. Si algún estudiante seleccionado pre-
senta más de un acuerdo de pre-tutorización la CAPD requerirá información sobre si es una tesis co-dirigida. En el caso de que no sea así y haya que elegir un director entre varios solicitantes,
el doctorando será adscrito según dos criterios: -capacidad de financiación del doctorando -aquel Director que tenga un menor número de estudiantes en el programa.

 

 

DIRECCIÓN CONJUNTA DE TESIS DOCTORALES

 

               Nuestro programa cuenta con un amplio historial de publicaciones conjuntas y codirecciones de tesis como se objetiva en el apartado de “datos relativos a los resultados de los últimos
5 años” con ejemplos todos ellos de tesis codirigidas.

En los casos donde exista una petición de dirección conjunta de un doctorando por dos o más profesores del programa, la CAPD autorizará dicha petición tras su revisión. Nuestro programa
fomenta esta co-dirección entre profesores del programa de la misma línea, entre líneas distintas y, sobre todo, en coordinación entre investigadores básicos y clínicos. Entre las actividades
que se realizan de fomento de co-dirección de tesis figuran los programas de nuestro instituto IDIS.

El Programa de becas predoctorales del IDIS del que forman parte la mayoría de los Profesores/tutores de este Programa en aras de potenciar la investigación traslacional convoca 4 becas ca-
da año (3 años de duración) entre cuyos requisitos está el que sean codirigidas por investigadores básicos y clínicos. En os últimos años 2 años 3 Profesores de este Programa han conseguido
financiación a través de esta vía para otros tantos doctorandos.

 

INFORMACIÓN INSTITUCIONAL SOBRE LA SUPERVISIÓN DE LAS TESIS EN LAS DOS UNIVERSIDADES DEL PROGRAMA.

SUPERVISIÓN DE TESIS EN LA UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA (USC).

               Los requisitos generales referidos a los tutores y directores de tesis recogidos en esta memoria pueden encontrarse en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC, disponible
en la página web:   http://www.usc.es/gl/normativa/3ciclo/index.html

 

Tutores del Programa de Doctorado

               La admisión definitiva de un doctorando en un programa de doctorado conlleva la asignación de un tutor, designado por la CAPD correspondiente. Se tratará de un profesor asignado
al programa con vinculación permanente o vinculación temporal durante el periodo completo de duración de las tesis, para los casos de PDI contratado e investigadores de programas Ramón y
Cajal y similares, con la universidad y/o entidad colaboradora en el programa de doctorado.

Con carácter general, el tutor tendrá como labores: (i) velar por la interacción del doctorando con la comisión académica y con el director de la tesis; (ii) velar por la adecuación a las líneas del
programa de formación y la actividad investigadora del doctorando y (iii) orientar al doctorando en las actividades docentes y de investigación del programa.

La CAPD, oído el doctorando, podrá modificar el nombramiento del tutor en cualquier momento del período de realización del doctorado, siempre que concurran razones justificadas.

La labor de tutorización es reconocida como parte de la dedicación docente e investigadora del profesorado.

 

Directores de la tesis de doctorado
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               En el plazo máximo de tres meses desde su matriculación, la comisión académica (CAPD) asignará a cada doctorando un director de tesis de doctorado.   El director de tesis será el
máximo responsable de la planificación, coherencia e idoneidad de las actividades de formación e investigación, así como del impacto y novedad en su campo de la tesis de doctorado.

Podrá ser director de la tesis cualquier doctor español o extranjero, con  acreditada experiencia investigadora, con independencia de la universidad, centro o institución en que preste sus servi-
cios. A efectos de esta normativa, por acreditada experiencia investigadora se entiende el cumplimiento de alguno de los siguientes requisitos:

-           Tener reconocido por lo menos un sexenio de actividad investigadora.

-           Ser, en los últimos 6 años, investigador/a principal de un proyecto de investigación financiado mediante convocatoria pública (excluyendo los proyectos de convocatorias propias de la
universidad).

-           Acreditar la autoría o coautoría en los últimos seis años de por lo menos 3 publicaciones en revistas incluidas en el Journal Citation Reports. En aquellas áreas en las que por su tradi-
ción no sea aplicable este criterio se sustituirá por un requisito comparable según lo establecido por la Comisión Nacional Evaluadora de la Actividad Investigadora (CNEAI) en estos campos
científicos.

-           Acreditar la autoría o coautoría de una patente

-           Haber dirigido una tesis de doctorado en los últimos cinco años con la calificación de Sobresaliente Cum Laude o Apto Cum Laude que diera lugar, por lo menos, a una publicación en
revistas indexadas en el ISI-JCR o alguna contribución relevante en su campo científico según los criterios de la Comisión Nacional Evaluadora de la Actividad Investigadora (CNEAI).  

 

En caso de que un profesor del programa cumpla los requisitos para ser director y tutor asumirá las dos funciones. En caso de que el director no tenga vinculación permanente con la universi-
dad o entidad colaboradora del programa o no sea profesor del programa, la CAPD asignará un tutor que cumpla los requisitos establecidos en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la
USC.  

 

La CAPD, oído el doctorando, podrá modificar el nombramiento del director de tesis en cualquier momento del período de realización del doctorado, siempre que concurran razones justificadas.
 

 

La tesis podrá ser codirigida cuando concurran razones de índole académica o cuando la interdisciplinariedad temática o los programas desarrollados en colaboración nacional o internacional
así lo justifiquen. En todo caso la codirección deberá ser previamente autorizada por la CAPD. Dicha autorización podrá ser revocada con posterioridad si a juicio de la CAPD la codirección no
beneficia el desarrollo de la tesis. Al menos uno de los directores deberá cumplir los requisitos especificados en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC.

La labor de dirección de tesis es reconocida como parte de la dedicación docente e investigadora del profesorado.

 

 

Compromiso de supervisión

Las funciones de supervisión, tutela y seguimiento de los doctorandos se reflejarán en un Compromiso de Supervisión. Dicho compromiso será firmado por el director del centro de postgrado,
el coordinador del programa de doctorado, el tutor y el doctorando, en un plazo máximo de un mes a contar desde la fecha de matrícula, incorporándose la firma del director de tesis en el mo-
mento de su designación. Este Compromiso de Supervisión se incorporará al Documento de Actividades del doctorando en el momento de su firma por todos los implicados.

En el Compromiso de Supervisión se especificarán las condiciones de realización de la tesis, los derechos y deber del doctorando, incluyendo los posibles derechos de propiedad intelectual y/o
industrial derivados de la investigación, así como la aceptación del procedimiento de resolución de conflictos. Se incluirán también los deberes del tutor del doctorando y de su director de tesis.

 

 

 

SUPERVISIÓN DE TESIS EN LA UNIVERSIDAD DE VIGO (UVIGO)

               Los requisitos generales referidos a los tutores y directores de tesis recogidos en esta memoria pueden encontrarse en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la UVIGO, disponi-
ble en la página web:  http://secxeral.uvigo.es/opencms/export/sites/secxeral/sites/default/microsites/sxeral/Normativa/Uvigo/regulamento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf  

 

Titores do programa de doutoramento (Art. 9)

A admisión definitiva dun doutorando/a nun programa de doutoramento leva a asignación dun titor/a, designado pola CAPD correspondente. Tratarase dun profesor/a asignado ao programa
con vinculación permanente coa Universidade e/ou a entidade colaboradora no programa de doutoramento.

Con carácter xeral, o titor/a terá como labores: (i) velar pola interacción do doutorando/a coa CAPD e, conxuntamente, co director/a da tese; (ii) velar pola adecuación ás liñas do programa, da
formación e da actividade investigadora do doutorando e (iii) orientar o/a estudante nas actividades docentes e de investigación do programa.

 

A CAPD, unha vez oído o doutorando/a, poderá modificar o nomeamento do titor ou titora en calquera momento do período de realización do doutoramento, sempre que concorran razóns xus-
tificadas.

No caso de que un profesor/a do programa cumpra os requisitos para ser director/a e titor/a asumirá as dúas funcións.

 

O labor de titorización será recoñecido como parte da dedicación docente e investigadora do profesorado.  

 

Directores da tese de doutoramento (Art. 10)

               No prazo máximo de tres meses desde a súa matriculación, a CAPD asignaralle a cada estudante de doutoramento un director ou directora de tese. Esta persoa será a máxima res-
ponsable da coherencia e idoneidade das actividades de formación, do impacto e novidade no seu campo da temática da tese de doutoramento e da guía na planificación e a súa adecuación,
se é o caso, á doutros proxectos e actividades onde se inscriba o doutorando/a.             Poderá ser director/a da tese calquera doutor/a español ou estranxeiro, con experiencia investigadora
acreditada, con independencia da universidade, centro ou institución en que preste os seus servizos.   Para os efectos desta normativa, por «acreditada experiencia investigadora» enténdese o
cumprimento dalgún dos seguintes requisitos: requisitos:
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Ter recoñecido, polo menos, un sexenio de actividade investigadora.

Ser, nos últimos seis anos, investigadora ou investigador principal dun proxecto de investigación financiado mediante unha convocatoria pública (excluídos os proxectos de convocatorias pro-
pias da Universidade).

Acreditar a autoría ou coautoría, nos últimos seis anos, como mínimo de tres publicacións en revistas incluídas no Journal Citation Reports. Nas áreas en que pola súa tradición non sexa apli-
cable este criterio substituirase por un requisito comparable segundo o establecido pola Comisión Nacional Avaliadora da Actividade Investigadora (CNEAI) nestes campos científicos.

Acreditar a autoría ou coautoría dunha patente en explotación.

Ter dirixido unha tese de doutoramento nos últimos cinco anos coa cualificación de sobresaliente cum laude ou apto/a cum laude que orixinase, polo menos, una publicación en revistas indexa-
das no ISI-JCR ou algunha contribución relevanteno seu campo científico segundo os criterios da CNEAI.

 

               O programa asignará un titor/a que cumpra os requisitos establecidos no artigo 9 deste regulamento, no caso de que o director/a non teña vinculación permanente coa Universidade
ou entidade colaboradora do programa ou non sexa docente do programa. A CAPD, unha vez oído o doutorando/a, poderá modificar o nomeamento do director ou directora de tese en calquera
momento do período de realización do doutoramento, sempre que concorran razóns xustificadas.

 

               A tese poderá ser codirixida cando concorran razóns de índole académica ou cando a interdisciplinariedade temática ou os programas desenvoltos en colaboración nacional ou inter-
nacional así o xustifiquen. En todo caso, a codirección deberá ser previamente autorizada pola CAPD. A devandita autorización poderá ser revogada con posterioridade se a xuízo da CAPD
a codirección non beneficia o desenvolvemento da tese. As persoas que codirixan a tese deberán cumprir os mesmos requisitos que os establecidos para os directores/as no presente regula-
mento. O labor de dirección de tese será recoñecido como parte da dedicación docente e investigadora do profesorado.  

 

Compromiso de supervisión (Art. 31)  

               As funcións de supervisión, tutela e seguimento dos/as estudantes reflectiranse nun compromiso de supervisión. O devandito compromiso será asinado por unha representación es-
pecífica designada pola Universidade, o titor/a e o doutorando/a, nun prazo máximo dun mes que comezará a contar desde a data de matrícula, e incorporarase a sinatura do director/a no mo-
mento da súa designación. Este compromiso de supervisión incorporase ao documento de actividades do doutorando/a no momento da súa sinatura por todas as persoas implicadas. No com-
promiso de supervisión especificarase a relación académica entre o doutorando/a e a Universidade, os seus dereitos e deberes, que incluirán os posibles dereitos de propiedade intelectual e/
ou industrial derivados da investigación, así como a aceptación do procedemento de resolución de conflitos e a súa duración. Incluiranse tamén os deberes da/s persoa/s que tutelen e dirixan
a tese.   . .

 

 

GUIA DE BUENAS PRÁCTICAS DE LA ESCUELA DE DOCTORADO INTERNACIONAL DE LA USC

               La Escuela de Doctorado Internacional publicó en su página web el borrador del  Código de buenas prácticas de la Escuela. Los enlaces web son los siguientes:

http://www.usc.es/export/sites/default/gl/centros/cptf/edi/descargas_EDI/Cxdigo_buenas_prxcticas_EDI_subido_web_cast.pdf

 

 Os enlaces son os seguintes:

http://www.usc.es/export/sites/default/gl/centros/cptf/edi/descargas_EDI/Cxdigo_buenas_prxcticas_EDI_subido_web_gal.pdf

 

A partir de este borrador sometido a análisis por la comunidad universitaria, la USC está elaborando la guía definitiva de buenas prácticas para la dirección de las tesis que una vez aprobada
por los órganos correspondientes se hará pública en la web institucional.

 

5.2 SEGUIMIENTO DEL DOCTORANDO

ESTANCIAS EN OTROS CENTROS DE INVESTIGACIÓN

               Los Profesores de este Programa han tenido históricamente una alta tasa de éxito en la captación de becarios FPI/FPU. Esto es especialmente relevante en este apartado dado que
contempla la financiación de estancias cortas. Por tanto aquellos que dispongan de dichas becas podrán realizar una estancia corta al final de su periodo de formación.

El CIBEROBN, red financiada por el ISCIII, tiene entre sus actividades la posibilidad de realizar estancias cortas financiadas de los doctorandos en los distintos laboratorios de la RED. De he-
cho al menos un doctorando por año del Programa se ha beneficiado de  estas ayudas en los últimos años.

El Programa Endocrinología ha captado históricamente estudiantes procedentes de otros países con becas de distintas organizaciones. La mayoría de ellas contemplan la posibilidad de finan-
ciar estancias cortas.

 

 

SEGUIMIENTO DEL DOCTORADO UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA

               Los requisitos y mecanismos generales de seguimiento del doctorando a los que se hacen referencia esta memoria pueden encontrarse en el Reglamento de Estudios de Doctorado
de la USC, disponible en la página web:   http://www.usc.es/gl/normativa/3ciclo/index.html

 

Documento de Actividades del doctorando

               Una vez matriculado en el programa, se materializará para cada doctorando el Documento de Actividades personalizado a efectos del registro individualizado. En él se inscribirán to-
das las actividades de interés para el desarrollo del doctorando según lo que establezca la Escuela de Doctorado Internacional de la USC (ED) y será evaluado anualmente por la CAPD.

Dicho documento deberá ajustarse al formato y sistema electrónico que se establezca, debiendo quedar constancia documental que acredite las actividades realizadas por el doctorando.

El doctorando anotará en su Documento de Actividades las actividades que realice en el contexto del programa. Sus registros serán valorados y validados por el tutor y/o director.
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Al Documento de Actividades tendrán acceso, para las funciones que correspondan en cada caso, el doctorando, su tutor, su director de tesis, así como los que participen en la evaluación o
gestión del expediente.

 

Plan de Investigación

               Antes de seis meses a contar desde la fecha de la matrícula el doctorando elaborará un Plan de Investigación que incluirá la metodología que empleará y los objetivos que se han de
alcanzar, así como los medios y la planificación temporal para conseguirlo. El plan deberá ser presentado y avalado con el informe del director y del tutor, y deberá ser aprobado por la CAPD.
Este plan se podrá mejorar y detallar en el proceso de evaluación anual contando con el aval del tutor y el director.

Anualmente la CAPD evaluará el plan de investigación y el documento de actividades, para lo cual dispondrá de los informes que a tal efecto deberán emitir el tutor y el director. La evaluación
positiva será requisito indispensable para continuar en el programa. En el caso de evaluación negativa, que será debidamente motivada, el doctorando deberá ser de nuevo evaluado en el pla-
zo de seis meses; y para esto elaborará un nuevo Plan de Investigación. En el supuesto de producirse una nueva evaluación negativa, el doctorando causará baja definitiva en el programa.

 

  Resolución de conflictos

               Las dudas o controversias que surjan en relación con los agentes implicados en el desarrollo del Programa de Doctorado serán llevadas por los interesados ante la comisión académi-
ca del programa en primer término.  

En caso de que las controversias concluyan en un conflicto, se trasladarán a la Comisión de Doctorado. Su acuerdo será comunicado por resolución del presidente del órgano a las partes afec-
tadas. Las personas legitimadas podrán presentar recurso de alzada contra esta resolución ante el Rector de la Universidad o persona en la que delegue.

 

 

PRINCIPIOS BÁSICOS DEL RÉGIMEN DE COTUTELA

               Se entiende cotutela, en aplicación del Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC, como la dirección conjunta del trabajo de investigación conducente a la obtención del título
de doctor, por parte de investigadores de la USC y de la UVIGO (en adelante instituciones), para la que se determinarán una serie de requisitos y beneficios a través de un convenio entre las
partes, que deberá respetar el contenido de este apartado.

Se deberán respetar las legislaciones vigentes para temas de doctorado existentes en cada país. De ser el caso, se tendrá en cuenta la normativa para la obtención de la mención europea en
el título de doctor/a.

Se firmará un convenio marco entre las dos instituciones interesadas que establezca las líneas generales de cooperación. Para cada cotutela que se ponga en marcha se firmará un convenio
específico basado en el principio de la reciprocidad, que tendrá una duración máxima de tres años. En virtud del convenio específico cada institución reconocerá la todos los efectos a sus in-
vestigadores las tareas de dirección de la tesis independientemente del lugar de la defensa de la tesis y emisión del título de doctor.

 

               Las personas candidatas a la preparación del doctorado en cotutela efectuarán su trabajo bajo el control y la responsabilidad de una directora o director de tesis en cada una de las
instituciones interesadas.

               El doctorando se matriculará en cada una de las instituciones, pero con dispensa de pago en aquella donde no vaya ser leída la tesis. En el convenio específico se indicará la partida
presupuestaria en la que se cargará la tasa en caso de que la dispensa corresponda a la USC.

El tiempo de preparación de la tesis no será superior a tres años desde la firma del convenio específico y se repartirá entre las dos instituciones por períodos de estancia alternativos en cada
una de ellas. El tiempo de estancia mínimo en una de las dos instituciones no será inferior a seis meses y se completará el período restante en la otra. Dicha estancia podrá realizarse de una
sola vez o en varios períodos.

               La tesis será objeto de una defensa única en una de las dos instituciones, que será la encargada de la emisión del Título con la mención de cotutela con la otra institución implicada.

Admitida la tesis a trámite, el tribunal ante el que deba defenderse será propuesto de común acuerdo por las dos instituciones, y su composición atenderá a la legislación sobre tribunales vigen-
te en el estado al que pertenezca la institución en la que se defienda la tesis. La financiación de los gastos del profesorado extranjero que formen parte del tribunal será responsabilidad de la
institución en que estos actúen. En dicha propuesta deberá figurar por lo menos un representante de cada institución.

               La lengua de escritura y defensa de la tesis respetará la normativa vigente en la institución que emita el título salvo indicación en otro sentido reflejada en el convenio específico.

La Escuela de Doctorado (ED) del programa de doctorado realizará el seguimiento y control de las tesis realizadas en régimen de cotutela.

 

   

Procedimiento administrativo de la cotutela

1.         Los rectores (o representantes legales que correspondan) firmarán los convenios de colaboración marco y específico, a propuesta de la institución donde se vaya a leer la tesis de doc-
torado. Los convenios deberán ser remitidos al vicerrectorado/unidad competente y aprobados por la Comisión de Doctorado de la USC.

2.         Una vez firmado el convenio de cotutela específico, el doctorando presentará su solicitud de admisión en el programa de doctorado de la USC siguiendo las normas de matrícula dicta-
das a tal efecto.

3.         El doctorando formalizará la matrícula en período de tesis en cada curso académico mientras esté en vigor la cotutela.

4.         En la portada de la tesis deberá figurar que la tesis se realizará en cotutela entre las dos instituciones.

5.         El tribunal se designará por la institución en que vaya a leerse la tesis de doctorado. En este tribunal tendrá que haber algún representante de las dos instituciones. La institución que
designe al tribunal le enviará notificación de la designación del mismo a la otra institución y si en un plazo de 30 días no recibe alegación alguna se considerará aprobado.

En el caso de emisión del título en la USC:

a.         La presentación, autorización y defensa de la tesis de doctorado seguirá lo regulado en la USC.

b.         El doctorando debe añadir al expediente de solicitud de admisión a trámite de la lectura de su tesis de doctorado una certificación de la/s estancia/s de investigación expedida por la otra
institución y validada por la CAPD.

c.         La ED comprobará el cumplimiento de los requisitos establecidos en la normativa aplicable.

d.         Una vez recibida la conformidad de la otra institución o pasados 30 días sin contestación, se procederá al nombramiento del tribunal.
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e.         Lectura de la tesis: habrá un acta específica donde se especifiquen los términos de la cotutela (instituciones participantes y fecha de firma del convenio específico) y el secretario del tri-
bunal certificará que en dicho tribunal participa algún miembro de la otra institución.

f.          Recibida el acta de lectura de tesis, se dará el alta en el programa informático indicando expresamente la realización en régimen de cotutela con la otra institución y la fecha de la firma
del convenio específico.

g.         Una vez solicitado el título de doctor por la persona interesada se procederá al asiento en el libro de registro de títulos oficiales de doctor/a, haciendo constar en el recuadro de observa-
ciones la realización de la misma en régimen de cotutela.

h.         La Sección de Postgrado, Tercer Ciclo y Formación Continua comunicará a la otra institución la defensa de la tesis y la solicitud de emisión de título en un plazo de 30 días a partir del
asiento del título en el registro

En caso de emisión del título por la otra institución, se establecerá en los convenios que en un plazo de 30 días a partir del registro del título en la otra institución, la otra institución enviará a la
USC una certificación en la que consten los siguientes datos:

-           nombre y DNI (o número de pasaporte) del doctorando,

-           título de la tesis,

-           nombre, DNI (o número de pasaporte), y afiliación de los directores de tesis,

-           fecha de lectura,

-           calificación,

-           composición del tribunal,

-           denominación del título

 

La Sección de Postgrado, Tercer Ciclo y Formación Continua procederá al asiento en el libro de registro de tesis de doctorado en cotutela leídas en otras instituciones.

 

 

SEGUIMIENTO DEL DOCTORADO UNIVERSIDAD DE VIGO

               Los requisitos y mecanismos generales de seguimiento del doctorando a los que se hacen referencia esta memoria pueden encontrarse en el Reglamento de
Estudios de Doctorado de la USC, disponible en la página web:   http://secxeral.uvigo.es/opencms/export/sites/secxeral/sites/default/microsites/sxeral/Normativa/Uvi-
go/regulamento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf

 

 

Competencias e destrezas que adquirirá o estudantado (Art 28)

               Os estudos de doutoramento garantirán, como mínimo, a adquisición polo alumnado das competencias básicas, destrezas e habilidades recollidas no artigo 5 do Real decreto
99/2011, así como aqueloutras que figuren no marco español da cualificación para a educación superior.   Documento de actividades do doutorando (Art. 29) Unha vez matriculado cada douto-
rando/a no programa, materializarase o documento de actividades personalizado para os efectos do rexistro individualizado. Nel inscribiranse todas as actividades de interese para o desenvol-
vemento do doutorando/a segundo o que estableza a escola de doutoramento e será avaliado anualmente pola CAPD.

O devandito documento deberá axustarse ao formato establecido, rexistrarse na aplicación informática e deberá quedar constancia documental que acredite a realización das actividades reali-
zadas polo doutorando/a. O/a estudante de doutoramento terá acceso ao documento de actividades de doutorando/a para anotar e actualizar as actividades que realice no contexto do progra-
ma. Os seus rexistros serán validados polo órgano académico correspondente tras a valoración do titor/a e o director/a, logo da comprobación por parte da administración da autenticidade/ve-
racidade dos méritos alegados, de ser o caso.

Ao documento de actividades de doutoramento terán acceso, para as funcións que correspondan en cada caso, o doutorando/a, o seu titor/a, o seu director/a de tese, así como as persoas que
participen na avaliación e xestión do expediente.  

 

Plan de investigación (Art 30)

               Antes de seis meses, que se contarán desde a data da matrícula, o doutorando/a elaborará un plan de investigación que incluirá a metodoloxía que empregará e os obxectivos que
se han de alcanzar, así como os medios e a planificación temporal para acadalo. O plan deberá ser presentado e avalado co informe do director/a e do titor/a, ademais de ser aprobado pola
CAPD.

Este plan poderase mellorar e detallar no proceso de avaliación anual contando co aval do titor/a e o director/a.

Anualmente a CAPD avaliará o plan de investigación e o documento de actividades e disporá para realizar a avaliación dos informes que para tal efecto deberán emitir o titor/a e o director/a.
A avaliación positiva será requisito indispensable para continuar no programa. No caso de avaliación negativa, que será debidamente motivada, o/a estudante de doutoramento deberá ser de
novo avaliado no prazo de seis meses, para o que elaborará un novo plan de investigación. No suposto de producirse unha nova avaliación negativa, causará baixa definitiva no programa.

 

Resolución de conflitos (Art 32)

               As dúbidas ou controversias que xurdan en relación cos axentes implicados no desenvolvemento do programa de doutoramento serán levadas polas persoas interesadas en primeiro
termo ante a CAPD. No caso de que as controversias conclúan nun conflito, a súa resolución corresponderalle ao órgano designado pola escola de doutoramento. O acordo será comunicado
por resolución do director/a ou presidente/a do órgano ás partes afectadas. As persoas lexitimadas poderán presentar un recurso de alzada contra esta resolución perante o reitor/a da Universi-
dade ou persoa en quen delegue.  

 

. TESES EN RÉXIME DE COTUTELA    (CAPÍTULO 10)

Principios básicos do réxime de cotutela (Art 42)

               Enténdese por cotutela, na aplicación deste regulamento, como a dirección conxunta do traballo de investigación conducente á obtención do título de doutor/a, por parte de investiga-
dores/as da Universidade de Vigo e doutra universidade ou organismo de investigación (en adiante institucións).
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Deberanse respectar as lexislacións vixentes para temas de doutoramento existentes en cada país. De ser o caso, terase en conta a normativa para obter a mención internacional no título de
doutor/a. Asinarase un convenio marco entre as dúas institucións interesadas que estableza as liñas xerais de cooperación. Para cada cotutela que se poña en funcionamento asinarase un
convenio específico baseado no principio da reciprocidade que terá unha duración máxima de tres anos. En virtude do convenio específico, cada institución recoñeceralles, para todos os efec-
tos, aos seus investigadores/as as tarefas de dirección da tese independentemente do lugar da súa defensa e emisión do título de doutor/a. As candidatas e candidatos á preparación do douto-
ramento en cotutela efectuarán o seu traballo baixo o control e a responsabilidade dun director/a de tese en cada unha das institucións interesadas.

               O doutorando/a matricularase en cada unha das institucións, pero con dispensa de pagamento naquela onde non vaia ser lida a tese. No convenio específico indicarase a partida or-
zamentaria en que se cargará a taxa no caso de que a dispensa lle corresponda á Universidade de Vigo.

               O tempo de preparación da tese non será superior a tres anos desde a sinatura do convenio específico e repartirase entre as dúas institucións por períodos de estancia alternativos en
cada unha delas.

O tempo de estancia mínimo nunha das dúas institucións non será inferior a seis meses, e completarase o período restante na outra. A devandita estancia poderá realizarse dunha soa vez ou
en varios períodos. A tese defenderase unicamente nunha das dúas institucións que será a encargada de emitir o título coa mención de cotutela coa outra institución implicada. Unha vez que
sexa admitida a trámite a tese, o tribunal ante o que se deba defender será proposto de común acordo e a súa composición atenderá á lexislación sobre tribunais vixente no estado ao que per-
tence a institución en que se defende a tese.

               O financiamento dos gastos do profesorado estranxeiro que forme parte do tribunal será responsabilidade da institución en que este actúe. Na devandita proposta deberá figurar, polo
menos, unha persoa que represente cada institución. A lingua de escritura e defensa da tese respectará a normativa vixente na institución que emita o título, salvo indicación noutro sentido re-
flectida no convenio específico. A escola de doutoramento realizará o seguimento e o control das teses realizadas en réxime de cotutela.

 

Procedemento administrativo da cotutela (Art 43)

1.- Os reitores/as (ou representantes legais que correspondan) asinarán os convenios de colaboración marco e específico a proposta da institución en que se vaia ler a tese de doutoramento.
Os convenios deberán serlle remitidos á escola de doutoramento e aprobados polo órgano designado por ela.  

2 .-Unha vez asinado o convenio de cotutela específico, o doutorando/a presentará a súa solicitude de admisión no programa de doutoramento da Universidade de Vigo mediante as normas de
matrícula ditadas para os efectos.  

3 .-O doutorando/a formalizará a matrícula en período de tese en cada curso académico mentres estea en vigor a cotutela.  

4.- Na portada da tese deberá figurar que esta se realiza en cotutela entre as dúas institucións.

5.- O tribunal será designado pola institución en que se vaia ler a tese de doutoramento. A institución que nomee o tribunal enviaralle unha notificación da súa designación á outra institución e
se nun prazo de 30 días non recibe ningunha alegación considerarase aprobado. No caso de emisión do título na Universidade de Vigo:

a) A presentación, autorización e defensa da tese de doutoramento seguirá o regulamento da Universidade de Vigo.

b) O doutorando/a debe engadirlle ao expediente de solicitude de admisión a trámite da lectura da súa tese de doutoramento unha certificación da estancia ou estancias de investigación expe-
dida pola outra institución, e validada polo CAPD.

c) A unidade administrativa comprobará o cumprimento dos requisitos establecidos na normativa aplicable e someterá a tese á aprobación do órgano designado pola escola de doutoramento.

d) A proposta do tribunal seralle enviada pola unidade administrativa competente á outra institución. Unha vez recibida a conformidade da outra institución ou pasados 30 días sen contestación,
nomearase o tribunal.

e) No relativo á defensa da tese haberá unha acta específica onde se especifiquen os termos da cotutela (institucións participantes e data de sinatura do convenio específico) e o secretario/a
do tribunal certificará que no tribunal participa algún membro da outra institución.

f) Recibida a acta de lectura de tese, darase a alta no programa informático e indicarase expresamente a realización en réxime de cotutela coa outra institución e a data da sinatura do convenio
específico.

g) Unha vez solicitado pola persoa interesada o título de doutor/a asentarase no libro de rexistro de títulos oficiais de doutor/a, e farase constar no recadro de observacións a realización da tese
en réxime de cotutela.

h) A unidade administrativa competente comunicaralle á outra institución a defensa da tese e a solicitude de emisión de título, nun prazo de 30 días a partir do asento do título no rexistro. No
caso de emisión do título pola outra institución, nun prazo de 30 días a partir do rexistro do título na outra institución, esta achegaralle á Universidade de Vigo unha certificación en que consten
os seguintes datos:

*   nome e DNI (ou número de pasaporte) do doutorando/a,

*   título da tese,

*   nome, DNI (ou número de pasaporte) e filiación dos directores/as de tese,

*   data de lectura,

*   cualificación,

*   composición do tribunal,

*   denominación do título.

 

A unidade administrativa competente asentará no libro de rexistro as teses de doutoramento en cotutela lidas noutras institucións.

5.3 NORMATIVA PARA LA PRESENTACIÓN Y LECTURA DE TESIS DOCTORALES

INTERNACIONALIZACIÓN DEL SEGUIMIENTO Y PRESENTACIÓN DE TESIS EN EL PROGRAMA DE DOCTORADO ENDOCRINOLOGÍA

               Nuestro programa se enmarca dentro de del Camus de excelencia internacional (Campus VIDA) el cual tiene en su comité Científico expertos internacionales. Asimismo el aspecto de
formación es uno de los ítem evaluados por los expertos del Comité Cientifico Externo del CIMUS en el que hay expertos internacionales (ver web de CampusVIDA). En el caso de los Grupos
que forman parte del CIBEROBN este aspecto es también evaluado de forma anual por los expertos del ISCIII que está basada en su totalidad en expertos internacionales (www.isciii.es).

 En cualquier caso diversos expertos internacionales han formado parte de los tribunales de tesis de nuestros doctorandos procedentes de las Universidades de Cambridge, Torino, Porto. En el
momento actual dicha presencia viene delimitada por los gastos límite/ máximo perimitido por asistencia para cada miembro del tribunal. A pesar de ello la coordinación del Programa fomenta-
rá este aspecto en coordinación con los responsables de seminarios del CIMUS y del IDIS  para que incluyan expertos internacionales que vengan a tribunales de tesis en su programación de
seminarios financiados.
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INFORMACIÓN INSTITUCIONAL SOBRE LA NORMATIVA DE LECTURA DE TESIS DE LAS UNIVERSIDADES QUE FORMAN PARTE DEL PROGRAMA DE DOCTORADO

NORMATIVA DE LECTURA DE TESIS DE LA UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA (USC)  

               La normativa general de presentación de tesis está recogida en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC, disponible en la página web:   http://www.usc.es/gl/
normativa/3ciclo/index.html

 

Procedimiento de autorización de la defensa de la tesis

               Finalizada la elaboración de la tesis y con el informe previo favorable del director o directores y, en su caso, del tutor, el doctorando solicitará a la CAPD la autorización para su defen-
sa de acuerdo con el procedimiento establecido al efecto.

               Una vez autorizada la presentación de la tesis para su defensa por parte de la CAPD, ésta remitirá a la mayor brevedad a la Escuela de Doctorado Internacional de la USC responsa-
ble del programa de doctorado la siguiente documentación:

•           Informe de autorización para la defensa de la tesis emitido por la CAPD.

•           Un ejemplar de la tesis en soporte papel y firmado por el doctorando, por el director o directores de la tesis y, de ser el caso, por el tutor, y un ejemplar en formato electrónico (PDF).

•           Toda la documentación requerida en caso de que se solicite la Mención Internacional y/o tesis por compendio de publicaciones según lo establecido en la presente Legislación.

•           Documento de Actividades del doctorando actualizado y el Plan de Investigación acompañado de los informes favorables del tutor y del director.

•           Una propuesta de 10 posibles miembros para formar parte de la composición del tribunal que juzgará la tesis aprobada por la CAPD, formado por doctores especialistas en la materia de
la tesis de doctorado, con experiencia investigadora acreditada y según lo establecido en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC.

 

               Una vez recibida toda la documentación de la tesis y revisado por la ED responsable del programa de doctorado que el expediente está completo y correcto, se abrirá un período de
exposición pública de 10 días hábiles en período lectivo, garantizando la máxima difusión institucional para que cualquier doctor pueda examinar la tesis y dirigirle por escrito las consideracio-
nes que estime oportunas a la ED de la USC. Con el fin de facilitar la consulta de las tesis, la Universidad podrá habilitar un procedimiento telemático, siempre que no concurran limitaciones de-
rivadas del art. 14.6 del RD 99/2011.

               Finalizado el período de exposición pública, la ED valorará la tesis habida cuenta el informe de la CAPD y las alegaciones recibidas, de ser el caso. Así mismo, la ED podrá convocar
al doctorando y/o director o solicitarle respuesta razonada de las alegaciones u otra información que considere necesaria, podrá consultar a la CAPD y/o contar con la colaboración de otros
doctores externos para asesoramiento en la evaluación de la tesis.

               Tras la valoración de la tesis la ED decidirá aprobar o denegar la continuidad de los trámites, dejando registro de esta decisión en el Documento de Actividades del doctorando. Esta
decisión será comunicada al director o directores de la tesis doctoral, al doctorando y a la CAPD.

               En el caso de denegación de la continuidad de los trámites, que deberá estar debidamente motivada, la ED comunicará al doctorando las vías que puedan conducir a corregir adecua-
damente su tesis de doctorado, antes de proceder la una nueva solicitud de depósito.

               En el caso de aprobación de continuidad se procederá a la aprobación del tribunal en los téminos establecidos en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC (ver siguiente
apartado).

               Nombrado el tribunal y suplentes, se comunicará el nombramiento a la CAPD y al director, y se hará llegar la cada uno de ellos la notificación de su designación como miembro del
tribunal, un ejemplar de la tesis de doutorado y el expediente administrativo del doctorando. A partir de este momento, dispondrán de 20 días naturales para enviarle a la comisión de doctorado
un informe individual y razonado en el que se valore la tesis y figure explícitamente el dictamen sobre si procede o no la autorización para la defensa de la tesis. Asimismo, la ED remitirá toda la
documentación referida de la tesis a la comisión de doutorado.

               Una vez recibidos los informes, la comisión de doctorado dispondrá si procede o no la defensa pública o, de ser el caso, la interrupción de su tramitación, lo que se comunicará por
escrito al doctorando, a los directores de la tesis, a la CAPD y a la ED.

               De ser denegada la autorización de la defensa de la tesis doctoral por la comisión de doctorado, el doctorando podrá solicitar la certificación literal de los dictámenes a los que se refie-
re este apartado. En el caso de ser autorizada la defensa el doctorando podrá solicitar la certificación literal de los informes después de su defensa.

La defensa pública deberá realizarse en un plazo máximo de tres meses desde la autorización de defensa, salvo causas debidamente justificadas. De superarse este plazo deberán iniciarse de
nuevo los trámites de autorización de la tesis para su defensa.

               A lo largo del proceso de autorización de la defensa de la tesis el doctorando estará obligado a introducir los datos de su tesis en la base TESEO según el procedimiento y plazos que
establezca la Universidad.

 

Tesis con protección de derechos

               En el compromiso de supervisión se incluirán las cláusulas oportunas para garantizar la no difusión de los contenidos en el caso de tesis de doctorado en los que existan cláusulas de
confidencialidad con empresas o aquellas que podan dar lugar a derechos de propiedad industrial e intelectual y de los que no se poda realizar la difusión de contenidos antes de estar debida-
mente protegidos.

               Este tipo de tesis se formalizará en dos versiones: la reducida, en la que se eliminarán los contenidos afectados por el deber de no difusión o por el deber de secreto o confidenciali-
dad y el ejemplar completo, que quedará archivado en la universidad bajo compromiso de confidencialidad.

               El ejemplar reducido será lo que se deposite para su consulta por la comunidad científica de doctores. Esta versión deberá coincidir con el contenido de la exposición y defensa públi-
ca de la tesis.

               La versión completa será la que se entregue a los miembros del tribunal para su evaluación. Los miembros deberán firmar el correspondiente compromiso de confidencialidad sobre
los contenidos de los que no se puede hacer una difusión pública.

               Si el tribunal desea formular cuestiones al doctorando sobre los contenidos protegidos, estas intervenciones se harán en sesión personal, con carácter previo o posterior a la pública.

               Una vez aprobada la tesis, el ejemplar reducido será lo que se publique en el repositorio institucional. Realizadas las oportunas protecciones o vencido el plazo de confidencialidad, el
doctorando deberá, previa acreditación de estas circunstancias, solicitar su sustitución por el ejemplar completo.

 

Tribunal de evaluación

               La CAPD, oído el/la director/a de la tesis (y/o de ser el caso, el/la tutor/a) propondrá una relación de 10 miembros del tribunal que evaluará la tesis.
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               Admitida a trámite la tesis de doctorado por la CAPD, la ED responsable del programa de doctorado evaluará la propuesta de tribunal remitida por la CAPD. Esta propuesta irá acom-
pañada de un informe individualizado y razonado sobre la idoneidad de cada uno de los miembros propuestos para juzgar la tesis mediante la mención de la especialidad o especialidades de
su investigación, publicaciones, proyectos de investigación y otras actividades o méritos que consideren oportunos así como la aceptación expresa de los miembros propuestos.

               El tribunal encargado de juzgar la tesis será designado por la ED entre los 10 especialistas propuestos por la CAPD y estará constituido por 5 titulares y 2 suplentes. Entre los miem-
bros del tribunal se nombrará un/una presidente/la y un/una secretario/la del tribunal. El/la secretario/a se designará preferentemente de entre los miembros de la USC del tribunal. De lo contra-
rio, deberá presentarse informe justificativo y designar a otro profesor de la Universidad como responsable de la recepción de las actas y de su posterior entrega en la unidad administrativa co-
rrespondiente.

En caso de renuncia por causa justificada de un integrante titular del tribunal se procederá a sustituirlo por el suplente correspondiente siguiendo la orden de la propuesta de suplentes del tribu-
nal.

               En la composición del tribunal deben respetarse los siguientes requisitos:

a.         Todos los miembros deberán ser doctores y con experiencia investigadora acreditada. Se entenderá por experiencia acreditada el cumplimiento de alguno de los requisitos establecidos
para ser director de tesis en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC. El profesorado universitario podrá formar parte de los tribunales de tesis doctorales aunque estén en situación
de excedencia, jubilación, servicios especiales o en comisión de servicios, considerándose en este último caso como perteneciente a la universidad en la que se encuentre prestando sus servi-
cios.

b.         El tribunal estará formado por una mayoría de miembros externos a la Universidad y las instituciones colaboradoras en el programa de doctorado.

c.         En el caso de tesis presentadas por compendio de publicaciones no podrán formar parte del tribunal los coautores de las publicaciones.

d.         En ningún caso podrán formar parte del tribunal el director o codirectores de la tesis ni, de ser el caso, el tutor, salvo en los casos de tesis presentadas en el marco de acuerdos bilatera-
les de cotutela con universidades extranjeras que así lo hayan previsto, o en los casos de tesis presentadas en programas de doctorado conjuntos con universidades extranjeras, en virtud de
los correspondientes convenios.

e.         En el caso de la Mención Internacional en el título de doctor, al menos un experto con el título de doctor de una institución de enseñanza superior o centro de investigación de prestigio
no españoles, y distinto del responsable de la estancia señalada en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC, tiene que formar parte del tribunal titular. Con este fin se nombrará a
un doctor extranjero en la comisión titular y otro que cumpla las mismas condiciones como suplente.

f.          La composición del tribunal procurará una presencia equilibrada de hombres y mujeres, excepto causas justificadas.

g.         No podrán formar parte de la propuesta de un tribunal quien incurra en cualquiera causas de abstención establecidas en el artículo 28 de la Ley 30/1992 de 26 de noviembre.

 

Acto de defensa pública de la tesis

               Una vez autorizada la defensa pública de la tesis el/la doctorando/a deberá efectuar el pago de las tasas de los derechos de examen de grado de doctor correspondiente en la Sección
de Postgrado, Tercer Ciclo y Formación Continua del Servicio de Gestión Académica o unidad administrativa que se determine.

Una vez realizado dicho pago, el Centro de Postgrado remitirá al secretario del tribunal los documentos que deberán ser cubiertos en el acto de defensa de la tesis de doctorado:

-           acta de constitución del tribunal

-           acta de la sesión

-           sobres oficiales para recoger los informes confidenciales sobre la tesis a los efectos de la mención de “cum laude” y premio extraordinario.

 

               El presidente del tribunal convocará el acto de defensa de la tesis de doctorado, y el secretario comunicará por lo menos con 10 días de antelación el día, el lugar y la hora del citado
acto a la ED, que a su vez informará a la CAPD, al doctorando, al director de la tesis, y hará la publicidad pertinente.

               La defensa de la tesis deberá realizarse en sesión pública durante el período lectivo del calendario académico y tendrá lugar en la propia universidad española en la que el doctorando
estuviera matriculado o, en el caso de programas de doctorado conjuntos, en los términos que indiquen los convenios de colaboración. Cualquier otra opción requerirá de la autorización expre-
sa de la Comisión de Doctorado, debiéndose asegurar, en todo momento, el cumplimiento de la presente normativa y de los procesos establecidos para su evaluación.

En casos debidamente justificados por circunstancias excepcionales que imposibiliten la presencia física de un miembro del tribunal, la ED podrá autorizar su participación por videoconferencia,
siempre y cuando los otros cuatro miembros del tribunal estén presentes en el acto. En ningún caso, este miembro ausente podrá ser el presidente o el secretario del tribunal.

               Si en el acto de defensa y exposición pública de la tesis no se presentara algún miembro del tribunal titular, se incorporará al suplente correspondiente. Si esto no fuera posible, la pre-
sidencia del tribunal decidirá si continuar o no con el acto de lectura, una vez consultados el resto de integrantes. Para que se pueda proceder a la defensa de la tesis, será necesario que estén
presentes un mínimo de cuatro miembros del tribunal, y que se cumpla el requisito sobre la mayoría de miembros externos a la Universidad y las instituciones colaboradoras en el programa de
doctorado. De no poder constituirse el tribunal, el presidente comunicará éste hecho a la ED responsable del programa de doctorado que podrá autorizar la defensa en las 24 horas siguientes.
De no ser factible, el presidente procederá a convocar de nuevo el acto de defensa de la tesis de doctorado en los mismos términos del párrafo 3 de este apartado

               Los miembros del tribunal deberán expresar su opinión sobre la tesis y podrán formular cuantas cuestiones y objeciones consideren oportunas, a las que el doctorando habrá de con-
testar. Asimismo, los doctores presentes en el acto podrán formular cuestiones y objeciones, y el doctorado responder, todo esto en el momento y forma que señale el presidente del tribunal.

 

Calificación de la tesis de doctorado

               Una vez finalizada la defensa de la tesis, el tribunal emitirá un informe y la calificación global concedida a la tesis será de acuerdo a la siguiente escala: no apto, aprobado, notable y
sobresaliente(modificacións do RD 99/2011, de 28 de xaneiro, que regula as ensinanzas oficiais de doutoramento, pódeno ver no seguinte enlace (BOE, sáb 13 de xullo):
http://www.boe.es/boe/dias/2013/07/13/pdfs/BOE-A-2013-7710.pdf).

               El secretario del tribunal levantará acta de colación del título de doctor/a, que incluirá información relativa al desarrollo del acto de defensa y la calificación. Si el doctorando solicitara
optar a la Mención Internacional del Título de Doctor, el secretario del tribunal incluirá en el acta de colación la certificación de cumplimiento de los requisitos exigidos. El presidente del tribunal
comunicará, en sesión pública, la calificación.

               El tribunal podrá proponer que la tesis obtenga la mención de «cum laude» si se emite en tal sentido el voto secreto positivo por unanimidad. El Centro de Postgrado regulará el proce-
dimiento para la materialización de la concesión final de dicha mención en sesión diferente de la correspondiente a la de defensa de la tesis de doctorado.

               El secretario del tribunal, o miembro del profesorado en quien delegue, será responsable de la documentación correspondiente a la defensa de la tesis de doctorado, debiendo remitir-
la debidamente cubierta a la Sección de Postgrado, Tercer Ciclo y Formación Continua de la universidad en el plazo máximo de 5 días hábiles posteriores al día de exposición y defensa de la
tesis para su archivo y documentación.

 

 

NORMATIVA DE LECTURA DE TESIS DE LA UNIVERSIDAD DE VIGO (UVIGO)
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               La normativa general de presentación de tesis está recogida en el Reglamento de Estudios de Doctorado de la USC, disponible en la página web: http://secxeral.uvigo.es/opencms/
export/sites/secxeral/sites/default/microsites/sxeral/Normativa/Uvigo/regulamento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf  

Capítulo 9. Tese de doutoramento

 

A tese de doutoramento (Art 33)

               A tese de doutoramento consistirá nun traballo orixinal de investigación relacionado cos campos científico, técnico ou artístico do programa de doutoramento cursado polo doutoran-
do/a.

               A tese de doutoramento redactarase, como norma xeral, en lingua galega, castelá, inglesa ou portuguesa, ou no idioma de uso común no ámbito científico, técnico ou artístico de que
se trate. Non obstante, a escola de doutoramento poderá autorizar a súa redacción noutro idioma, logo de que a CAPD informe favorablemente e garanta que o tribunal estea en condicións de
xulgala. No caso de que se redacte nunha lingua distinta do galego ou do castelán, a tese deberá incluír un resumo de, polo menos, 3000 palabras en galego ou en castelán.

               A tese de doutoramento incluirá, co carácter xeral: resumo, introdución, obxectivos, metodoloxía, resultados, conclusións e bibliografía, así como os informes de valoración da tese do
director/a e do titor/a. A escola de doutoramento publicará unha guía de boas prácticas para a dirección de teses de doutoramento e unha guía de estilo para a presentación da tese de doutora-
mento.

 

Procedemento de autorización da tese para a súa defensa (Art 34)

               Logo de rematada a elaboración da tese e tras o informe favorable da persoa ou persoas que a dirixen e, no seu caso, do titor/a, o doutorando/a solicitaralle á CAPD a autorización
para a súa defensa de acordo co procedemento establecido en cada caso.

               Unha vez autorizada a presentación da tese para a súa defensa por parte da CAPD, esta remitiralle, á maior brevidade, á escola de doutoramento a seguinte documentación:

Un informe de autorización para a defensa da tese emitido pola CAPD.

Un exemplar da tese en soporte papel asinado polo doutorando/a e co visto e prace do director/a ou directores/as da tese e, de ser o caso, do titor/a, e un exemplar en formato electrónico
(PDF).

               Toda a documentación requirida no caso de que se solicite a mención internacional e/ou tese por compendio de publicacións segundo o establecido no presente regulamento.

documento de actividades do doutorando/a actualizado e o plan de investigación acompañado dos informes favorables do titor/a e do director/a.

Unha proposta da composición do tribunal que xulgará a tese aprobada pola CAPD, formado por doutores/as especialistas na materia da tese de doutoramento, con experiencia investigadora
acreditada e segundo o establecido no artigo 36 do presente regulamento.

 

               Unha vez recibida toda a documentación da tese e logo de revisar pola unidade competente que o expediente está completo e correcto, abrirase un período de exposición pública de
10 días hábiles en período lectivo, garantindo a máxima difusión institucional para que calquera doutor/a poida examinar a tese e dirixirlle por escrito as consideracións que estime oportunas á
escola de doutoramento.

Co fin de facilitar a consulta das teses, a Universidade valorará a posibilidade de habilitar un procedemento telemático, sempre que non concorran limitacións derivadas do artigo 14.6 do
RD99/2011.

               Cando finalice o período de exposición pública, o órgano designado pola escola de doutoramento valorará a tese tendo en conta o informe da CAPD e as alegacións recibidas, de ser
o caso. Asemade, o citado órgano poderá convocar o doutorando/a e/ou o director/a ou solicitarlle unha resposta razoada das alegacións ou outra información que considere necesaria, e pode-
rá consultarlle á CAPD e/ou contar coa colaboración doutros doutores/as externos para asesoramento á hora de avaliar a tese.

               Tras a valoración da tese, o órgano designado pola escola de doutoramento decidirá aprobar ou denegar a continuidade dos trámites, que deixará un rexistro desta decisión no docu-
mento de actividades do doutorando/a. Esta decisión comunicaráselle a quen dirixa a tese de doutoramento, ao/á estudante e á CAPD.

               No caso de denegación da continuidade dos trámites, que deberá estar debidamente motivada, o órgano designado pola escola de doutoramento comunicaralle ao doutorando/a as
vías que poidan conducir a corrixir axeitadamente a súa tese de doutoramento, antes de proceder a unha nova solicitude de depósito.

               No caso de continuidade aprobarase o tribunal nos termos establecidos no artigo 36 do presente regulamento. O nomeamento do tribunal e as persoas suplentes comunicaráselle á
CAPD e ao director/a, e farase chegar a cada un deles a notificación da súa designación. Ademais, remitiráselle a cada membro do tribunal un exemplar da tese de doutoramento e o expedien-
te do doutorando/a. A partir deste momento, os membros do tribunal disporán de 20 días naturais para enviarlle ao órgano designado pola escola de doutoramento un informe individual e ra-
zoado en que se valore a tese e figure explicitamente o ditame sobre se se autoriza ou non a súa defensa.

               Unha vez recibidos os informes, o órgano designado pola escola de doutoramento disporá se procede ou non a defensa pública ou, de ser o caso, a interrupción da súa tramitación, o
que se lles comunicará por escrito ao doutorando/a, aos directores/as da tese e á CAPD.

               De ser denegada a autorización da defensa da tese polo órgano designado pola escola de doutoramento, o doutorando/a poderá solicitar a certificación literal dos ditames aos que se
refire o parágrafo anterior. No caso de ser autorizada a defensa, o/a estudante de doutoramento poderá solicitar a certificación literal dos informes despois desta.

               A defensa pública deberá realizarse nun prazo máximo de tres meses desde a autorización da defensa polo órgano designado pola escola de doutoramento, salvo causas debidamen-
te xustificadas. Se se supera este prazo, deberán iniciarse de novo os trámites de autorización da tese para a súa defensa.

               Ao longo do proceso de autorización da defensa da tese o doutorando/a estará obrigado a introducir os datos da súa tese na base TESEO segundo o procedemento e os prazos que
estableza a Universidade.

 

Teses con protección de dereitos (Art 35)

               No compromiso documental incluiranse as cláusulas oportunas para garantir a non difusión dos contidos no caso de teses de doutoramento en que existan cláusulas de confidenciali-
dade con empresas ou as que poidan dar lugar a dereitos de propiedade industrial e intelectual e dos que non se poida realizar a difusión de contidos antes de estar debidamente protexidos.
Este tipo de tese formalizarase en dúas versións: a reducida, en que se eliminarán os contidos afectados polo deber de non difusión ou polo deber de segredo ou confidencialidade, e o exem-
plar completo, que quedará arquivado na Universidade baixo compromiso de confidencialidade.

               O exemplar reducido será o que se deposite para a súa consulta pola comunidade científica de doutores/as. Esta versión deberá coincidir co contido da exposición e defensa pública
da tese. A versión completa será a que se lles entregue aos membros do tribunal para avaliala. Os membros deberán asinar o correspondente compromiso de confidencialidade sobre os conti-
dos dos que non se pode facer unha difusión pública.

               Se o tribunal desexa formularlle cuestións ao doutorando/a sobre os contidos protexidos, estas intervencións faranse en sesión privada, con carácter previo ou posterior á pública. Un-
ha vez aprobada a tese, o exemplar reducido será o que se publique no repositorio institucional. Realizadas as oportunas proteccións ou vencido o prazo de confidencialidade, o doutorando/a
poderá solicitar, logo da acreditación destas circunstancias, a súa substitución polo exemplar completo.
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Tribunal de avaliación (Art 36)

               A CAPD, despois de oír ao director/a da tese (e/ou de ser o caso, ao titor/a) proporá unha relación de seis membros do tribunal que avaliará a tese.

               Unha vez admitida a trámite a tese de doutoramento pola CAPD, o órgano designado pola escola de doutoramento avaliará a proposta de tribunal remitida pola CAPD. Esta proposta
irá acompañada dun informe individualizado e razoado sobre a idoneidade de cada un dos membros propostos para xulgar a tese mediante a mención da especialidade ou especialidades da
súa investigación, publicacións, proxectos de investigación e outras actividades ou méritos que consideren oportunos, así como a aceptación expresa dos membros propostos para formar parte
do tribunal.

               O tribunal encargado de xulgar a tese será nomeado polo órgano designado pola escola de doutoramento entre os seis especialistas propostos pola CAPD e estará constituído por
tres persoas titulares e dúas suplentes. Entre os membros do tribunal nomearase un presidente/a e un secretario/a. No caso de que ningún membro do tribunal pertenza á Universidade de Vi-
go, a CAPD designará un profesor/a do programa de doutoramento da Universidade como responsable da recepción das actas e da súa posterior entrega na unidade administrativa correspon-
dente.

               En caso de renuncia por causa xustificada dun ou dunha integrante titular do tribunal, substituirase pola persoa suplente seguindo a orde da proposta de suplentes do tribunal.

               Na composición do tribunal deben respectarse os seguintes requisitos:

a) Todos os membros deberán ser doutores/as e con experiencia investigadora acreditada. Entenderase por experiencia acreditada o cumprimento dalgún dos requisitos establecidos para ser
director/a de tese no presente regulamento.

b) O profesorado dos corpos docentes universitarios poderá formar parte dos tribunais de teses de doutoramento aínda que estean en situación de excedencia, xubilación, servizos especiais
ou en comisión de servizos, e considerarase neste último caso como pertencente á universidade en que se atope prestando os seus servizos. O profesorado contratado laboral poderá formar
parte dos tribunais de teses de doutoramento aínda que estean en situacións laborais equivalentes ás anteriores do persoal dos corpos docentes universitarios.

c) O tribunal estará formado por unha maioría de membros externos á Universidade e ás institucións colaboradoras no programa de doutoramento.

d) No caso de teses presentadas por compendio de publicacións non poderán formar parte do tribunal os coautores/as das publicacións.

e) En ningún caso poderán formar parte do tribunal o director/a ou codirectores/as da tese nin, de ser o caso, o titor/a, salvo nos casos de teses presentadas no marco de acordos bilaterais de
cotutela con universidades estranxeiras que así o teñan previsto ou nos casos de teses presentadas en programas de doutoramento conxuntos con universidades estranxeiras, en virtude dos
correspondentes convenios.

f) No caso da mención internacional no título de doutor/a, ten que formar parte do tribunal titular, polo menos, unha persoa experta co título de doutor/a dunha institución de ensinanza supe-
rior ou centro de investigación de prestixio non españois, e distinto do responsable da estancia sinalada no artigo 40. Para iso nomearase un doutor/a estranxeiro na comisión titular e outro que
cumpra as mesmas condicións como suplente.

g) O tribunal titular contará coa presenza dun mínimo dun membro de cada sexo e o conxunto dos titulares e mais dos suplentes contará coa presenza dun mínimo de dous membros de cada
sexo.

h) Non poderá formar parte da proposta dun tribunal quen incorra en calquera das causas de abstención establecidas no artigo 28 da Lei 30/1992 do 26 de novembro.

 

Acto de defensa pública da tese (Art 37)

               Unha vez autorizada a defensa pública da tese, o doutorando/a deberá efectuar o pagamento das taxas dos dereitos de exame do grao de doutor/a na unidade administrativa que se
determine.

               Logo de realizar o devandito pago de taxas, o órgano designado pola escola de doutoramento remitiralle ao secretario/a do tribunal os documentos que se deberán cubrir no acto de
defensa da tese de doutoramento:

– Acta de constitución do tribunal.

– Acta da sesión.

– Sobres oficiais que recollan os informes confidenciais sobre a tese para os efectos da mención de cum laude e de premio extraordinario de doutoramento.

 

               O presidente/a do tribunal convocará o acto de defensa da tese de doutoramento, e o secretario/a comunicaralle polo menos con 10 días de antelación o día, o lugar e a hora do cita-
do acto á escola de doutoramento, que á súa vez informará a CAPD, o/a estudante, o director/a da tese, e fará a publicidade pertinente.

 

               A defensa da tese deberá realizarse nunha sesión pública durante o período lectivo do calendario académico e terá lugar na propia universidade española en que o doutorando/a esti-
vese matriculado ou, no caso de programas de doutoramento conxuntos, nos termos que indiquen os convenios de colaboración.

               Calquera outra opción requirirá da autorización expresa do órgano designado pola escola de doutoramento, e deberase asegurar, en todo momento, o cumprimento da presente nor-
mativa e dos procesos establecidos para a súa avaliación. En casos debidamente xustificados por circunstancias excepcionais que imposibiliten a presenza física dun membro do tribunal, o ór-
gano designado pola escola de doutoramento poderá autorizar a súa participación por videoconferencia, a condición de que os outros dous membros do tribunal estean presentes no acto. En
ningún caso, éste membro ausente poderá ser o presidente/a ou o secretario/a do tribunal.

               Se no acto de defensa e exposición pública da tese non se presentase ningún membro do tribunal titular, incorporaranse os suplentes cumprindo o requisito sobre a maioría de mem-
bros externos á Universidade e ás institucións colaboradoras no programa de doutoramento. Se isto non fose posible, o presidente/a do tribunal suspenderá o acto de lectura e comunicaralle
este feito á escola de doutoramento. O órgano designado pola escola de doutoramento poderá autorizar a defensa nas 24 horas seguintes. De non ser factible, o presidente/a convocará de no-
vo o acto de defensa da tese de doutoramento

nos termos fixados no presente regulamento.

 

               Os membros do tribunal deberán expresar a súa opinión sobre a tese e poderán presentar cantas cuestións e obxeccións consideren oportunas, ás que o doutorando/a deberá contes-
tar. Así mesmo, os doutores/as presentes no acto poderán formular cuestións e obxeccións, e o doutorando/a deberá responder todo isto no momento e forma que sinale o presidente/a do tri-
bunal.

 

Cualificación da tese de doutoramento (Art 38).

Unha vez finalizada a defensa da tese por parte do doutorando/a, o tribunal emitirá un informe e a cualificación global concedida a teses será de acoerdo  à seguinte escala: no apto, aprobado,
notable e sobresaínte (modificacións do RD 99/2011, de 28 de xaneiro, que regula as ensinanzas oficiais de doutoramento, pódeno ver no seguinte enlace (BOE, sáb 13 de xullo):
http://www.boe.es/boe/dias/2013/07/13/pdfs/BOE-A-2013-7710.pdf).
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               O secretario/a do tribunal redactará a acta de colación do título de doutor/a, que incluirá información relativa ao desenvolvemento do acto de defensa e a cualificación. Se o/a estudan-
te tivese solicitado optar a mención internacional do título de doutor/a, o secretario/a do tribunal incluirá na acta de colación a certificación de cumprimento dos requisitos esixidos.

               O presidente/a do tribunal comunicará en sesión pública a cualificación.

               O tribunal poderá propor que a tese obteña a mención de cum laude se se emite o voto secreto positivo por unanimidade. A escola de doutoramento regulamentará o procedemento
para a materialización da concesión final da devandita mención nunha sesión diferente da correspondente á de defensa da tese de doutoramento.

 

               O secretario/a do tribunal, ou docente en quen delegue, será responsable da documentación correspondente á defensa da tese de doutoramento, e deberá remitirlla debidamente cu-
berta á unidade administrativa responsable dos estudos de doutoramento na Universidade no prazo máximo de cinco días hábiles posteriores ao día de exposición e defensa da tese para ar-
quivala e documentala.

 

Arquivo da tese de doutoramento (Art 39).

               Unha vez aprobada a tese de doutoramento, a Universidade, a través da unidade responsable do arquivo universitario, ocuparase de arquivala en formato electrónico aberto nun repo-
sitorio institucional e remitiralle, en formato electrónico, un exemplar así como toda a información complementaria que fose necesaria ao ministerio competente na materia para os efectos opor-
tunos.

 

               Nas circunstancias establecidas no artigo 35, a escola de doutoramento habilitará procedementos que garantan o seu cumprimento.

6. RECURSOS HUMANOS
6.1 LÍNEAS Y EQUIPOS DE INVESTIGACIÓN

Líneas de investigación:

NÚMERO LÍNEA DE INVESTIGACIÓN

1 Endocrinología Clínica y Nutrición

2 Neoplasia y Endocrinoloxía Celular

3 Neuroendocrinología, Obesidad y Metabolismo

Equipos de investigación:

Ver anexos. Apartado 6.1.

Descripción de los equipos de investigación y profesores, detallando la internacionalización del programa:

               Nuestro programa cuenta con 27 profesores doctores dedicados al ámbito de la endocrinología en todas sus facetas:

LÍNEA Nº1: ENDOCRINOLOGÍA CLÍNICA Y NUTRICIÓN:

               Formada por un grupo de endocrinólogos clínicos que realizan investigación en el campo de la glándula hipófisis, la glándula tiroides, las gónadas, las lipodistrofias, y las enfermeda-
des endrocrinas asociadas a la gestación (por ej. Diabetes gestacional)

LÍNEA Nº 2: NEOPLASIA Y ENDOCRINOLOGÍA CELULAR:

               Dedicada al estudio de los mecanismos celulares y moleculares tumorales en endocrinología tanto desde el punto de vista básico como clínico, en el campo de la tiroides, la hipófisis y
la mama. Entre otros aspectos, estudian también las células madre en glándulas endocrinas y como las hormonas regulan a las células madre en los órganos diana (mama, útero).

LÍNEA Nº 3: NEUROENDOCRINOLOGÍA, OBESIDAD Y METABOLISMO.

               Formada por un conjunto de científicos que trabajan en los mecanismos neuro-endocrinos de regulación del apetito tanto a nivel central (hipotálamo) como periférico (grasa abdominal
y grasa subcutánea, hígado). A su vez, estudian de forma translacional en modelos animales, el mecanismo reverso de cómo el sistema nervioso regula a los órganos periféricos usando como
intermediarios muchas veces mecanismos endocrinos, que pueden ser utilizados en beneficio futuro de pacientes.

 

 

 

               En cuanto al capítulo de internacionalización, nuestro programa es muy competitivo por los siguientes aspectos:

1-Captamos de forma estable doctorandos extranjeros de países limítrofes (Portugal) pero también de toda Iberoamérica (Colombia, México, El Salvador, Brasil, Venezuela, Argentina) y de
otros países europeos (Italia).

2-Los doctorandos se integran en líneas de investigación con mucha presencia de post-docs básicos o clínicos extranjeros incluyendo de países como: Noruega, UK, Italia, Alemania, New Zea-
land, Turkey, Chile, Portugal, France, etc..

3-Los grupos de investigación forman parte de un elevado número de consorcios científicos endocrinológicos internacionales (listados en el apartado de Contexto)

4-Los grupos de investigación colaboran con un numeroso y variado conjunto de grupos de investigación de Europa y de USA, tanto en relaciones biunívocas de investigación básica o transla-
cional como mediante la participación en ensayos clínicos multicéntricos registrados (ver anexo adjunto págs. 12-25 “Contribuciones” y págs.29-32 “Colaboraciones”). Esto se traduce en la pre-
sencia cotidiana de algún experto internacional básico o clínico prácticamente todos los días del año en nuestros laboratorios o servicios.

5-Los grupos de investigación mantienen relaciones de colaboración científica con la industria farmacéutica relacionada con la endocrinología lo cual permite acceder a información y a works-
hops y simposiums con los mejores expertos mundiales en un tema concreto.

6-Todos los directores de tesis promueven y ayudan en la adscripción de sus doctorandos a las sociedades endocrinas españolas (SEEN, SEDO) europeas (ESE, ENEA) y mundiales (ENDO)
bajo el epígrafe de personal en formación con precios muy reducidos (se necesita un informe de un miembro senior). De esta forma, los doctorandos tienen acceso a becas de viaje e inscrip-
ción gratuita en los grandes eventos endocrinológicos anuales.  De hecho, se recoge la participación en estos eventos como una de las actividades formativas para los doctorandos dentro del
programa.   
A continuación presentamos una selección de 10 tesis y 25 contribuciones de nuestro programa de doctorado
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:

10 Tesis seleccionadas del total.

Título Doctorando Director/es Año defensa Calificación Universidad Referencia de una
contribución cientí-
fica

Seguimiento post-
doctorado y Men-
ciones (doctorado
europeo/internacio-
nal, premio extraor-
dinario)

Fuente de financia-
ción del doctorando

Relacionada con lí-
nea de investigación
Nº

Fundamentos estruc-

turales y moleculares

de la acciónde Ghre-

lina y Obestatina

Juan Carlos Alvarez

Pérez

Felipe Casanueva

Freijo, Yolanda Pa-

zos

2010 Cum Laude USC  Alvarez J et al, En-

docr.-Relat. Cancer,

2009, 16, 599-611.

Impact Factor:

5,236 . Q1 28/116

Postdoctoral Asso-

ciate, con el Prof. A

Garcia-Ocaña, De-

partment of Medici-

ne, Division of En-

docrinology, Uni-

versity of Pittsburgh

(USA) entre Enero

2011 hasta Septiem-

bre de 2012.

 En Octubre de 2012,

se movió a Metabo-

lism Institute, Depart-

ment of Medicine,

Division of Endocri-

nology

Mount Sinai Medical

Center, New York

(USA) continuando

como postodoctorl

fellow.

CIBER Obn Li-1_Endocrinología

Clínica y Nutrición.

Antagonistas del re-

ceptor dela hormo-

na de crecimiento

enel tratamiento de la

acromegalia:Eficacia,

determinantes de res-

puesta y efectos ad-

versos. Correlación

con parámetrosfarma-

cogenómicos

Ignacio Bernabeu

Morón

Felipe Casanueva

Freijo

2011 Cum Laude USC Bernabeu I et al, J

Clin Endocrinol Me-

tab. 2010, 95 (5),

2147-54.

IF: 6,325, Q1

Especialista Endocri-

nólogo Clínico. FEA

MIR Li-1_Endocrinología

Clínica y Nutrición.

El receptor RET tiene

una acción antitumo-

ral en la adenohipó-

fisis mediante la vía

Ret/Pit-1/p53

Carmen Cañibano

Acebes.

CLARA V ALVA-

REZ , CARLOS

DIEGUEZ

2007 SOBRESALIENTE

CUM LAUDE

USC Cañibano et al, EM-

BO J. 26: 2015-2028.

2007.

IF:10,124. Q1

Premio Extraordina-

rio de Doctorado. En

la actualidad contra-

tada indefinida en el

Instituto Biomédico

Univ León.

PROYECTO

NACIONAL

SAF2004-03131. Be-

caria convocatoria

competitiva, XUGA

Li-2_Neoplasia y En-

docrinoloxía Celular

Función del factor de

transcripción Pit-1/

POU1F1 en cáncer

de mama

 Isabel Ben Batalla. Roman Perez Fernan-

dez. Samuel Seoane

Ruzo

2009 Sobresaliente cum

laude

USC Ben I et al, Journal

of Clinical Investi-

gation.. Volumen:

120, Páginas, inicial:

4289, final: 4302  

fecha: 2010 .

IF: 16.915. Q1, D1

Premio extarordina-

rio, Actualmente rea-

lizando una estancia

postdoctoral en De-

partamento de Bio-

logía Tumoral de la

Universidad Klini-

kum Eppendorf de

Hamburgo.

Beca asociada a pro-

yecto

Li-2_Neoplasia y En-

docrinoloxía Celular

p27/KIP1 convierte

  al supresor de tumo-

res TGFb en un on-

cogen en los carcino-

mas de tiroides

Mª Elena Rodriguez

García-Rendueles

CLARA V ALVA-

REZ, SUSANA BE-

LEN BRAVO

2011 SOBRESALIENTE

CUM LAUDE

USC Enviada la principal.

Otra: Palos* Garcia

Rendueles* (co-1ºs)

et al, J Clin Endo-

crinol Metab. 93:

267-277. 2008.

IF: 6,325, Q1

Tiene además una

patente de su tesis.

En la actualidad post-

doc en USA con Ja-

mes Fagin, inves-

tigador clave en el

campo de tiroides

en el Sloan kettering

Cancer Center (New

York)

PROYECTO

NACIONAL

BFU2007-60571. 1-

Becaria convocatoria

competitiva, USC.

2-Contratada en pro-

yecto nacional.

Li-2_Neoplasia y En-

docrinoloxía Celular

Characterization of

the intracelular sig-

naling mechanisms

activated by ghrelin

through GHSR1a: ro-

le of beta-arrestins

María Lodeiro Pose Jesús Pérez Camiña. .

Felipe Casanueva

Freijo

2011 Sobresaliente cum

laudem

USC Lodeiro et al, Mol

Biol Cell. 2011

22(21):4182-91.

IF (ISI 2010) 5.861 .

Q1 (42/178)

Investigadora Post-

Doctoral en el De-

partment of Neuro-

biology del Karolins-

ka Institutet. Suecia

Becario. ISCIII. Mi-

nisterio de Ciencia e

innovación

Li-2_Neoplasia y En-

docrinoloxía Celular

Identificación y ca-

racterización de las

células madre de la

hipófisis

Montserrat Garcia

Lavandeira

CLARA ALVAREZ

VILLAMARIN,

CARLOS DIEGUEZ

2012 Apto “cum laude”

por unanimidad.

USC Garcia-Lavandeira

et al, J Clin Endo-

crinol Metab. 2012

Jan;97(1):E80-87.

2012

IF: 6,325, Q1

Además de varias pu-

blicaciones de impac-

to, tiene una patente

de su tesis. Contrato

Tecnológico isabel

Barreto (Xunta de

Galicia) hasta Enero

2013. En la actuali-

dad contratada CI-

BER.

PROYECTO AU-

TONÓMICOS

PGIDIT05BTF20803PR.

PGIDIT

09CSA011208PR.

Contratada Isabel Ba-

rreto Tecnólogos.

Li-2_Neoplasia y En-

docrinoloxía Celular

Regulación neuroen-

docrina de ghrelin

por el SNA, increti-

nas, endocannabinoi-

des y eje corticoadre-

nal. Repercusión en

el control de la inges-

Mayte Álvarez Cres-

po

Federico Mallo Fe-

rrer y Lucas C. Gon-

zález Matías

2008 Sobresaliente “Cum

Laude”

UVIGO Alvarez M et al, Dia-

betes 2007. 56(1)

143-151  

IF: 8.261.. Q1=3/92.

D1=3/92

Postdoc en la Univ.

Goteburg, Suecia con

Suzanne Dickson, in-

vestigadora destacada

en el campo de la re-

gulación hipotalámi-

ca del metabolismo

VARIAS Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabo-

lismo
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ta de alimentos en la

rata

y colaboradora habi-

tual en proyectos eu-

ropeos de miembros

del programa.

Actualmente Contra-

tada Sara Borrell con

Miguel López, profe-

sor del programa, en

el CIMUS (USC)

Regulación de la ho-

meostasis del peso

corporal por hormo-

nas tiroideas

Luis Varela Fernán-

dez

C.Dieguez M.Lopez 2010 Sobresaliente cum

laude

USC  Varela L et al, The

Journal of Patho-

logy 227:209–222.

(2012) .

 IF: 7.274. Q1

En la actualidad Post-

doctoral Research

Associate, en Univer-

sity of Yale (USA)

con L. Horwitz, uno

de los científicos cla-

ve en células madre

nerviosas.

Contratado proyecto Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabo-

lismo

Modulación del me-

tabolismo lipídico hi-

potalámico por ghre-

lin y estrógenos

Ricardo Lage C.Dieguez M.Lopez 2010 Sobresaliente cum

laude

USC Lage R et al,  The

FASEB Journal

24:2670-2779.

2010. .

 IF: 6.515. Q1

En la actualidad post-

doctoral en la Univer-

sidad de Barcelona

con la Prof. Fátima

Bosch.

FPI Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabo-

lismo

Selección de las  25 Contribuciones Científicas (solo entre los Artículos) más relevantes años 2007-2012

Autores Título Cita (Revista, volumen y año
de publicación; Libro, edito-
rial; patente, etc)

Tipo de contribución (artícu-
lo, capítulo de libro, libro, etc)

Indicadores de calidad* Relacionada con línea de in-
vestigación Nº

F TANRIVERDI, K UNLUHI-

ZARCI, I KOCYIGIT, IS TU-

NA, Z KARACA, AC DU-

RAK, A SELCUKLU, FF

CASANUEVA, F KELESTI-

MUR

Pituitary volume and function

in competing and retired male

boxers

Annals of Internal Medicina,

148: 827-831. 2008

ARTICULO IF: 15.516 Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

FC WU, A TAJAR, JM BEY-

NON, SR PYE, AJ SILMAN,

JD FINN, TW O'NEILL, G

BARTFAI, FF CASANUE-

VA, G FORTI, A GIWERC-

MAN, TS HAN, K KULA,

ME LEAN, N PENDLETON,

M PUNAB, S BOONEN, D

VANDERSCHUEREN, F LA-

BRIE, IT HUHTANIEMI; and

the EMAS study group

Identification of late-onset hy-

pogonadism in middle-aged

and elderly men

New England J Medicine, 363:

123-135. 2010

ARTICULO IF: 53.486 Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

J MCBETH, SR PYE, TW

O'NEILL, GJ MACFARLA-

NE, A TAJAR, G BARTFAI,

S BOONEN, R BOUILLON,

F CASANUEVA, JD FINN, G

FORTI, A GIWERCMAN, TS

HAN, IT HUHTANIEMI, K

KULA, ME LEAN, N PEND-

LETON, M PUNAB, AJ SIL-

MAN, D VANDERSCHUE-

REN, FC WU; and the EMAS

study group

Musculoskeletal pain is asso-

ciated with very low levels of

vitamin D in men: results from

the European Male Ageing

Study

Annals of the Rheumatic Di-

seases, 69: 1448-1452. 2010

ARTICULO IF: 8.082 Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

FF CASANUEVA, JP CA-

MIÑA, MC CARREIRA, Y

PAZOS, JL VARGA, AV

SCHALLY

Growth hormone-releasing hor-

mone as an agonist of the ghre-

lin receptor GHS-R1a

National Academy of Scien-

ces USA (PNAS), 105:

20452-20457. 2008

ARTICULO IF: 9.380 . Q1 (3/42), D1

MULTIDISCIPLINARY

SCIENCES . 

Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

S RODRIGUEZ-SEGADE,

J RODRIGUEZ, JM CABE-

ZAS-AGRICOLA, FF CASA-

NUEVA, F CAMIÑA

Progression of nephropathy in

type 2 diabetes: the glycation

gap is a significant predictor

after adjustment for glycohe-

moglobin (Hb A1c)

Clin Chemistry, 57: 264-71.

2011

ARTICULO IF 6.886 Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

BI NICHOLL, KL HOLLI-

DAY, GJ MACFARLANE,

W THOMSON, KA DAVIES,

TW O'NEILL, G BARTFAI,

S BOONEN, FF CASANUE-

VA, JD FINN, G FORTI, A

GIWERCMAN, IT HUHTA-

NIEMI, K KULA, M PUNAB,

AJ SILMAN, D VANDE-

RSCHUEREN, FC WU, JM

BETH; and the EMAS study

group

Association of HTR2A poly-

morphisms are associated with

chronic widespread pain and

the extent of musculoskeletal

pain: Results from two popula-

tion based cohorts

Arthritis and Rheumatism, 63:

181-188. 2011

ARTICULO IF:8.44.Q1-D0 Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

I BERNABEU, M MARA-

ZUELA, T LUCAS, L LOIDI,

C ALVAREZ-ESCOLA, M

LUQUE-RAMIREZ, E FER-

NANDEZ-RODRIGUEZ, AE

PANIAGUA, C QUINTEIRO,

FF CASANUEVA 

Pegvisomant-induced liver in-

jury is related to the ugt1a1*28

polymorphism of gilbert's syn-

drome

J Clin Endocrinol & Metabo-

lism, 95: 2147-2154. 2010 

ARTICULO IF: 6,495. 13/116 Q3 Li-1_Endocrinología Clínica y

Nutrición.

I Ben-Batalla, S Seoane, T

Garcia-Caballero, R Gallego,

M Macia, L.O. Gonzalez, F Vi-

zoso, R Perez-Fernandez . 

Deregulation of the Pit-1 trans-

cription factor in human breast

cancer cells promotes tumor

growth and metastasis. . . 

J Clin Investigation.. Volumen:

120, Páginas, inicial: 4289,

final: 4302   fecha: 2010  . 

ARTICULO  IF: 16.915. Q1, D1 Li-2_Neoplasia y Endocrinolo-

xía Celular
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PETEIRO-GONZALEZ D,

LEE J, RODRIGUEZ-FON-

TAN J, CASTRO-PIEDRAS

I, CAMESELLE-TEIJEIRO

J, BEIRAS A, BRAVO SB,

ALVAREZ CV, HARDY DM,

TARGOVNIK HM, ARVAN

P, LADO-ABEAL J.

New insights into thyroglobu-

lin pathophysiology revealed

by the study of a family with

congenital goiter.

J Clin Endocrinol Metab, 

95:3522-3526. 2010

ARTICULO IF: 6,495. 13/116 Q1 Li-2_Neoplasia y Endocrinolo-

xía Celular

GARCIA-LAVANDEIRA M,

SAEZ C, DIAZ-RODRIGUEZ

E, PEREZ-ROMERO S, SEN-

RA A, DIEGUEZ C, JAPON

MA, ALVAREZ CV

Craniopharyngiomas express

embryonic stem cell markers

(SOX2, OCT4, KLF4 and

SOX9) as pituitary stem cells

but do not co-express RET/

GFRA3 receptors.

J Clin Endocrinol Metab. 2012

Jan;97(1):E80-87. 2012

ARTICULO IF: 6,495. 13/116 Q1 Li-2_Neoplasia y Endocrinolo-

xía Celular

CAÑIBANO C, RODRÍGUEZ

NL, SAEZ C, TOVAR S,

GARCIA-LABANDEIRA M,

  BORRELLO MG, VIDAL A,

COSTANTINI F, JAPON M,

DIEGUEZ  C, ALVAREZ CV.

The dependence receptor Ret

induces apoptosis in sommato-

trophs through Pit-1/p53 pre-

venting tumor growth

EMBO J. 26: 2015-2028. 2007 ARTICULO IF:10,124. Q1 (15/286 BIO-

CHEMISTRY & MOLECU-

LAR BIOLOGY)

Li-2_Neoplasia y Endocrinolo-

xía Celular

GARCIA-LAVANDEIRA M,

QUEREDA V, FLORES I,

SAEZ C, DIAZ-RODRIGUEZ

E, JAPON MA, RYAN AK,

BLASCO MA, DIEGUEZ C,

MALUMBRES M, ALVAREZ

CV

A GFRa2/Prop1/Stem (GPS)

Cell Niche in the Pituitary.

PLoS ONE 4(3): e4815.

doi:10.1371/. 2009. 27 citas.

ARTICULO IF:4,41. Q1 (12/86 BIOLOGY) Li-2_Neoplasia y Endocrinolo-

xía Celular

DIAZ-RODRIGUEZ E, GAR-

CIA-LAVANDEIRA M, PE-

REZ-ROMERO S, SENRA A,

CAÑIBANO C, PALMERO I,

BORRELO MG, DIEGUEZ C,

ALVAREZ CV.

Direct promoter induction of

p19Arf by Pit-1 explains the

dependence receptor RET/

Pit-1/p53 induced apoptosis in

the pituitary somatotroph cells

Oncogene. Jun

7;31(23):2824-2835

doi:10.1038/onc.2011.458.

2012

ARTÍCULO IF:7,414. Q1 (15/286 ONCO-

LOGY)

Li-2_Neoplasia y Endocrinolo-

xía Celular

Pérez-Tilve D., González-Ma-

tías L.C., Alvarez-Crespo M.,

Leiras R., Tovar S., Diéguez C.

and Mallo F.

Exendin-4 potently decreases

Ghrelin levels in fasting rats

Diabetes 2007. 56(1)

143-151   

Artículo IF: 8.261.. Q1=3/92. D1=3/92 Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabolismo

Nogueiras R, Wiedmer P, Pe-

rez-Tilve D, Veyrat-Durebex

C, Keogh JM, Sutton GM,

Pfluger P, Castaneda TR, Nes-

chen S, Hofmann SM, Howles

PN, Morgan DA, Benoit SC,

Szanto I, Schrott B, Schürmann

A, Joost HG, Hammond C,

Hui DY, Woods SC, Rahmou-

ni K, Butler AA, Farooqi IS,

O’Rahilly S, Rohner-Jeanre-

naud F and Tschöp MH. . 

The central nervous melano-

cortin system directly controls

peripheral lipid metabolism

J Clin Investigation

117:3475-3488 . 2007

ARTICULO  IF: 16.915. Q1, D1 Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabolismo

Nogueiras R, Habegger KM,

Chaudhary N, Finan B, Banks

AS, Dietrich MO,  Horvath

TL, Sinclair DA, Pfluger PT,

Tschöp MH. 

Sirtuin 1 and Sirtuin 3: Physio-

logical modulators of Metabo-

lism

Physiological Reviews 2012

in press

ARTICULO IF: 28.4 Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabolismo

Moreno-Navarrete JM, Catalán

V, Whyte L, Díaz-Arteaga A,

Vázquez-Martínez R, Rotellar

F, Guzmán R, Gómez-Ambro-

si J, Pulido MR, Russell WR,

Imbernón M, Ross RA, Mala-

gón MM, Dieguez C, Fernán-

dez-Real JM, Frühbeck G and

Nogueiras R.

The L-#-lysophosphatidylino-

sitol/GPR55 system and its po-

tential role in human obesity. 

Diabetes 61:281-291. 2012. ARTICULO IF: 8.8. Q1, D2 Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabolismo

Martínez de Morentin PB &

López M

Mens sana in corpore sano:

exercise and hypothalamic ER

stress

PLoS Biology 8, e1000464.

2010

ARTICULO  IF: 12.469 Li-3_Neuroendocrinoloxía,

Obesidad y Metabolismo

López M, Lage R, Saha AK,
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6.2 MECANISMOS DE CÓMPUTO DE LA LABOR DE AUTORIZACIÓN Y DIRECCIÓN DE TESIS

Mecanismos de cómputo de la labor de autorización y dirección de tesis:

               La investigación, instrumento básico para la generación de conocimiento y el progreso social y económico, constituye una de las responsabilidades fundamentales de la Universidad.
En el contexto actual la actividad investigadora se configura como uno de los parámetros identificadores de calidad de las universidades y como elemento dinamizador de la estructura universi-
taria.

               En el marco de la planificación plurianual de la Universidad, el Consejo de Gobierno del 10 de octubre de 2007 aprobó un modelo para el reconocimiento de la actividad investigadora
que  se incorpora al cómputo de la dedicación ordinaria del PDI, formando parte de su actividad académica.  Se mide en horas docentes equivalentes que se aplicarán a unos indicadores rela-
cionados con el desenvolvimiento de la actividad investigadora en todas las áreas de conocimiento y que pueden medirse de forma objetiva.

Entre estos indicadores se encuentra el reconocimiento de 20 horas lectivas por cada tesis de doctorado dirigida o tutorizada que haya sido defendida en la USC o en otras universidades, en
los dos últimos años al de su inclusión en el Plan de Organización docente (POD) previa justificación  en la que deberá figurar el número de tutores/directores. Estas horas serán computadas al
  profesorado, con dedicación a tiempo completo y siempre que la cualificación obtenida por la tesis fuese de “cum Laude”. Este Número de horas podrá incrementarse hasta 30 horas en caso
de tesis europeas o las realizadas dentro de Programas de Doctorado con Mención de Calidad. En caso de que la tesis fuese tutorizada/dirigida por más de  un/a doctor/a el reconocimiento el
reconocimiento de las horas docentes equivalentes se repartirá entre todos ellos.

 

               Cada departamento se encargará de determinar los valores de los indicadores del esfuerzo investigador de su profesorado y su transformación en horas docentes equivalentes, que
serán aplicadas de forma individual a cada profesor. 

7. RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS

MECANISMOS DE INFORMACIÓN DEL ALUMNO DE DOCTORADO DE ENDOCRINOLOGIA

               El programa de doctorado de Endocrinología promueve la utilización de TICs y de herramientas de la Universidad Virtual puestas a dispoición por la USC. Los alumnos de doctorado
tendrán información disponible a tiempo real sobre cualquier actividad del programa y sobre las convocatorias de becas o ayudas de cualquier tipo en la página del programa dentro de la Uni-
versidad Virtual. La CAPD a través de su coordinador/a se encargará de actualizar dicha información. Enlace web:

http://cv2.usc.es/ 

 

FINANCIACIÓN DE LAS ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ENDOCRINOLOGÍA

               En un contexto económico mundial cambiante, es difícil hacer previsiones de finaciación que gozen de suficiente certeza científica.   A pesar de ello podemos garantizar los siguientes
aspectos:

1.                      Los Profesores del programa cuentan con financiación de proyectos nacionales, a cuyos equipos serán adscritos los doctorandos del programa. Esto permitirá la financiación
parcial de sus gastos en alguna de las actividades del programa.

2.                      Varios de los Profesores/tutores del Programa forman parte de varias redes de investigación. Estas incluyen las siguientes: red gallega de Obesidad, REGID, …..Todas ellas
incluyen en su plan de actividades actividades de formación.

Para el próximo año está prevista la asistencia de nuestros doctorandos a las siguientes: -REUNION DE LA RED GALLEGA DE OBESIDAD. -REUNION DE LA RED GALLEGA DE DESCU-
BRIMIENTO DE FARMACOS . -REUNION DE LAS RED GALLEGA DE CELULAS MADRE

3.                      Un buen número de Profesores/tutores de nuestro Programa desarrollan su actividad en el CIMUS. Este centro desarrolla una serie de seminarios de forma continuada en los
que los doctorandos tendrán preferencia no solo de asistencia sino de presentar/discutir sus datos y proyectos con los científicos invitados. A modo ilustrativo en los últimos 6 meses se han ce-
lebrado los siguientes:

·         The Ghrelin Receptor: Actions on Energy Balance Prof. Brigitte Holst 08/02/2013

·         Investigating the molecular function of FTO (fat mass and obesity related) Dr. Giles Yeo 22/02/2013

·         Modeling the therapeutic value of Vav oncoproteins using genetic approaches Prof. Xosé R. Bustelo 25/02/2013

·         CPT1C y las ceramidas hipotalámicas en el control de la ingesta alimentaria Dra. Nuria Casals 08/03/2013

·         Neuropeptide Y(NPY) regulates autophagy in hypothalamus: Is NPY a caloric restriction mimetic? Prof. Claudia Cavadas 13/03/2013

·         Hypothalamic control of hepatic glucose and lipid production Prof. Andries Kalsbeek 15/03/2013
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·         New treatment for obesity - 5-HT2C receptor agonists Dra. Lora Heisler 06/05/2013

·         Novel mechanisms for the metabolic control of puberty and fertility: Kisspeptins and Beyond Manuel Tena-Sempere MD, PhD 24/05/2013

·         Estrogens, Critical Regulators of Metabolism Deborah Clegg, Ph.D. 24/05/2013

·         Altitude and Weight Loss: It Is All About HIF Biff F. Palmer, M.D.. 24/05/2013

·         Defining the molecular functions of seipin, an essential regulator of human adipose tissue development Dr Justin Rochford 30/05/2013

·         Safety of protein kinase inhibitors in the treatment of rheumatoid arthritis: A clinician´s view Prof. Juan Jesús Gómez-Reino 03/06/2013

·         Genetic risk factors for major mental disorders in prefrontal cortex development and function Atsushi Kamiya MD, PhD 14/06/2013 (Frontiers in Science)

·         Dendrímeros y sus acciones en la osteoporosis diabética Dr. Valentín Ceña 20/06/2013

Como se puede observar esta actividad nos permite el que los doctorandos puedan discutir con expertos mudiales sus proyectos y resultados además de ser una oportunidad para interaccio-
nar con ellos. De hecho en algunos casos esto ha conllevado la oferta de poder realizar su formación postdoctoral con estas personas haciéndose ellos responsables de financiar el salario de
los postdocs.

4.                      Varios de los Profesores forman parte de varios consorcios internacionales (proyectos europeos) que desarrollan actividades formativas. Asi en el ámbito del proyecto TRA-
NSINT , del que forman parte C.Dieguez y S.Tovar, se ha programado para finales de 2013 el NANOFAR autum school en Santiago de Compostela al que podrán asistir los doctorandos del
Programa. Asimismo uno de los Profesores del Programa (C.Dieguez) en colaboración con T.Horvath (USA) y C.Cavadas (Coimbra) ha solicitado a la FENS financiación para la realización de
un curso internacional de formación en : Hypothalamus, Ageing and metabolic syndrome. Caso de recibir financiación 10 doctorandos del Programa podrán asistir a dicho curso.

5.                      Varios de los Profesores del Programa tienen una alta participación en los cursos de formación de la Sociedad española de Endocrinología, del Sociedad Española de Obesidad
y de la Sociedad Gallega de Endocrinología y Nutrición. A lo largo de los últimos años esto ha facilitado que prácticamente todos nuestros doctorandos hayan asistido al menos a un curso de
formación de los impartidos por dichas sociedades. Nos comprometemos a mantener este compromiso para los nuevos doctorandos.

6.                      Los Profesores del Programa tienen un amplio historial en cuanto a organización de Congresos tanto Nacionales como internacionales. En el año 2012 se organizó en Santiago
el Congreso Europeo de Ciencias Fisiológicas al que asistieron todos nuestros doctorandos. En el año 2014, está prevista la celebración del Congreso Europeo de Tiroides al que se facilitará la
asistencia de todos los doctorandos que se incorporen. Por último mencionar que al Congreso Gallego de Endocrinología y Nutrición que se celebra todos los años han asistido todos nuestros
doctorandos de forma sistemática.

7.                      La coordinación del Programa mantiene un sistema de alertas de becas para asistencia a los Congresos Nacionales de Endocrinología y Europeo de Endocrinología. Práctica-
mente todos los años doctorandos de nuestros Programas han obtenido algunas de estas becas y han podido asistir a dichos congresos. 

8.                      Los Profesores de este Programa han tenido históricamente una alta tasa de éxito en la captación de becarios FPI/FPU. Esto es especialmente relevante en este apartado dado
que contempla la financiación de estancias cortas. Por tanto aquellos que dispongan de dichas becas podrán realizar una estancia corta al final de su periodo de formación. La única preocupa-
ción en este sentido es que la resolución de estas convocatorias se ha venido ralentizando/retrasando de forma sistemática estos últimos años.

En resumen creemos que aún no pudiendo garantizar totalmente estos aspectos de cara al futuro dada la situación económica, nuestro historial demuestra una lata preocupación en este sen-
tido y una gran diversidad de fuentes de captación de recursos que nos permiten el considerar que razonablemente todos los doctorandos van poder asistir con regularidad a Congresos y a la
realización de estancias cortas, etc..

 

 

ADECUACIÓN DE LOS MEDIOS

Previsión para la obtención de recursos externos que sirvan de apoyo a los doctorandos en su formación.

 

Experiencia previa de nuestro programa con mención de calidad.

               Como se observa en la Tabla de Tesis anexa practicamente el 100% de nuestros doctores ha estado financiado durante su tesis, y además encuentra trabajo como investigador post-
doctoral en laboratorios punteros, o como FEA clínico en servicios de Endocrinología de España o de sus países de origen si han venido de fuera. Los recursos para la formación de los docto-
randos son principalmente de dos tipos: la financiación para realizar su trabajo experimental es obtenida por los grupos de investigación a través de proyectos competitivos internacionales, na-
cionales o autonómicos, o de convenios o contratos. En este sentido, la capacidad de captación de recursos de los participantes en el programa es sobresaliente y garantiza la viabilidad de la
investigación. EL segundo aspecto es la remuneración del doctorando durante su tesis, que puede obtenerse mediante convocatorias competitivas (becas FPU, FPI, Xunta, etc) o mediante un
contrato con cargo a una actividad de investigación.    En años recientes, nuestros doctorando han sido muy exitoso en la obtención de becas, aunque la progresiva reducción de recursos pare-
ce augurar un incremento en las financiaciones directas (contratos).

Otras entidades que pueden participar en el programa, al igual que han participado en años anteriores, en el desarrollo de actividades investigadoras disponen de recursos materiales y otros
medios disponibles, adecuados para garantizar el desarrollo de la investigación a desarrollar por el doctorando. A este respecto es de destacar que varios de los Profesores del Programa (Ca-
sanueva, Dieguez, Seoane, Pazos, Camiña, Lopez, Nogueiras, Tovar) forman parte del CIBER de obesidad y Nutrición del Instituto de Salud Carlos III. Esto permitirá el acceso a las platafor-
mas de este consorcio que los distintos Grupos pertenecientes al CIBER (un total de 27) están  presentes en distintas instituciones españolas.

 

               En conjunto, los profesores del programa de Endocrinología colaboran con un elevado número de investigadores clínicos y básicos de fuera de Galicia, más de 30 departamentos de
España y casi 50 departamentos de instituciones extranjeras.  

 

Obtención de recursos para movilidad

El Programa de Doctorado Endocrinoloxía tiene una larga tradición de eficiencia en la consecución de financiación de movilidad para nuestros doctorandos. Nuestras fuentes incluyen:

-Recursos de movilidad por nuestra participación en consorcios;

-Becas como miembros pertenecientes a sociedades científicas de endocrinoloxía,

-Becas de moovilidad asociadas a FPI de proyectos nacionales

-Becas movilidad asociadas a FPU -Becas de viaje/estancia de la Xunta de Galicia

-Becas de viaje de la propia institución (USC, UVIGO)

-Bolsas propiamente de la mención de excelencia do programa

-Invitacións a participación en eventos como ponentes  
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INSTITUCIONES QUE COLABORAN CON LOS MIEMBROS DEL PROGRAMA

Nacionales

·         Dr. F. Viana.Instituto de Neurociencias de Alicante. CSIC/UMH. Alicante.

·         Prof. J. Hidalgo Instituto de Neurociencias. Departamento de Biología celular, Fisiología e Inmunología. Facultad de Biociencias. UAB. Barcelona.

·         Dra. E. Carro Laboratorio de Neurociencias. Centro de Investigación del 12 de Octubre. Madrid. España..

·         Dr T Lucas Hospital Universitario Puerta de Hierro, Madrid.

·         Dra M Marazuela Hospital Universitario La Princesa, Madrid.

·         Dra C, Alvarez Escola Hospital Universitario La Paz, Madrid.

·         Dra A Duran y Dra P de Miguel Hospital Clínico de San Carlos, Madrid.

·         Dra I. Pavon Hospital Universitario de Getafe, Madrid.

·         Dra A Paniagua Hospital Infanta Cristina, Parla, Madrid.

·         Dra P. martinez de Icaya Hospital Severo Ocho, Leganes, Madrid.

·         Dra C Blanco Hospital Principe de Asturias, Alcalá de Henares, Madrid

·         Dr M Puig, Dra I, Halperin Hospital Clinic, Barcelona.

·         Dr. M Puig. Hospital German Trias y Pujol, Badalona, Barcelona

·         Dra G Sesmilo Instituo Dexeus, Barcelona.

·         Dra M Robledo Centro Nacional de investigaciones Oncológicas. Madrid.

·         Dr J Castaño y R Luque Dpto de Biologia molecular e Inmunologia de la Univerdidad de Córdoba

·         Dr. Francisco Vizoso, Unidad de Investigación, Hospital_Fundacion de Jove, Gijon

·         Antonio González Bulnes - INIA. Madrid.

·         Pilar Santisteban, Instituto de Investigaciones Biomédicas. AUM. Madrid.

·         Alfonso Leal-Cerro. Hospital Virgen del Rocio. Sevilla.

·         Participación en Ensayo Clínico "Eficacia y Seguridad del tratamiento con hormona de crecimiento en la lesión medular". Hospital Nacional de Parapléjicos. Toledo.

·         Investigador en el Ensayo Clínico: "Tratamiento con hormona de  Crecimiento de la isquemia arterial crítica de miembros inferiores". Hospital de Montecelo. Pontevedra.

·         Colaboración con Departamento de Fisiología de la Universidad de 

·         Salamanca sobre Efectos neuroprotectores de la hormona de crecimiento.

·         Manuel Tena-Sempere (Unversidad de Córdoba, España)

·         Carlos López Otín (Universidad de Oviedo)

·         Nuria Casals (Universidad Internacional de Cataluña, Barcelona, España)

·         Fausto Hegardt (Universidad de Barcelona, España)

·         Dr Magdalena Cid Fernández. Dpto. Química Orgánica. Universidade de Vigo, Facultade de Química, Lagoas-Marcosende, 36310, Vigo (Spain)

·         Prof Dr Jesús Jiménez Barbero. Chemical and Physical Biology, Head Centro de Investigaciones Biológicas (CIB-CSIC), Ramiro de Maeztu 9, 28040 Madrid, Spain

·         Francesc Villarroya. Departamento de Bioquímica y Biología Molecular. Universitat de Barcelona

·         Fernando Larcher. CIEMAT, Madrid.

·         Juan Ramón Peinado-Mena, Departamento de Bioquímica y Biología Molecular. Universidad de Castilla-La Mancha.

·         Encarnación Guillén-Navarro, Servicio de Pediatría, Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca, Murcia.

·         Alberto Rábano. Fundación CIEN, Madrid.

·         Francisco Tinahones Madueño, IP del CIBERobn, Servicio de Endocrinología y Nutrición del Hospital Universitario Virgen de la Victoria de Málaga

·         Marc Claret, Diabetes and Obesity Laboratory, Institut d'Investigacions Biomèdiques August Pi i Sunyer (IDIBAPS), Barcelona

·         Miguel Japon, Carmen Saez, Departamento de Anatomia Patológica, Hospital Viergen del Rocío, Sevilla.

 

Internacionales

·         Prof Dr Johan Lugtenburg.Bio-organic Synthesis Unit, Faculty of Science, Leiden Institute of Chemistry, Gorlaeus Laboratories, Einsteinweg 55. 2333 CC Leiden, The Netherlands
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·         Dr Lidia Nieto Garrido. Laboratory of Chemical Biology, Department of Biomedical Engineering, Eindhoven University of Technology, Eindhoven, The Netherlands.

·         Dr Antonia De Capua. Interdisciplinary Research Centre on Biomaterials. Department of Materials and Production Engineering University "Federico II". Piazzale Tecchio,80. 80125 Napoli,
Italy -Inserm, U1016, CNRS UMR8104, Institut Cochin. Uiversidad de París 5. París. Francia. Dr. B. Viollet

·         Tony Vidal-Puig (University of Cambridge, UK)

·         Krish Chatterjee (University of Cambridge, UK)

·         Anthony Coll (University of Cambridge, UK)

·         Asish Saha (University of Boston, USA)

·         Kamal Rahmouni (University of Iowa, USA)

·         Matej Oresic (VTT, Finland)

·         Barbara Cannon (Stockholm University, Sweden)

·         Jan Nedergaard (Stockholm University, Sweden)

·         Proyecto Crehan, Hospital Central de Maracay, Maracay, Venezuela

·         Prof. Manuel Sobrinho-Simoes, Prof. Paula Soares. IPATIMUP (Institute of Molecular Pathology and Immunology, University of Porto, Portugal

·         Marily Theodoropoulou. Max Plank Institute of Psychiatry, Munich-Alemania

·         Sergio Adamo, Sapienza University of Rome, Roma-Italia

·         Vicent Mouly, Thérapie des maladies du muscle strié. Institut de Myologie, Inserm / UMR7215 – CNRS, París-Francia

·         Giovanna Lattanzi. CNR-Unit of Bologna, Italia

·         Jacqueline Capeau. Departamento de Bioquímica. Universite Pierre et Marie Curie, Paris, Francia

·         Jos Broers. Department of Molecular Biology. Maastricht University, Holanda

·         Joel Goodman. Departament of Pharmacology, UT Southwestern Medical Center, Dallas TX, USA.

·         David Guertin, Program in Molecular Medicine, University of Massachusetts Medical School, Worcester MA, USA.

·         Marta Korbonits, Centre for Endocrinology, Barts & The London School of Medicine and Dentistry. St. Bartholomew's Hospital, London UK

·         Patrick Mehlen, Servane Tauszig-Delamasure Dependence Receptors, Cancer & Development, Centre for Cancer Research, Lyon, France

·         Prof. Theo J. Visser, Erasmus Medical Centre, Erasmus University, Rotterdam, The Netherlands

·         Dr. Laura Fugazzola, Istituto di Scienze Endocrine, Università degli Studi, Fondazione Policlinico IRCCS, Milano, Italy

·         Uberto Pagotto, Dipartimento di Medicina Clinica , Facoltà di Medicina e Chirurgia, Universitá di Bologna, Bologna, Italy

·         Delnaz Roshandel, Wendy Thomson, Stephen R. Pye, Arthritis Research UK Epidemiology Unit, The University of Manchester, Manchester Academic Health Science Centre, Manchester,
United Kingdom

·         Steven Boonen, Herman Borghs, Leuven University Division of Geriatric Medicine, Katholieke Universiteit Leuven, Leuven, Belgium

·         Dirk Vanderschueren, Department of Andrology and Endocrinology, Katholieke Universiteit Leuven, Leuven, Belgium

·         Ilpo T. Huhtaniemi, Department of Surgery and Cancer, Imperial College London, Hammersmith Campus, London, United Kingdom

·         Judith E. Adams, Clinical Radiology, Imaging Science and Biomedical Engineering, The University of Manchester, Manchester Academic Health Science Centre,

·         Manchester, United Kingdom

·         Kate A. Ward , MRC-Human Nutrition Research, Elsie Widdowson Laboratory, Cambridge, United Kingdom,

·         Gyorgy Bartfai, Department of Obstetrics, Gynaecology and Andrology, Albert Szent-Gyorgy Medical University, Szeged, Hungary,

·         Gianni Forti, Andrology Unit, Department of Clinical Physiopathology, University of Florence, Florence, Italy

·         Aleksander Giwercman, Scanian Andrology Centre, Department of Urology, Malmö University Hospital, University of Lund, Lund, Sweden

·         Thang S. Han, Department of Endocrinology, Royal Free and University College Hospital Medical School, Royal Free Hospital, Hampstead, London,

·         Krzysztof Kula, Department of Andrology and Reproductive Endocrinology, Medical University of Lodz, Lodz, Poland

·         Michael E. Lean, Department of Human Nutrition, University of Glasgow, Glasgow, Scotland

·         Neil Pendleton, Clinical Gerontology, The University of Manchester, Manchester Academic Health Science Centre, Hope Hospital, Salford, United Kingdom,

·         Frank Costantini, Columbia University Medical Center, New York, USA

·         Barbara Czarnocka, Department of Biochemistry and Molecular Biology, Centre for Postgraduate Medical Education, Bielanski Hospital, Warsaw, Poland
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INFRAESTRUCTURAS TECNOLÓGICAS Y CIENTÍFICAS A DISPOSICIÓN DE LOS ALUMNOS DEL DOCTORADO

               Los laboratorios de investigación a los que pertenece el Profesorado implicado en el Programa de Doctorado disponen de la infraestructura y todo el equipamiento necesario para ga-
rantizar la preparación de los doctorandos y la realización de las tesis doctorales. Dichos laboratorios se encuentran en el campus de Santiago: Centro de Investigación en Medicina Molecular
y Enfermedades Crónicas (CIMUS)y en los laboratorios de investigación del Hospital Clinico de Santiago (IDICHUS). En el Campus de Vigo, en la Facultad de Biología y en los laboratorios del
CHUVI y CHOPO.

               Sin animo de ser exhaustivos los alumnos tendrán acceso a las siguientes plataformas tecnológicas:

-Unidad de Proteómica

-Unidad de Screening Farmacológico

-Unidad de Genotipado

-Bioinformática

-Plataforma de Nuevas Técnicas de Imagen

-Unidad de Fenotipado Metabólico

-Plataforma Multiplex

-Animales Transgénicos: integración genotipo-fenotipo

-Plataforma Estadística para manejo de datos biológicos humanos y animales

 

               Se dispone asimismo del siguiente equipamento científico de uso general:

*        Salas de apoyo Instrumental. Existen tres salas de uso común en las que  que existe de forma centralizada diverso equipamiento del tipo de Ultracentrífugas, liofilizador, concentradores
de muestras, cabinas de extración de gases, etc.

*        Sala de utilización de material radioactivo.

*        Animalario. Con capacidade para 2500 animales (rata/ratón).

*        Se dispone  de 9 Salas de Cultivo (una delas de seguridade biológica para trabajo con virus) con un total de 18 campanas de flujo y 30 incubadores. Cada sala dispone del equipamiento
necesario de soporte.

*        Se dispone, además, de espacios, aulas, aulas virtuales, biblitecas y bibliotecas virtuales y salas de videoconferencias, que se utiliza con frecuencia para ciertos eventos entre la USC y la
UVIGO. También están disponibles los servicios generales de las Universidades USC y UVIGO.

 

               En los laboratorios de Endocrinología de la USC/CHUS y de la UVIGO se han formado un número muy elevado de alumnos dentro del Programa de Doctorado de Endocrinología. Es
de hacer notar que muchos de los Profesores actuales del Programa fueron en su dia alumnos de dicho programa incluida la Coordinadora de la propuesta actual.

 

               Respecto a la diversidad y desarrollo de políticas activas de incorporación e integración de estudiantes con necesidades especiales son dos principios y líneas de actuación recogidos
en la Memoria de Responsabilidad Social de la USC y UVIGO. A tal efecto, el Servizo de participación e Integración Universitaria se encarga de la coordinación, en colaboración con los distin-
tos centros y entidades, y puesta en marcha de las actuaciones necesarias para favorecer la igualdad y equidad entre todos los miembros de la comunidad universitaria. Al mesmo tiempo y en
colaboración con otros servicios de la propia universidad o de otras entidades con las que existen convenios de colaboración, se trabaja para favorece la incorporación sociolaboral de los futu-
ros egresados. http://www.usc.es/gl/servizos/sepiu/integracion.html

.

.

DESCRICIÓN DETALLADA DE LOS RECURSOS INSTITUCIONALES

.

1.RECURSOS INTITUCIONALES MATERIALES Y DE APOYO DISPONIBLES PARA LOS DOCTORANDOS EN LA UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA (USC).

               Los medios que la USC y las entidades colaboradoras ponen a disposición de los alumnos de los programas de doctorado se encuadran en el Campus de Excelencia Internacio-
nal-Campus Vida, reconocido por el MEC precisamente por su excelencia en el ámbito de las ciencias de la vida, en especial del Programa de Doctorado Endocrinología que es una parte esen-
cial del Campus Vida.

               A los laboratorios de la facultad (Medicina, Departamento de Fisiología tradicionalmente) se han unido los Centros de Investigación Singulares, donde la mayor parte del PDI de la
USC que participa en el programa se encuentran: Centro de Investigacion en Química Biológica (CIQUS) y CIMUS, que precisamente se dedica al estudio de la Medicina Molecular y Enferme-
dades Crónicas con un foco específico en la Endocrinología. Además, incluídos dentro del IDIS están los laboratorios de la Fundación Idichus y el Hospital Universitario de Santiago (CHUS).

               El entorno ofrece gran cantidad de servicios comunes, como Unidad de Proteómica, de Screening Farmacológico, Centro Nacional de Genotipado, instalaciones para animales de ex-
perimentación, incluidos los modificados genéticamente y unidad de Fenotipado Metabólico para roedores, sistemas de imagen in vivo (desde MRI a imagen molecular), plataforma de apoyo
estadístico para manejo de datos biológicos, microscopía confocal, etc.

 

El CBEGA (Centro de Biomedicina Experimental): un animalario de última generación

            La experimentación animal es un proceso clave en la endocrinología. Los roedores (ratas, ratones) tienen sistemas similares de regulación de sus glándulas endocrinas, por lo que mu-
chos descubrimientos claves para el hombre fueron hechos en estos modelos. La Facultad de Medicina tiene un animalario que cumple las exigencias legales de la EC, pero que se queda muy
pequeño para los proyectos de investigación ambiciosos que se manejan en la actualidad. Una de las aspiraciones desde hace años de los grupos punteros en Endocrinología era la posibilidad
de trabajar con modelos de ratones transgénicos y knock-outs sin tener que regatear el espacio a ningún grupo. Surge así el CBEGA, que se está construyendo delante del CIMUS (finalización
en 2013), y que se incluye en el Campus Vida y en el IDIS. La fuente principal de financiación de este centro son fondos europeos FEDER.

Enlace: http://www.usc.es/gl/servizos/sxe/contratacion/modules/contratos/contrato_0274.html
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                Este animalario permitirá tener modelos de mamíferos pequeños (roedores) y grandes (gatos,monos), tendrá unidad de cría y distribución para los demás centros de Galicia, y conta-
rá con salas SP2 que cumplen con las normativas más estrictas de mantenimiento de ratones knockout.

  Conectividad

            En todos los centros dependientes de la USC se dispone de conectividad Wifi y cable. El Centro de Investigación en Medicina Molecular y Enfermedades Crónicas (CIMUS) de la Uni-
versidad de Santiago cuenta con una red de comunicaciones de última generación basada en dos armarios de comunicación con cableado estructurado UTP categoría 6 hasta los puestos de
trabajo y fibra multimodo interior entre ellos. Tiene un Router propio con doble salida exterior a 10 Gbps. sobre fibra monomodo a dos puntos distintos do Campus Vida (Pabellón de Servizos y
ETSE) con objeto de garantir a necesaria redundancia en caso de fallo, así mismo os conmutadores de planta ofrecen até 120 puertos de usuario con una velocidad de hasta 1 Gbps. La cone-
xión exterior del Campus Vida se realiza mediante un doble enlace a 10 Gbps. al nodo central de RedIRIS Nova, que cuenta a su vez con numerosas conexiones a la red nacional de Ciencia y
Tecnología y a través de ella a Internet.

               Así mismo la USC tiene instalada una red sin hilos basada en controladores centrales que ofrecen todas las características necesarias en términos de estabilidad, seguridad, gestión
de frecuencias y potencia de emisión. En el caso del CIMUS están instalados 22 puntos de acceso 802.11.b/g que proporcionan señal wifi al conjunto del edificio, emitindo hasta 4 redes con
SSID distintos en función de las necesidades del usuario y la seguridad:

-wifisusc (red general de la USC),

-eduroam (red segura para todos los investigadores en centros asociados al proyecto eduroam),

-wifiusc-web (red con portal cautivo para un uso puntual sin necesidad de seguridad especial o privilegios de acceso)

-red de congresos (redes abiertas bajo solicitud puntual para eventos o congresos).

  Salas de Seminarios y Reuniones.

 

               En conjunto el IDIS (CIMUS+CHUS+Fundación Idichus) cuenta con una amplia variedad de auditorios y salas de reunions y seminarios.

*        El CIMUS contiene una Theatre Room con capacidad para 45 personas y las más modernas instalaciones audiovisuales, de conectividad y de acceso para discapacitados. A ella hay que
sumarle tres salas de reuniones con capacidad variada desde 10 a 25 personas. Unos equipos de cañones móviles con USB están a disposición de los grupos de investigación, y en la más
grande un área para café. Sumado a ello, cada despacho de los jefes de grupo contiene un área de reuniones que incluye mesa, sillas y conexiones web.

*        El CHUS cuenta con dos aulas magnas, una para 300 personas y la otra de 150. La Fundación Idichus cuenta con dos aulas de seminarios para 50 personas.  

*          Además, en el entorno más inmediato del IDIS, justo delante del Hospital CHUS, se encuentra el Aulario Novoa Santos. Este aulario, inicialmente pensado para las clases de los estu-
diantes de Medicina del Grado plan bolonia, se ha convertido en un sitio habitual de organización de seminarios tecnológicxos y workshops para los investigadores del IDIS. Cuenta con 6 aulas
de capacidades varias (500 hasta 50) distribuídas en dos plantas con servicios en ambas, conectividad Wifi, accesos para discapacitados según normativa europea, y todo ello a menos de dos
minutos de los laboratorios de ambos centros CIMUS e Idichus.

 

Recursos institucionales comunes

               La USC ofrece a todos los estudiantes un amplio conjunto de servicios comunes, como bibliotecas, residencias, instalaciones deportivas, acceso a servicios informáticos, incluida la
red inalámbrica en los edificios docentes, etc.

 

 

 

2.RECURSOS, MATERIALES Y SERVICIOS DE LA UNIVERSIDAD DE VIGO

               La Facultad de Ciencias está ubicada en el Campus de As Lagoas de la UVIGO, junto con otras facultades como la de Ciencias de la Educación, Derecho o Empresariales. Actual-
mente, en la Facultad de Ciencias se gestionan e imparten los Doctorados Endocrinología, Ciencia y Tecnología agroalimentaria, Ciencias del Clima, y Ecosistemas Terrestres,  Ingeniería Agrí-
cola, Ciencias ambientales, los másters en Nutrición, Fotónica y Tecnologías Láser, Ciencia y Tecnología de los Alimentos, así como los Grados de Ciencias ambientales, Ingeniería agraria,
Ciencia y Tecnología de los alimentos, y la Licenciatura en Física, en extinción.

 

               Es por ello que la Facultad de Ciencias cuenta con recursos materiales y servicios adecuados y suficientes para el desarrollo de las actividades formativas y de investigación planifica-
das para este programa de Doctorado. El conjunto de medios vinculados con la actividad docente y estudiantil del campus y del centro se detalla a continuación.

Además, existen una serie de rutinas orientadas a garantizar el mantenimiento de los recursos para que desempeñen de forma sostenida en el tiempo la función para la que están previstos.
Con ese fin se actúa en colaboración directa con la Unidad Técnica de la Universidad de Vigo.

Adicionalmente, las instalaciones cumplen con los requisitos de accesibilidad que marca la normativa vigente. Regularmente se evalúa la accesibilidad de los mismos para personas discapaci-
tadas y todos los años se revisan y se subsanan las posibles incidencias al respecto en colaboración con el Vicerrectorado correspondiente y la mencionada Unidad Técnica.

 

Organización de los recursos y servicios

 

Organización de los servicios del Campus de Ciencias de la UVIGO

 

Vicerrectorado del Campus de Ciencias: El Campus cuenta con un vicerrectorado propio, ubicada en el edificio administrativo, que tiene delegadas una serie de competencias de la Universi-
dad de Vigo en su territorio, facilitando la desconcentración administrativa. Algunas de sus competencias son la gestión de los grupos de investigación del campus y de los proyectos de investi-
gación, firma de convenios de cooperación educativa, gestión de centros tecnológicos propios y acuerdos con centros ajenos, etc.

 

Edificio Administrativo: además de las oficinas destinadas a la vicerrectoría, en el edificio administrativo del Campus de Ciencias se ofrecen varios servicios orientados fundamentalmente al
alumnado, organizados en diferentes áreas como son el servicio de actividades sociales (culturales y deportivas), servicios a la comunidad (oficina del estudiante), voluntariado, servicios infor-
máticos, oficina de medio ambiente, oficina de apoyo al emprendedor y orientación al empleo. Además de estos servicios, existe un gabinete de apoyo psicopedagógico también dependiente
de la vicerrectoría, pero ubicado en el Edificio de Facultades del Campus .

Otros espacios comunes a la comunidad de campus y que ofrecen servicios de especial interés son:
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Complejo Deportivo Universitario: lo conforman el pabellón polideportivo que cuenta con pistas polideportivas, de squash, sala de fitness y zona de tenis de mesa, y la piscina, todo ello ubi-
cado dentro del Campus.

 

Biblioteca Central A Lonia: La Biblioteca Central del Campus de Ciencias, fundada en el año 2000, cuenta con un fondo de más de 100.000 libros y aproximadamente 750 publicaciones pe-
riódicas divididas en diferentes temas como geografía, derecho, química, física o ingeniería. La Universidad de Vigo cuenta con una biblioteca central física en cada uno de sus campus (Ouren-
se, Pontevedra y Vigo) que dependen, a su vez, de la Biblioteca Central ubicada en Vigo, de forma que se asegura el intercambio interbibliotecario, además de otros muchos servicios, como el
préstamo a domicilio, recursos electrónicos, información y referencias bibliográficas.

En enero de 2007 la Biblioteca Universitaria recibió la certificación de Calidad ISO:9000, que la sitúa a la vanguardia entre las universidades españolas.

 

Centro de Lenguas: atiende a las necesidades lingüísticas de la comunidad universitaria del Campus de Ciencias (estudiantes, PDI y PAS), y cuenta con propesorado especializado en la en-
señanza de lenguas. Los cursos de este Centro se adaptan a las directrices del Consejo de Europa en materia de niveles de lengua y procedimientos de evaluación, según se especifica en el
Marco Común Europeo de Referencia para las Lenguas (MCER). Todos los certificados de acreditación de nivel se adecúan al estándar de reconocimiento internacional.

 

Cercano al Campus, se encuentra el Centro de Investigación, Transferencia e Innovación (CITI): es un nuevo centro creado por la Universidade de Vigo en colaboración con la Xunta de
Galicia en 2005. El CITI tiene como misión potenciar el desarrollo de la I+D+i en las empresas, mediante la creación de espacios de colaboración para favorecer y transferir conocimiento desde
la Universidad al tejido empresarial a través del desarrollo de proyectos conxuntos de I+D+i relacionados con el ámbito agroalimentario, biotecnología, energía, medio ambiente y tecnologías
de la información.

  La Universidade de Vigo, y en particular el Campus de Ciencias, acoge una masa crítica de grupos de investigación en el ámbito de actuación del CITI altamente competitivos, de gran proyec-
ción, y con una alta capacidad de captación de recursos externos, formados en Centros estatales e internacionales. En este contexto, el CITI nace como un centro de investigación con el obje-
tivo de proporcionar las infraestructuras necesarias para mantener y mejorar el nivel científico conseguido, proporcionar valor añadido y ventajas competitivas para la captación de recursos ex-
ternos, y suministrar servicios centralizados a ésta y otras universidades y centros de investigación públicos o privados relacionados con el ámbito de actuación del CITI.

  La estructura del CITI y su ubicación en el parque Tecnológico de Galicia (TECNOPOLE), facilita la transferencia de las tecnologías desarrolladas en el Campus de Ourense. El edificio es un
elemento nuclear para la realización de las tareas de investigación, innovación y transferencia del conocimiento del Campus ourensano, donde la Universidad se relaciona con las empresas
y desarrolla proyectos conjuntos a partir de la transferencia del conocimiento adquirido, donde surgan ideas innovadoras sobre las que construir nuevas empresas. En la página web del CITI
( http://citi.uvigo.es/) se recogen los medios y recursos con los que cuenta, que complementarán en caso necesario a los recursos y espacios de la Facultad de Ciencias que se detallan a conti-
nuación directamente dedicados a las actividades de investigación y formativas de este programa de Doctorado.

 

 

Organización de los servicios de la Facultade de Ciencias

                En la página web del Centro, se detallan los servicios e infraestructuras que a continuación se relacionan: http://www.fcou.uvigo.es/servicios-e-infraestructuras/servicios-e-infraestruc-
turas/servicios-e-infraestructuras/

 

 

La Facultad de Ciencias del Campus UVIGO es la heredera de los antiguos estudios de Biología, Farmacia y Química, por lo que tiene una larga tradición en el Campus. Actualmente da cabida
a estudios de carácter técnico en los campos agroalimentario y ambiental. Dispone de modernas instalaciones docentes e investigadoras, así como espacios habilitados para los estudiantes,
que permiten hacer una oferta educativa plenamente adaptada al Espacio Europeo de Educación Superior. A continuación pasamos a describir algunos de los servicios e instalaciones de los
que disponen los edificios que conforman la Facultad de Ciencias:

 

Edificio Politécnico: Es el edificio principal de la Facultad y en él se encuentran los servicios administrativos, las aulas y los espacios destinados a los estudiantes, entre otros.

Los servicios administrativos son los encargados de la gestión administrativa y de la organización universitaria conducente a la obtención de los títulos que se imparten en la facultad. Debido
a la descentralización del Campus de Ourense, también son los encargados de la gestión de expedientes académicos, custodia de actas, emisión de certificados, atención personalizada al es-
tudiante, becas y ayudas a estudios, convalidaciones, suplemento europeo al título, y registro de la documentación general del título. Dentro de los servicios administrativos distinguimos varias
áreas, como el decanato, secretaría, oficina administrativa, asuntos económicos o conserjería. Todos los servicios administrativos se encuentran ubicados en la planta baja del edificio politécni-
co.

Los aularios docentes, un total de 14 repartidos entre las plantas baja, primera y tercera, disponen de ordenador, cañón de video y pantalla de proyección, retroproyector de transparencias y
conexión inalámbrica (wifi). Tienen una capacidad media de 54 alumnos, exceptuando las aulas B5 y 1.5 con capacidad para 140 personas.

Atendiendo a su tipología, actividades que en ellos tienen lugar y capacidad, distinguimos a parte los salones de Doctorado y actos, así como el aula magna situados en las plantas baja y só-
tano respectivamente.

En cuanto a los espacios destinados a los estudiantes, cabe destacar la cafetería y la sala de estudios en la planta sótano, y el área de descanso habilitado con sillones y máquinas expendedo-
ras en la planta primera.

La segunda planta en su totalidad, y gran parte de la primera, están destinadas a laboratorios docentes y de investigación, despachos del personal docente e investigador, y zonas departamen-
tales. Los departamentos situados en el edificio politécnico son los vinculados a los campos de la química e ingeniería química, biología, geología, tecnología de los alimentos, e informática.

 

 

 

Pabellón Manuel Martínez-Risco/Pabellón de Ciencias: Es un edificio de tres plantas y sótano complementario al Edificio Politécnico, destinado principalmente al personal docente e investi-
gador de las áreas de física y matemáticas, y a laboratorios docentes y de investigación. Hasta ahora conocido como Pabellón de Ciencias, ha sido renombrado recientemente como Pabellón
Manuel Martínez – Risco; Dado que los planos que se muestran en esta memoria hacen referencia al nombre de Pabellón de Ciencias, para no dar lugar a confusión, nos referiremos a este
edificio con esa denominación.

Los despachos del personal docente e investigador, así como alguno de los laboratorios de investigación, se encuentran repartidos en las plantas baja (áreas de matemática y óptica), primera y
bajocubierta (física aplicada, óptica, física teórica, física de la tierra, ingeniería eléctrica y toxicología).

 

Los laboratorios docentes y de investigación se encuentran situados en la planta semisótano, y están dotados del material e instrumentación necesarios para llevarlas a cabo. Estos laboratorios
están perfectamente equipados para realizar las actividades de investigación, requiriendo mejoras e inversiones mínimas.
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Las aulas de informática, espacio común a todos los estudiantes de la Facultad de Ciencias, están ubicadas en la planta baja del pabellón; Están dotadas con 24 PCs, proyector de video y da-
tos, retroproyector de transparencias, ordenador para el docente y conexión inalámbrica (wifi). Tienen capacidad para 24 estudiantes cada una.

 

AULAS

               Las aulas de la Facultad de Ciencias de Ourense, todas ellas localizadas en el Edificio Politécnico, a excepción de las aulas de informática que se encuentran en el Pabellón de Cien-
cias, son espacios comunes a las titulaciones que se imparten en dicha facultad, por lo que los turnos de uso (mañana y tarde) se establecerán en función de los horarios y número de alumnos
de cada una de ellas.

La Facultad de Ciencias dispone en el Edificio Politécnico del Campus de As Lagoas de Ourense de un total de 14 aulas para docencia presencial, 2 de estas aulas tienen una capacidad de
140 alumnos (70 en posición de examen) y 12 de ellas tienen una capacidad de 54 alumnos.

Todas las aulas cuentan con cobertura wifi, lo que permite al alumnado a acceder a recursos on-line dispuestos en las herramientas de docencia de los que dispone la Universidad de Vigo
( http://faitic.uvigo.es/ ), así como de sistemas de proyección multimedia.

             Asimismo, la Facultad de Ciencias de Ourense dispone de 2 Aulas de Informática, de 24 posiciones cada una de ellas, donde se imparte la docencia que requiere un soporte informáti-
co específico. Dichas aulas fuera de los periodos docentes se encuentran en régimen de libre acceso, facilitando al alumnado el uso de los recursos correspondientes.

Además de la infraestructura informática, dichas aulas disponen también de sistemas de proyección multimedia de las mismas características que las Aulas para docencia presencial.

El detalle correspondiente presenta en la tabla adjunta:

 

AULA

Denom. Dotación Uso Habitual Capacidad

Aula B.1 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

54

Aula B.2 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula B.3 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula B.4 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula B.5 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

140

Aula 1.1 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula 1.2 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula 1.3 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula 1.4 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula 1.5 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

140

Aula 3.3 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula 3.4 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54
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Aula 3.5 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

 

AULA

Denom. Dotación Uso Habitual Capacidad

Aula 3.6 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· Red WiFi

· Clases magistrales

· Seminarios de Problemas

 

54

Aula I.1 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· 24 PC dotados con sistemas operativos

Windows y Linux

· Red WiFi

· Ethernet Físico

· Seminarios de Problemas

· Clases prácticas que requieren una infraes-

tructura informática espefífica

 

24

Aula I.2 · Ordenador

· Proyector Video

· Retroproyector de Trasparencias

· 24 PC con sistemas operativos Windows y

Linux

· Red WiFi

· Ethernet Físico

· Seminarios de Problemas

· Clases prácticas que requieren una infraes-

tructura informática espefífica

24

 

LABORATORIOS DOCENTES Y DE INVESTIGACIÓN

La Facultad de Ciencias dispone en el Edificio Politécnico del Campus de As Lagoas de Ourense de un total de 10 laboratorios para docencia práctica y para investigación, con capacidades
comprendidas entre los 12 y los 24 alumnos. Dichos laboratorios disponen de las infraestructuras necesarias para impartir la docencia de laboratorio recogida en la presente memoria. Su tipolo-
gía y dotación se detallan en la tabla siguiente:

 

Laboratorio

Denom. Dotación Materias especialmente vinculadas Capacidad.

Lab. Bromatología Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Bromatología

· Ampliación de Bromatología

· Seguridad Alimentaria

· Evaluación Sensorial de Alim.

· Química y Bioquímica Alim.

· Bioquímica

24

Lab. Botánica Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Biología

· Viticultura

 

24

Lab. Física Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Física

· Ampliación de Física

24

Lab. Química Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Química

· Ampliación de Química

· Química Orgánica

· Química Inorgánica

· Bioquímica

24

 

Laboratorio

Denom. Dotación Materias especialmente vinculadas Capacidad.

Lab. Microbiología Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Microbiología

· Microbiología Industrial

· Higiene Alimentaria

24

Lab. Análisis Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Química Analítica

· Análisis Instrumental

· Análisis y Control de Calidad en Enología

24

Lab. Ingeniería Química Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Introducción a la Ingeniería Química

· Operaciones Básicas I

· Operaciones Básicas II

· Gestión de Residuos

· Bioreactores

18

Lab. Tecnol. Alimentos Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.

· Tecnología Alimentaria

· C. y Tecnol. de la Leche

· C. y Tecnol. de la Carne

· C. y Tecnol. de los Prod. Pesq.

24
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· C. y Tecnol. de los Productos Veg.

· Enología y Enotecnia

· Materias Primas

Lab. Toxicología Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.
Toxicología

12

Lab Geodinámica Material de laboratorio adecuado para la realización de

las prácticas de laboratorio de las asignaturas vincula-

das.
Geología

24

 

 

PLANTAS PILOTO

  La Universidad de Vigo dispone de una Planta Piloto en el Centro de Investigación, Transferencia e Innovación, sito en el Parque Tecnológico de Galicia (Ourense), de 800 m 2. Dicha planta
tiene un carácter mixto docente e investigador y dispone de equipamiento e infraestructuras a escala piloto que permitiría realizar actividades de investigación relacionadas con las materias:
Introducción a la Ingeniería Química, Operaciones Básicas (I y II) y Biorreactores.

Asimismo, la Universidad de Vigo tiene firmado un convenio marco de colaboración con la Fundación Centro Tecnológico de la Carne, sito en el Parque Tecnológico de Galicia (Ourense), que
dispone de una Planta Piloto para la elaboración de productos alimentarios y que permitiría realizar actividades de investigación relacionadas con las materias: Tecnología Alimentaria, Ciencia
y Tecnología de la Leche, Ciencia y Tecnología de la Carne, Ciencia y Tecnología de los Productos Pesqueros y Ciencia y Tecnología de los Productos Vegetales.

 
7.3 Otros recursos – Equipamientos especiales

TELEDOCENCIA

FAITIC – Servicio de Teledocencia de la UVIGO (http://faitic.uvigo.es ): es el entorno virtual de docencia de la UVIGO. Es una iniciativa del Vicerrectorado de Innovación y Calidad que pre-
tende ser un servicio de complemento a la docencia dirigido al profesorado, alumnado y PAS, así como al alumnado preuniversitario que quiera cursar estudios superiores en esta universidad.
Es una herramienta útil para afrontar los retos que supone la convergencia con el Espacio Europeo de Educación Superior.

Aunque el Doctorado en Endocrinología será presencial, se pondrá a disposición de los estudiantes otros recursos como esta plataforma, que aunque orientada a la docencia a distancia, les
será de utilidad y permitirá que se familiaricen con las nuevas tecnologías de la información y las comunicaciones.

 

VIDEOCONFERENCIA

Salas de videoconferencia: El Campus de Ourense cuenta con una sala de videoconferencia ubicada en la Facultad de Derecho-Empresariales, pero de uso compartido con el resto de las
titulaciones del campus. Esta sala admite la posibilidad de impartir clases de forma interactiva, dotada con equipos de codificación y decodificación, encerados electrónicos, ordenadores para
los alumnos y demás medios audiovisuales.

Videoconferencia masiva AccessGrid: ubicada en la Biblioteca Central de Campus de Ourense, consiste en un sistema de videoconferencia que permite a participantes de múltiples localiza-
ciones comunicarse en tiempo real. Enseña, de forma simultánea, audio y video en vivo, documentos de trabajo e imágenes científicas complejas, como las obtenidas de microscopios electró-
nicos o satélites.

Al tener el Doctorado que se propone modalidad presencial, a priori podría parecer poco útil contar como recursos con salas de videoconferencias; Sin embargo, creemos conveniente fomentar
el aprendizaje dinámico y de marcado carácter práctico, por lo que consideramos adecuado organizar, dentro de cada materia, una serie de conferencias impartidas por científicos de grupos de
investigación de referencia y por profesionales de empresas líderes en su sector que acerquen sus conocimientos y experiencias a los estudiantes a través de estos medios audiovisuales.

 

TELEVISIÓN

UVIGO televisión: agrupa todos los servicios de transmisión de vídeo sobre internet de la Universidad de Vigo, poniendo a disposición de los usuarios de la universidad contenidos audiovisua-
les de carácter educativo e institucional. Permite la transmisión en directo de eventos por internet o grabar dichos eventos para ponerlos disponibles bajo demanda a través de la Videoteca de
la UVIGO-TV.

El doctorado en Endocrinología pretende utilizar este recurso para poner a disposición de los estudiantes del mismo, y de los usuarios de UVIGO-TV, las conferencias organizadas a través de
videoconferencia con científicos y profesionales de referencia.

Por tanto, todos y cada uno de los organismos firmantes de convenios de prácticas con la Universidad de Vigo están sometidos al control establecido y ponen a su disposición los recursos ma-
teriales y humanos necesarios para el desarrollo adecuado de los planes de prácticas establecidos.

 7.4 Previsión

La Facultad de Ciencias dispone del equipamiento material suficiente y adecuado para la impartición de la formación de su responsabilidad, en concreto de este Programa de Doctorado. No se
prevén nuevas necesidades de recursos materiales para su implantación.

Se considera por tanto que los medios descritos son adecuados y suficientes para el desarrollo de las actividades formativas propuestas. De todos modos, el Sistema de Garantía Interno de
Calidad, prevé los mecanismos para detectar las carencias que puedan aparecer y los procedimientos para subsanarlas.

En su defecto, el sistema de previsión, petición y compra de equipamiento de la Facultad, así como el plan de mantenimiento de las instalaciones, establecen los planes de compra y adecua-
ción que permitan cubrir las necesidades que se detecten en el futuro.

8. REVISIÓN, MEJORA Y RESULTADOS DEL PROGRAMA
8.1 SISTEMA DE GARANTÍA DE CALIDAD Y ESTIMACIÓN DE VALORES CUANTITATIVOS

SISTEMA DE GARANTÍA DE CALIDAD

 

 

SISTEMAS DE GARANTIA DE CALIDAD DE LAS UNIVERSIDADES DEL PROGRAMA

 

1.-SISTEMA DE GARANTÍA DE CALIDAD DE LOS ESTUDIOS DE DOCTORADO DE LA USC
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 Documento descargable desde el enlace web:

http://www.usc.es/gl/servizos/sxopra/0412_pd_elabora.html

Introducción

               El sistema de garantía de la calidad de los estudios de doctorado de la Universidad de Santiago (en adelante USC) tiene por objeto desarrollar la sistemática relativa a la supervisión y
el seguimiento de las actividades doctorales, en términos de los objetivos marcados por la USC en cuanto a su oferta general de esos estudios, así como de cada uno de los programas recogi-
dos en la memoria verificada de los  mismos. En este sistema, cuyo centro responsable es la Escuela de Doctorado Internacional de la USC, se recogen los procesos y procedimientos que per-
miten la implantación, desarrollo y suspensión de los programas así como todos los relativos a la supervisión y mejora continua y análisis de los resultados de los mismos con el objetivo de me-
jorar la oferta general de estudios de doctorado de la Universidad.

               La actividad sistemática de seguimiento en cuanto a la evaluación conjunta de los programas de doctorado ofertados se realiza por parte de la escuela de doctorado, y por la comisión
académica de cada programa, de manera paralela al proceso de definición, actualización y coordinación del mismo, así como al de análisis de la formación y progreso de la investigación.

 

 

Normativa de referencia

*        Real Decreto 99/2011, de 28 de enero, por el que se regulan las enseñanzas oficiales de doctorado. Real Decreto 1393/2007, de 29 de octubre, por el que se establece la ordenación de
las enseñanzas universitarias oficiales. Real Decreto 861/2010, de 2 de julio, por el que se modifica el Real Decreto 1393/2007

 

*        Programa de mención hacia la excelencia a programas de doctorado. Principios y orientaciones para la aplicación de los criterios de evaluación (ANECA, 2011)

 

*        Reglamento de los estudios de doctorado de la Universidad de Santiago de Compostela, aprobado en Consejo de Gobierno de 25 de junio de 2012, y publicado en el D.O.G. del 29 de
Agosto de 2012.

 

*        Decreto 222/2011, do 2 de diciembre, por el que se regulan las enseñanzas universitarias oficiales en el ámbito de la Comunidad Autónoma de Galicia. Orden del 20 de marzo de 2012 por
la que se desarrolla el Decreto 222/2011.

 

 

Responsable del Sistema de Garantía de Calidad

               La Escuela de Doctorado dispondrá de una Comisión de Calidad, órgano que participa en las tareas de planificación, desarrollo y seguimiento del SGIC de la Escuela, actuando ade-
más como medio para la difusión interna del sistema y de sus logros.

 

La Comisión de Calidad se reunirá con la periodicidad marcada en su planificación, levantará acta de cada una de las sesiones y hará públicos los análisis y las decisiones tomadas en el seno
de la misma.

 

El/la directora/a de la Escuela asume las funciones de Responsable de Calidad de la Escuela, aunque también podrá nombrar a un/una Responsable de Calidad entre los miembros del Comité
de Dirección

 

Las funciones principales de la Comisión de Calidad de la Escuela serán las siguientes:

-Realizar la implantación, el seguimiento y mejora del SGIC de los estudios de doctorado en la Escuela. Para ello elaborará:

-El Informe de resultados del sistema, que incluye la propuesta del plan de mejoras de la Escuela  en el ámbito de SGIC de los estudios de doctorado para el curso siguiente.

-El Informe del seguimiento de la implantación del SGIC y sus propuestas de mejora.

-La Memoria conjunta, en la parte correspondiente a SGIC de los programas de doctorado y de los resultados globales del seguimiento anual incluyendo las propuestas de mejora oportunas
aportadas por la comisión académica de cada programa.

 

Las funciones básicas del Responsable de Calidad de la Escuela son:

-Coordinar el funcionamiento de la Comisión de Calidad de la Escuela.

-Trasladar a la Comisión de calidad y a las comisiones académicas de los programas información sobre resultados de aprendizaje, inserción laboral, satisfacción de los grupos de interés, así
como de cualquier otra relacionada con resultados que pueda afectar a la calidad del desarrollo de los programas de doctorado.

 -Realizar propuestas a la Comisión de calidad para mejorar el SGIC de la Escuela.

-Ser interlocutor/a con el Área de Calidad y Mejora de los Procedimientos del Vicerrectorado con competencias en calidad y planificación.

-Atender las instrucciones y requerimientos dados por el/la coordinador/a de calidad del SGIC de la USC para implantar los ajustes y mejoras del SGIC  aprobados por la Comisión de Calidad
Delegada del Consello de Goberno.

-Dirigir la elaboración de la Memoria de Calidad del Centro.
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               Dentro de cada programa de doctorado el/La coordinador/a y la comisión académica del programa (CAPD) son los responsables de la coordinación del programa así como de las acti-
vidades de supervisión, seguimiento y mejora de la calidad del mismo.

 

La comisión académica del programa de doctorado, se reúne, al menos una vez, durante cada curso académico con el objeto de evaluar y hacer el seguimiento del programa, y es responsable,
en este ámbito, de:

 

*        Realizar, cada curso académico, un análisis del funcionamiento del programa a partir de la información aportada por el/la coordinador/a, y proponer las mejoras oportunas al desarrollo del
mismo. El resultado de este análisis se recoge en el informe anual de seguimiento del programa.

*        Proponer pautas de actuación para garantizar la calidad del programa de doctorado y transmitirlas a todas las instituciones, centros y personal participantes en el mismo.

*        Proponer las modificaciones oportunas en el programa y en su memoria para adaptarse a la normativa vigente.

*        Realizar un seguimiento de las acciones que se deriven de la respuesta a sugerencias, reclamaciones o quejas recibidas.

*        Velar por el cumplimiento de los requisitos incluidos en el presente documento y de lo establecido en este sistema de garantía de la calidad del programa de doctorado en la(s)
universidad(es) u organismos, centros, instituciones,… que colaboren en el mismo.

*        Contribuir al proceso de seguimiento y velar por la renovación de la acreditación.

*        Analizar, en el caso de programas interuniversitarios, la eficacia de la coordinación y las posibles incidencias detectadas cara a identificar posibilidades de mejora.

 

La comisión académica del programa de doctorado es la interlocutora entre la(s) Universidad(es), Escuela(s) de Doctorado, Vicerrectorados competentes y organismos, centros, instituciones,…
que colaboran en el programa a efectos del seguimiento, revisión y mejora continua del mismo.

 

El/La coordinador/a actuará como responsable de la presentación de la documentación oficial requerida o surgida de los procedimientos oficiales de calidad ante los órganos o instituciones co-
rrespondientes.

 

Procedimiento de Medición, análisis y mejora de cada programa de doctorado

                El/la coordinador/a es la persona responsable de recabar y unificar, especialmente en el caso de doctorados interuniversitarios, la información necesaria para la realización del informe
de seguimiento del programa por parte de la Comisión Académica. Los servicios centrales de la(s) universidad(es) y/o instituciones, entidades,… participantes facilitarán a la coordinación del
programa de doctorado la información centralizada precisa para la realización del seguimiento.

 

               La comisión académica del doctorado realiza un seguimiento sistemático del desarrollo del programa, tomando como referencia la memoria de diseño del programa, desde las compe-
tencias hasta el desarrollo del programa y los resultados académicos obtenidos, con el fin de comprobar que el plan de estudios se está llevando a cabo de acuerdo con su proyecto inicial y que
se están obteniendo los resultados previstos. 

 

Este seguimiento permite detectar las debilidades y fortalezas del programa así como identificar posibles propuestas de mejora.

 

               El análisis de seguimiento quedará documentado en el informe anual de seguimiento del programa de doctorado en el que se incluirán las acciones o propuestas de mejora así como el
desarrollo previsto para su materialización además delas reflexiones oportunas sobre la implantación y/o desarrollo del mismo.

 

En el caso de programas interuniversitarios, la comisión académica también analiza la eficacia de la coordinación y las incidencias detectadas.

 

               El informe anual de seguimiento emitido por la comisión académica del programa de doctorado tendrá que ser informado favorablemente por la comisión de calidad de la Escuela de
Doctorado de la USC a efectos de su posterior tramitación en los órganos/agencias pertinentes por parte de la Escuela de Doctorado de la USC. En el caso de programas de doctorado interuni-
versitario, la universidad coordinadora será la responsable de la presentación del informe anual de seguimiento

Las propuestas de modificación y/o mejora de la memoria verificada del programa que afecten a los asientos registrales del programa de doctorado tendrán seguir el procedimiento establecido
en la normativa de referencia.

 

Mecanismo para publicar la información los programas de doctorado

                Los mecanismos que garantizan la publicación de información actualizada y su accesibilidad por parte de toda la sociedad y futuros estudiantes son la publicación en la página web
oficial del programa de una manera accesible y clara de la:

*        Información oficial relevante relativa al programa: memoria verificada con su fecha de verificación y última acreditación, identificación y contacto del/de la coordinador/a del programa (*),
organismo responsable, criterios y requisitos de acceso y admisión (*), objetivos/justificación del programa, universidad coordinadora y universidades participantes en el caso de programas in-
teruniversitarios, planificación de las actividades formativas, movilidad,…

*        Normativa específica del programa relativa a la organización del programa de doctorado y su Sistema de Garantía de Calidad (*) así como la composición de las comisiones y/o órganos
responsables del desarrollo del programa.

*        Líneas de investigación, grupos de investigación, profesorado participante, producción científica relevante, teses defendidas,... y resultados oficiales del programa de doctorado.

 

(*) Estos elementos están explícitamente recogidos en Programa de mención hacia la excelencia a programas de doctorado. Principios y orientaciones para la aplicación de los criterios de eva-
luación (ANECA, 2011).
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               El/La coordinador/a del programa velará por la actualización y validez de la información y los datos publicados en la web oficial del programa, que contendrá información sobre la admi-
sión, la matrícula y el contenido del programa, y el Responsable de Calidad de la Escuela de doctorado lo hará en relación con los contenidos incluidos en la web oficial de la Escuela, que con-
tendrá información general sobre la normativa, reglamentos y procedimiento relativo a elaboración, tramitación y evaluación de las tesis doctorales (*) y vínculos con la información de utilidad
sobre los servicios generales prestados por la USC a lo/as estudiantes.

 

               De manera análoga, en la página web oficial de la USC, en la sección de estudiantes y en la de titulaciones se recoge la información general correspondiente a la admisión, matrícula
y oferta de estudios de doctorado en la universidad (*). En esa misma página, dentro de la información de los estudios de doctorado, está recogida la información general sobre la normativa,
reglamentos y procedimiento relativo a elaboración, tramitación y evaluación de las tesis doctorales (*)

 

(*) Estos elementos están explícitamente recogidos en Programa de mención hacia la excelencia a programas de doctorado. Principios y orientaciones para la aplicación de los criterios de eva-
luación (ANECA, 2011).

 

               En esa página web se incluye otra información de utilidad referente a otros servicios prestados por la universidad al estudiantado como: la guía de matrícula de cada curso académico,
becas, gestión académica, movilidad, comedores, residencias, deportes,…. Los servicios centrales de la universidad son los responsables del mantenimiento y actualización de estas páginas.

 

Mecanismos de coordinación entre las universidades participantes  en los programas de doctorado interuniversitarios .

 

               En el caso de programas interuniversitarios habrá una universidad coordinadora y en ella un coordinador del programa. A nivel interno se nombrará además un coordinador en cada
una de las universidades participantes.

 

En estos casos, se deben describir los mecanismos de coordinación entre las universidades. Esta descripción debe incluir al menos los siguientes elementos y sus responsabilidades/funciones:

 

-Universidad responsable del programa (procedimientos oficiales, verificación, seguimiento, inscripciones, difusión de resultados,…)

-Coordinador/a y Comisión Académica

-Información oficial (programa, acceso, admisión, matrícula,…)

-Obtención de información para el seguimiento, publicación de resultados,…

 

               Es conveniente que sea el/la coordinador/a de la universidad coordinadora, la persona responsable de esta coordinación a efectos de recopilación de la información proporcionada por
cada una de las universidades, instituciones y entidades que participan en el programa de doctorado para suministrarla a la comisión académica y posibilitar el análisis del desarrollo de progra-
ma, su seguimiento, y la implantación de las acciones de mejora.

 

Procedimiento asociado al control del desarrollo de los programas de movilidad

               La página web oficial de la Oficina de Relaciones Exteriores de la USC (ORE) ( http://www.usc.es/ore) contiene toda la información relevante relativa a los programas y normativa de
movilidad tanto para estudiantes procedentes de otras universidades como para los estudiantes de la USC que deseen cursar estudios en otras universidades. Esta información abarca los dis-
tintos programas de movilidad, la normativa que regula los intercambios, el procedimiento de selección de estudiantes, formularios,… La normativa general que regula los intercambios universi-
tarios de la USC, ”Regulamento da Universidade de Santiago de Compostela dos Intercambios Interuniversitarios de Estudantes” está publicada en el Diario oficial de Galicia (DOGA, 26 de mar-
zo de 2008) y disponible en la página web oficial de la USC http://www.usc.es/gl/normativa/estudantes/index.html.

 

               Los programas de movilidad en la USC requieren el establecimiento previo de acuerdos o convenios de la USC con las Universidades o instituciones correspondientes. En muchos ca-
sos, los convenios surgen de la propuesta directa de los miembros de la comunidad universitaria. Es responsabilidad de la ORE supervisar, tramitar, registrar y realizar el seguimiento de los
convenios de cooperación e intercambio académico de los que forma parte la USC.

 

               A pesar de esta centralización, los procedimientos de intercambio en la USC incluyen la participación de otros agentes en los centros: equipos de dirección, responsables académicos
de movilidad, coordinadores de Movilidad, responsables de Unidades de Apoyo a la Gestión,… que, en algunos casos, realizan la selección específica de los/as estudiantes de la USC partici-
pantes en el intercambio así como la recepción en los centros de los/as estudiantes que vienen de otras universidades.

 

               El programa de doctorado, a través de su coordinador/a promoverá, en la medida de sus posibilidades, la tramitación y mantenimiento de convenios de movilidad con otras universida-
des que faciliten el intercambio tanto del estudiantado como del profesorado. Asimismo colaborará con la ORE, en la medida que sea necesario, en los procesos de selección, recepción,… de
participantes en programas de movilidad de su doctorado.

 

               La ORE y los servicios centrales de la USC recogen cada curso académico la información sobre el desarrollo de los programas de movilidad por título oficial y programa. Esta informa-
ción será suministrada al coordinador/a de programa para que pueda ser aportada a la comisión académica del programa de doctorado, que realiza un análisis de su funcionamiento y propone
las mejoras oportunas al desarrollo del proceso. Este análisis y sus resultados quedan añadidos en el informe de seguimiento del programa.

 

               Las estancias de los doctorandos en otros centros de formación o educación nacional e internacionales gestionadas desde el propio programa de doctorado o por otras vías de actua-
ción, serán recogidas en el Plan de investigación y el documento de actividades del doctorando debiendo ser evaluada su pertinencia por la comisión académica del programa. La misma infor-
mación será recogida en el caso de movilidad del profesorado participante en el programa de doctorado.
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Criterios específicos en el caso de extinción del Programa.

                La extinción de un título/programa oficial impartido por los centros de la USC, podrá producirse por cualquiera de los supuestos recogidos en los RD 1393/2007 y RD 861/2010 en su
artículo 27bis, por decisión de la autoridad autonómica con competencias en materia de implantación, modificación y supresión de títulos (Xunta de Galicia) o por resolución de la propia USC.

 

En todos los casos, la correspondiente resolución declarará extinguido el programa de doctorado y se contemplarán las medidas oportunas por parte de la USC para garantizar los derechos
académicos de los/as estudiantes que se encuentren cursando dicho programa y puedan completar sus estudios.

 

En el caso de que La extinción del programa de doctorado sea promovida por la USC, será necesario acuerdo de la Comisión Académica del programa y el informe favorable de la Escuela y de
la Comisión de Doctorado. Será dirigida al vicerrectorado con competencias en oferta académica y titulaciones que seguirá el procedimiento establecido por la universidad en su “Reglamento de
los estudios de doctorado de la Universidad de Santiago de Compostela”, aprobado en Consejo de Gobierno de 25 de junio de 2012, y publicado en el D.O.G. de 29 de Agosto de 2012 (enlace
web: 

http://www.xunta.es/dog/Publicados/2012/20120829/AnuncioG2018-200812-0001_es.html

 

Procedimiento de seguimiento de la inserción laboral de los doctores egresados

                En el Sistema Universitario Gallego (SUG), la Agencia para la Calidad del Sistema Universitario de Galicia (ACSUG) es la responsable de realizar el análisis de inserción laboral de
los titulados de las tres universidades desde el curso 1996/97. El estudio de inserción laboral desarrollado por la ACSUG aporta además información sobre la valoración del estudiantado, en su
paso por la universidad, de algunos aspectos vinculados a la futura inserción laboral.

 

A partir de estos datos, la comisión académica del doctorado analiza cada curso académico los datos de inserción publicados dentro del proceso de medición, análisis y mejora del programa.
Los resultados de este análisis y su comparación con la previsión de empleabilidad incluida en la memoria del programa son incluidos en el informe se seguimiento del programa.

 

Resultados del programa

               El/la Responsable de calidad de la Escuela es el/la responsable de la publicación de los resultados oficiales de los programas a la sociedad relativos a los últimos 5 años o de las esti-
maciones previstas de los mismos en función de su grado de implantación.

  Entre otros indicadores es necesaria la siguiente información:    

Indicador Definición Periodicidad

Tesis producidas Número y acumulado desde la implantación del programa Anual

Tasa de éxito de las tesis presentadas Porcentaje de tesis aprobadas respecto a presentadas Anual

Calidad de las tesis presentadas Número y porcentaje de tesis con mención “cum laude” respecto a las
aprobadas

Anual

Doctores/as con Mención internacional (*) Número y porcentaje de tesis defendidas con mención “Doctor/a internacio-
nal” respecto al número de tesis defendidas en el programa (**)

Anual

Movilidad de estudiantes (*) Número de estudiantes que realizaron una estancia en el extranjero
superior a un mes durante la realización de su tesis en relación al número
de estudiantes con tesis inscrita (**)

Anual

Movilidad “competitiva” de estudiantes (*) Número de estudiantes que participaron en programas competitivos de
movilidad durante la realización de su tesis en relación al número de
estudiantes que ha realizado una estancia en el extranjero (**)

Anual

Duración media de la movilidad (*) Número medio de meses de estancia (meses de movilidad) de los
estudiantes que realizaron una estancia durante la realización de su tesis
doctoral (**)

Anual

Estudiantes procedentes de otras universidades (*) Nº de estudiantes que realizó sus estudios de grado o similar en una
universidad distinta a aquella en la que realiza su tesis en relación al
número de estudiantes con tesis inscrita (**)

 

Rendimiento Científico o Contribuciones resultantes de las tesis defendidas
(*)

Publicaciones derivadas o relacionadas con las tesis doctorales defendidas
en las que figuren los/as doctorandos/as (**)

Anual

Tesis/Profesor (*) Nº de tesis defendidas del programa en relación al nº de profesores/as y/o
investigadores/as que han dirigido tesis defendidas en el programa (**)

Anual

Tesis/Estudiantes (*) Nº de tesis defendidas del programa en relación al nº de tesis inscritas
en el programa (**)

Anual

Estudiantes con financiación “competitiva”/Estudantes (*) Nº de estudiantes con financiación externa competitiva para realizar sus
estudios del programa en relación al nº de estudiantes con tesis inscritas
en el programa (**)

Anual

Colaboraciones con otras universidades y/o entidades que favorezcan el
desarrollo del programa (*)

Descripción de la colaboración (objeto, intensidad, participantes,…) Anual

Convenios específicos con otras universidades y/o instituciones para el
desarrollo del programa (*)

Descripción del convenio (objeto, intensidad, participantes,…) Anual

Historial investigador del profesorado e investigadores que dirigieron tesis
doctorales leídas en el programa de doctorado (*)

Datos globales y por profesor/a (proyectos y contribuciones científicas) (**) Anual

(*) Estos indicadores están recogidos en Programa de mención hacia la excelencia a programas de doctorado. Principios y orientaciones para la aplicación de los criterios de evaluación (ANECA, 2011). (**) Para la mención de excelencia se
calculan para un período de 6 años 2004-09 por lo que se deben obtener los anuales y su agregación.  

               Así mismo, de acuerdo con lo establecido en el art. 10.5 del RD 99/2011 REFERENTE A LA VERIFICACIÓN y RENOVACIÓN de la ACREDITACIÓN,  deben estar en la MEMORIA de
cada programa los datos siguientes: Justificación (o investigación) % de investigadores con experiencia acreditada, proyectos competitivos en los que participan, publica. recientes, financiación
disponible para doctorandos, grado de internacionalización doctorandos, profesorado y estudiantes internacionales, movilidad de estudiantes y profesores, menciones europeas e internaciona-
les, publicaciones conjuntas con investigadores extranjeros, organización de seminarios internacionales.

 

Control de calidad de las tesis presentadas para defensa y publicidad posterior

               El control de calidad de las tesis presentadas a nivel institucional es realizado por la comisión de doctorado de la USC, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento de los de estudios
de doctorado, si bien el órgano responsable de la calidad del programa es la comisión académica del programa de doctorado.

 

Las tesis admitidas a trámite están disponibles para su evaluación por parte de cualquier doctor/a durante un periodo de publicidad previo a su defensa de acuerdo a las instrucciones aprobadas
por el Centro de Posgrado y una vez defendidas y evaluadas como aptas se registran en la base de datos Teseo. El procedimiento de registro está a disposición de los estudiantes en el enlace
http://www.usc.es/gl/centros/cptf/doutoramento/fichateseo.html.

 

 

Gestión de reclamaciones, quejas y sugerencias

               La USC tiene implantado un sistema de atención a sugerencias, quejas y reclamaciones a disposición de los distintos colectivos de la Comunidad Universitaria, que canaliza y da res-
puesta a las incidencias relativas al funcionamiento de los servicios docentes, administrativos y de apoyo de la USC. También ofrece a la Comunidad Universitaria un sistema de comunicación
abierto a opiniones y sugerencias para la mejora de la gestión académica y, por extensión, del servicio público que presta la USC. Las vías de comunicación disponibles para toda la comunidad
universitaria y sociedad para la presentación de incidencias son, entre otras:
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               Las reclamaciones sobre cualquier aspecto docente, administrativo o de otra índole, podrán ser formuladas por escrito y dirigidas al Coordinador del programa para su resolución por
parte de la Comisión Académica de los estudios de Doctorado.

Oficina de Análisis de Reclamaciones (OAR) http://www.usc.es/oar, responsable de la gestión del proceso de reclamaciones y quejas en toda la USC. Dicho proceso está integrado dentro del
Sistema de Gestión Académica del Área Académica, certificado por la ISO 9001 desde el año 2005.

               La Oficina del Valedor de la comunidad universitaria que recoge también sugerencias y quejas de la comunidad universitaria. Esta Oficina realiza un informe anual de difusión pública
con los datos obtenidos relativo al citado proceso.

 

 

Medición de satisfacción de los grupos de interés

               El proceso de medición de la satisfacción de los grupos de interés en la USC tiene por objeto establecer la sistemática para medir y analizar los resultados de satisfacción de los gru-
pos de interés, incluyendo tanto la evaluación de la satisfacción de los doctorandos, como de los doctores con el desarrollo del programa de doctorado y de los investigadores participantes en el
programa

 

Este proceso se realiza anualmente, siendo desarrollado por Área de calidad y mejora de los procedimientos de la USC que se encarga tanto de los procesos de medición como de análisis de la
información recogida. Los servicios centrales de la universidad ponen a disposición de la comisión académica, a través del coordinador, los resultados obtenidos.

 

               La comisión académica del doctorado, para cada programa, y la Comisión de Calidad de la Escuela de doctorado, para el conjunto de los estudios, analizan cada curso académico los
datos de satisfacción de los doctorandos y egresados. El resultado de este análisis así como las propuestas de mejora identificadas, son incluidos en el informe de seguimiento del programa.

 

2.-SISTEMA DE GARANTÍA DE CALIDAD DE LOS ESTUDIOS DE DOCTORADO DE LA UVIGO

               El enlace al Sistema de Garantía de Calidad de la Facultad de Ciencias de Ourense se encuantra en el enlace web siguiente:

http://www.fcou.uvigo.es/s-garantia-de-calidad.html

 

Dentro de esta página encontramos, a su vez, enlaces a los siguientes apartados:  

1.-Justificación:

Enlace: http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/justificacion/justificacion.html

Donde se incluyen los siguientes documentos:

Procedimiento documentado para el Establecemiento, Revisión y Actualización de la Política y los Objectivos de Calidad

Política de Calidad

Objetivos de Calidad

Plan de Mejora

 

2.-Competencia/Objetivos : Enlace http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/competenciaobjetivos/competenciasobjetivos.html

Donde se encuentra un documento con las actividades previstas:

Plan de Mejora en competencia y Objetivos

 

3.-Acceso y admisión de estudiantes: Enlace:

  http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/acceso-y-admision-de-estudiantes/acceso-y-admision-de-estudiantes.html

Donde se encuentra las actividades planificadas:

Plan de mejora en acceso y admisión de estudiantes

 

4.-Planificación de las Enseñanzas Enlace: http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/todo/planificacion-de-las-ensenanzas.html

Donde se encuentran los siguientes documentos que recogen la información en:

·         Procedimiento documentado para la planificación y desenvolvimiento de las enseñanzas

·         Procedimiento documentado para la revisión y mejora del título

·         Procedimiento documentado de la oferta formativa

·         Procedimiento documentado para la suspensión del título

·         Procedimiento documentado para la gestión de incidencias, reclamaciones y sugerencias
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·         Procedimiento documentado para la expedición de títulos oficiales

·         Procedimiento documentado de los perfiles de ingreso/egreso y captación de estudiantes

·         Procedimiento documentado para la selección, admisión y matriculación de estudiantes

·         Procedimiento documentado de la orientación a los estudiantes

·         Procedimiento documentado de la movilidad de los estudiantes: Enviados

·         Procedimiento documentado de la movilidad de los estudiantes: Recibidos

·         Procedimiento documentado de las prácticas externas, si las hubiese

·         Plan de Mejora

 

5.- Recursos humanos: Enlace: http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/recursos-humanos/recursos-humanos.html

Donde se encuentran los siguientes documentos:

·         Procedimiento documentado de la política del PDI y PAS

·         Procedimiento documentado de la gestión del PDI y PAS: Captación, selección, formación

·         Procedimiento documentado de la gestión del PDI y PAS: Avaluación

·         Plan de Mejora

 

6.- Recursos materiales y servicios: Enlace: http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/recursos-materiales-y-servicios/recursos-materiales-y-servicios.html

Donde se encuentran los siguientes documentos:

·         Procedimiento documentado de la gestión de recursos materiales

·         Procedimiento documentado sobre la gestión de los servicios

·         Plan de Mejora

 

7.- Resultados previstos : Enlace:  http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/resultados-previstos/resultados-previstos.html

Donde se encuentran los siguientes documentos:

·         Procedimiento documentado para la evaluación del aprendizaje

·         Procedimiento documentado para el control de resultados académicos

·         Procedimiento documentado para la definición, revisión y mejora de los objetivos del plan de estudios

·         Procedimiento documentado de información pública

·         Plan de Mejora

 

8.- Sistema de la garantía interna de la calidad: En el enlace http://www.fcou.uvigo.es/sistema-de-garantia-interna-de-calidad/sistema-de-la-garantia-interna-de-la-calidad/sistema-de-garan-
tia-interna-de-la-calidad.html

se encuentra la siguiente documentación:

·         Procedimiento documentado de gestión y revisión de incidencias, reclamaciones y sugerencias

·         Procedimiento documentado de Suspensión de un Título

·         Plan de Mejora

TASA DE GRADUACIÓN % TASA DE ABANDONO %

98 2

TASA DE EFICIENCIA %

97,36

TASA VALOR %

No existen datos

JUSTIFICACIÓN DE LOS INDICADORES PROPUESTOS

Con los datos que tenemos en el momento, prácticamente no hay abandonos en nuestro programa de doctorado. Las pocas excepciones son por
traslado a otra ciudad, o por motivos laborales.
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Por tanto, casi todos nuestros alumnos presentan su tesis doctoral si se les deja el período suficiente para ello.
Nuestro programa tiene una Eficiencia muy alta además, puesto 37 de esas tesis presentadas entre las 38 totales de los úñtimos cinco años ha sido
publicada en un artículo con índice de impacto dentro de nuestra especialidad Endocrinología (ver tabla en el anexo adjunto).

8.2 PROCEDIMIENTO GENERAL PARA VALORAR EL PROCESO Y LOS RESULTADOS

PROCEDIMIENTO DE SEGUIMIENTO DE LA INSERCIÓN LABORAL DE LOS DOCTORES EGRESADOS

               En el Sistema Universitario Gallego (SUG), la Agencia para la Calidad del Sistema Universitario de Galicia (ACSUG) es la responsable de
realizar el análisis de inserción laboral de los titulados de las tres universidades desde el curso 1996/97. El estudio de inserción laboral desarrollado
por la ACSUG aporta además información sobre la valoración del estudiantado, en su paso por la universidad, de algunos aspectos vinculados a la
futura inserción laboral.   A partir de estos datos, la comisión académica del doctorado analiza cada curso académico los datos de inserción publica-
dos dentro del proceso de medición, análisis y mejora del programa. Los resultados de este análisis y su comparación con la previsión de empleabili-
dad incluida en la memoria del programa son incluidos en el informe se seguimiento del programa.  

               Nuestro programa lleva instaurado desde 1998. Durante todo ese tiempo la Coordinación del doctorado se ha encargado de mantener un
listado de la situación de la mayoría de los doctores egresados. En este nuevo programa la CAPD se encargará de recoger los datos de los doctores
egresados mediante petición a los directores de la tesis. Los Directores, por tanto, se responsabilizarán de conocer la situación de sus pupilos en los
años posteriores a la lectura de la tesis. Asimismo, se utilizarán las bases de datos públicas (PubMed, Scopus) para localizar a los doctores que se
hayan mobilizado de institución.

8.3 DATOS RELATIVOS A LOS RESULTADOS DE LOS ÚLTIMOS 5 AÑOS Y PREVISIÓN DE RESULTADOS DEL PROGRAMA

TASA DE ÉXITO (3 AÑOS)% TASA DE ÉXITO (4 AÑOS)%

21,43 67,86

TASA VALOR %

Tasa de Continuidad en Investigación mediante contratos
postdoctorales

71

Tasa de Empleabilidad en los tres años posteriores a la Obtención
del Título de Doctor

100

DATOS RELATIVOS A LOS RESULTADOS DE LOS ÚLTIMOS 5 AÑOS Y PREVISIÓN DE RESULTADOS DEL PROGRAMA

En el período 2007-2012 nuestro programa ha presentado 38 tesis doctorales (USC+UVIGO). (Ver anexo adjunto en PDF que reúne toda la informa-
ción).  

 

TASA DE ÉXITO A TRES Y A CUATRO AÑOS: 21,43% y 67,86% respectivamente

               Con los datos que tenemos en el momento, prácticamente no hay abandonos en nuestro programa de doctorado. Las pocas excepciones
son por traslado a otra ciudad, o por motivos laborales (menores 2%). Por tanto, casi todos nuestros alumnos presentan su tesis doctoral si se les
deja el período suficiente para ello.

               Sin embargo, este período hasta la lectura de la tesis, sí que puede variar en número de años en un gran intervalo temporal ( entre tres y
doce años ). De los alumnos matriculados solo un 21,43% presentan su tesis a los tres años del inicio mientras que un 67,86% lo hace tras cuatro
años matriculado en el programa.

               Con el nuevo RD, el período para presentar la tesis se fija en cuatro años. Los motivos por los que algunas tesis de nuestro programa EN-
DOCRINOLOGÍA no se leen en el período ahora fijado varían: -motivos laborales: muchos residentes tienen poco tiempo para investigar con jorna-
das laborales (guardias) prolongadas -motivos personales: algunas alumnas (mujeres) deciden tener hijos como es su derecho, y por tanto, deberá
incluirse un período de excedencia entre medio y dos años según sus necesidades -motivos científicos: algunos alumnos realizan estancias de in-
vestigación en otros laboratorios, con resultados muy provechosos, retrasando entonces la presentación de los datos en formato tesis.   Creemos
que todos ellos son motivos son poderosos, y que refuerzan -en vez de debilitar- la calidad de nuestro programa.

 

 

CONTINUIDAD EN LA FORMACIÓN POSTDOCTORAL COMO CONTRATADOS POSTDOCTORALES

               De los 38 doctorandos en este período, 27 han continuado en investigación realizando estancias postdoctorales. Para esta formación han
obtenido contratos en diferentes países o becas del Ministerio español. Por tanto, la Tasa de Continuidad en Formación Postdoctoral es del 71,05%.

 

EMPLEABILIDAD DE NUESTROS DOCTORANDOS

               El 100% de nuestros doctores de los últimos cinco años tienen trabajo en la actualidad. De los 38 doctorandos que han presentado sus te-
sis en el período 2007-2012 todos ellos se encuentran trabajando en el 2013, bien como investigadores, bien como FEAs de asistencia clínica, bien
como Profesores de Universidad en diversos países del mundo. Además, los puestos obtenidos son muy próximos a la lectura de la tesis (menos de
tres años desde la obtención del título de doctor).

 

MENCIÓN DE EXCELENCIA DE NUESTROS PROGRAMAS DE DOCTORADO DESDE 1998

               Nuestro programa lleva en marcha desde el año 1998 y ha obtenido Mención de Excelencia en todas las convocatorias posibles. En la Con-
vocatoria de 2010 (Referencia 2011-00370) ha obtenido la mención con una valoración global ponderada de 80 puntos sobre 100 (ver anexo adjunto
en PDF). Queremos destacar nuestra puntuación en dos de los índices evaluados por la ANECA:
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·         Rendimiento en tesis doctorales defendidas del programa de doctorado en los últimos seis años (2004-2009): Hemos obtenido 87 pun-
tos sobre 100

·         Rendimiento científico de las tesis doctorales defendidas en el programa de doctorado en los últimos seis años (2004-2009): Hemos
obtenido 73 puntos sobre 100

 

Para nosotros esto significa una estabilidad y homogeneidad tanto en la calidad de nuestras tesis doctorales cómo en las publicaciones en las que
son publicadas los resultados por ellas obtenidos.

Hemos seleccionado 10 tesis como ejemplo de estos datos:

Título Doctorando Director/es Año defensa Calificación Universidad Referencia de
una contribu-
ción científica

Seguimiento
post-docto-
rado y Men-
ciones (doc-
torado euro-
peo/interna-
cional, pre-
mio extraor-
dinario)

Fuente de fi-

nanciación del

doctorando

Relacionada

con línea de

investigación

Nº

Fundamentos

estructurales

y moleculares

de la acción-

de Ghrelina y

Obestatina

Juan Carlos

Alvarez Pérez

Felipe Casa-

nueva Freijo,

Yolanda Pazos

2010 Cum Laude USC  Alvarez J

et al, En-

docr.-Relat.

Cancer, 2009,

16, 599-611.

Impact Fac-

tor: 5,236 . Q1

28/116

Postdoctoral

Associate, con

el Prof. A Gar-

cia-Ocaña, De-

partment of

Medicine, Di-

vision of En-

docrinology,

University

of Pittsburgh

(USA) entre

Enero 2011

hasta Septiem-

bre de 2012.

 En Octubre de

2012, se mo-

vió a Metabo-

lism Institute,

Department of

Medicine, Di-

vision of En-

docrinology

Mount Sinai

Medical Cen-

ter, New York

(USA) conti-

nuando como

postodoctorl

fellow.

CIBER Obn Li-1_Endocrinología

Clínica y Nu-

trición.

Antagonistas

del receptor

dela hormona

de crecimien-

to enel trata-

miento de la

acromegalia:Eficacia,

determinantes

de respuesta y

efectos adver-

sos. Correla-

ción con pará-

metrosfarma-

cogenómicos

Ignacio Berna-

beu Morón

Felipe Casa-

nueva Freijo

2011 Cum Laude USC Bernabeu I et

al, J Clin En-

docrinol Me-

tab. 2010, 95

(5), 2147-54.

IF: 6,325, Q1

Especialista

Endocrinólogo

Clínico. FEA

MIR Li-1_Endocrinología

Clínica y Nu-

trición.

El receptor

RET tiene una

acción anti-

tumoral en la

adenohipófi-

sis mediante la

Carmen Cañi-

bano Acebes.

CLARA V

ALVAREZ ,

CARLOS

DIEGUEZ

2007 SOBRESA-

LIENTE CUM

LAUDE

USC Cañibano et al,

EMBO J. 26:

2015-2028.

2007.

IF:10,124. Q1

Premio Extra-

ordinario de

Doctorado. En

la actualidad

contratada in-

definida en el

Instituto Bio-

PROYECTO

NACIONAL

SAF2004-03131.

Becaria convo-

catoria compe-

titiva, XUGA

Li-2_Neoplasia

y Endocrinolo-

xía Celular
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vía Ret/Pit-1/

p53

médico Univ

León.

Función del

factor de trans-

cripción Pit-1/

POU1F1 en

cáncer de ma-

ma

 Isabel Ben

Batalla. 

Roman Perez

Fernandez. Sa-

muel Seoane

Ruzo

2009 Sobresaliente

cum laude

USC Ben I et al,

Journal of Cli-

nical Investi-

gation.. Volu-

men: 120, Pá-

ginas, inicial:

4289, final:

4302   fecha:

2010 .

IF: 16.915.

Q1, D1

Premio extra-

ordinario, Ac-

tualmente rea-

lizando una

estancia post-

doctoral en

Departamen-

to de Biolo-

gía Tumoral

de la Universi-

dad Klinikum

Eppendorf de

Hamburgo.

Beca asociada

a proyecto

Li-2_Neoplasia

y Endocrinolo-

xía Celular

p27/KIP1 con-

vierte  al su-

presor de tu-

mores TGFb

en un oncogen

en los carcino-

mas de tiroides

Mª Elena Ro-

driguez Gar-

cía-Rendueles

CLARA V

ALVAREZ,

SUSANA BE-

LEN BRAVO

2011 SOBRESA-

LIENTE CUM

LAUDE

USC Enviada la

principal.

Otra: Pa-

los* Garcia

Rendueles*

(co-1ºs) et al, J

Clin Endocri-

nol Metab. 93:

267-277. 2008.

IF: 6,325, Q1

Tiene además

una patente

de su tesis.

En la actuali-

dad postdoc en

USA con Ja-

mes Fagin, in-

vestigador cla-

ve en el campo

de tiroides en

el Sloan ket-

tering Cancer

Center (New

York)

PROYECTO

NACIONAL

BFU2007-60571.

1-Becaria con-

vocatoria com-

petitiva, USC.

2-Contratada

en proyecto

nacional.

Li-2_Neoplasia

y Endocrinolo-

xía Celular

Characteriza-
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CONVENIO DE COLABORACIÓN ENTRE LA UNIVERSIDAD DE VIGO (UVIGO) Y LA 
UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA (USC)  PARA LLEVAR A CABO, 
CONJUNTAMENTE, LA ORGANIZACIÓN Y DESARROLLO DE LAS ENSEÑANZAS 
OFICIALES DEL PROGRAMA DE DOCTORADO "ENDOCRINOLOGIA"  


 


En XXX, la XXX de XXX de 2012 


REUNIDOS 


De una parte, D. Juan José Casar Long, Rector Magnífico de la Universidad de Santiago de 


Compostela, cargo que ostenta en virtud del nombramiento efectuado de acuerdo con el 


Decreto 99/2010 de 17 de junio de 2010, de la Junta de Galicia (DOG nº 119, de 24 de junio de 


2010), en el ejercicio de las competencias que le otorga el artículo 20 de la Ley Orgánica de 


Universidades 6/2001, de 21 de diciembre (BOE del 24 de diciembre de 2001) y en el artículo  


87 de los Estatutos  de esta Universidad, aprobados por Decreto 28/2004 de 22 de enero de la 


Junta de Galicia (DOG nº 27 de 9 de febrero de 2004). 


De otra parte, D. Salustiano Mato de la Iglesia, Rector Magnífico de la Universidad de Vigo, 


cargo que ostenta en virtud de nombramiento efectuado por el Decreto de la Comunidad 


Autónoma de Galicia 90/2010, de 10 de junio, publicado en el DOGA nº 114, de 17 de junio de 


2010, actuando en el ejercicio de las competencias que le otorga el artículo 20 de la Ley 


Orgánica de Universidades 6/2001, de 21 de diciembre, modificada por la Ley Orgánica 4/2007, 


de 12 de abril y el artículo  58 de los Estatutos de esta Universidad, aprobados mediante 


Decreto 7/2007, de 14 de enero (DOG nº 21, de 2 febrero de 2010). 


EXPONEN 


1. Que el artículo 2 de la Ley Orgánica 6/2001, de 21 de diciembre, de Universidades, 


modificada por la Ley  Orgánica 4/2007, de 12 de abril, establece que la autonomía de 


las Universidades comprende, entre otros "el establecimiento de relaciones con otras 


entidades para la promoción y desarrollo de sus fines institucionales". 


2. Que el Real Decreto 99/2011, de 28 de enero, por lo que se regulan las enseñanzas 


oficiales de doctorado del sistema universitario español, prevé en su artículo  8.1 que 


"la Universidad, de acuerdo con lo que establezca su normativa, definirá su estrategia 


en materia de investigación y de formación doctoral que se articulará a través de 


Programas de Doctorado desarrollados en Escuelas de Doctorado o en otras unidades 


competentes en materia de investigación, de acuerdo con lo establecido en los 
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estatutos de la Universidad, en los respectivos convenios de colaboración y en este 


Real Decreto". 


3. Que el artículo 8.2 de dicho Real Decreto recoge que "la citada estrategia contará 


preferentemente con aliados externos para su puesta en marcha en virtud de 


complementariedad, compartición de excelencia o sinergias con las estrategias de I+D 


de otras instituciones. En este sentido, los programas de doctorado pueden llevarse a 


cabo de forma conjunta entre varias Universidades y contar con la colaboración, 


expresada mediante un convenio, de otros organismos, centros, instituciones y 


entidades con actividades de I+D+i, públicos o privados, nacionales o extranjeros". 


4. Que la Universidad de Santiago de Compostela (en adelante USC), con sede en el 


Pazo de Sano Xerome, Plaza del Obradoiro de Santiago de Compostela, y CIF 


Q1518001-A, de acuerdo con sus Estatutos, es una institución de derecho público 


dotada de personalidad  jurídica y patrimonio propio, para la consecución de sus fines y 


el desarrollo de sus funciones, que disfruta de autonomía de acuerdo con el artículo  


27.10 de la Constitución y la Ley  Orgánica 6/2001, de 21 de diciembre, de 


Universidades (LOU). 


5. Que la Universidad de Vigo (en adelante UVIGO), con sede en el Campus de Vigo, 


36310 Vigo, y CIF Q86S0002-B, de acuerdo con sus Estatutos, es una institución de 


derecho público dotada de personalidad jurídica y patrimonio propio, para la 


consecución de sus fines y el desarrollo de sus funciones, que disfruta de autonomía 


de acuerdo con el artículo 27.10 de la Constitución y la Ley  Orgánica 6/2001, de 21 de 


diciembre, de Universidades (LOU). 


Teniendo en cuenta las anteriores manifestaciones, las partes implicadas se reconocen 


mutuamente la capacidad legal necesaria para suscribir el presente convenio, de acuerdo con 


las siguientes 


CLÁUSULAS 


PRIMERA.- Objeto 


El objeto de este convenio es regular la colaboración entre las universidades firmantes para 


organizar, desarrollar e implantar, de modo conjunto, con plena igualdad de derechos y 


deberes, las enseñanzas oficiales del Programa de Doctorado en ENDOCRINOLOGIA 


SEGUNDA.- Coordinación del Programa de Doctorado. 


La Universidad de Santiago de Compostela  actuará como coordinadora del Programa de 


Doctorado. En caso de que se produzca un cambio de Universidad coordinadora, la 
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Universidad designada como nueva coordinadora de un título conjunto, ya verificado y 


autorizado, se responsabilizará de comunicar a la Comunidad Autónoma y al Consejo de 


Universidades su designación como coordinadora del Programa de doctorado de acuerdo con 


los procedimientos establecidos al efecto. 


Es competencia y responsabilidad de la universidad coordinadora asumir las siguientes 


funciones, además de las que figuren en el presente convenio de colaboración del programa: 


1. Coordinar el proceso de elaboración y aprobación del Programa de Doctorado tratando 


de asegurar la participación proactiva y equilibrada de las universidades participantes.  


2. Realizar las gestiones y trámites administrativos en relación al procedimiento de 


autorización ante la Comunidad Autónoma y verificación ante el Consejo de 


Universidades, así como informar a las universidades participantes del estado de los 


citados procedimientos. 


3. Promover el convenio de colaboración del Programa de Doctorado y el Reglamento de 


Régimen Interno de la Comisión Académica del Programa de Doctorado (en adelante  


CAPD). 


4. Remitir a las universidades participantes los informes de evaluación y/o autorización 


emitidos por ACSUG, por el departamento competente en materia de universidades de 


la comunidad autónoma y por el Consejo de Universidades, así como los documentos 


que conformen la memoria del programa una vez autorizado y verificado.  


5. Coordinar los procedimientos de seguimiento y renovación de la acreditación del 


Programa de Doctorado. 


6. Coordinar, de ser el caso, el procedimiento de modificación y/o extinción del Programa 


de Doctorado 


TERCERA. Comisión Académica del Programa de Doctorado 


El órgano responsable de la organización, diseño, coordinación y seguimiento de las 


actividades de formación e investigación del programa de doctorado es la CAPD.  


La composición de la CAPD será designada por acuerdo entre los Rectores de las 


universidades participantes y se regirá por un Reglamento de Régimen Interno que contará con 


el visto bueno de todas las universidades firmantes del presente convenio. 


La composición de la CAPD deberá contar con la presencia equilibrada de representantes de 


las universidades firmantes del convenio y estará integrada por doctores con vinculación 


permanente con las universidades firmantes del convenio y dedicación a tiempo completo, en 


posesión de por lo menos un período de actividad investigadora reconocida de acuerdo al RD 
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1086/1989. En el caso de programas de doctorado que cuenten con la colaboración de otros 


organismos, centros, instituciones y entidades con actividades de I+D+i, públicos, privados, 


nacionales o extranjeros, podrán formar parte de la CAPD investigadores vinculados a dichos 


organismos, siempre que acrediten cumplir los mismos requisitos que los investigadores 


adscritos a la universidad o méritos equiparables en caso de que no resulte de aplicación la 


posesión del período de actividad investigadora. La totalidad de los miembros de la CAPD 


deberá constar como profesorado del Programa de Doctorado. 


Actuará como Presidente de la CAPD el coordinador del programa y uno de los miembros de la 


CAPD actuará como Secretario, al objeto de dar fe de los acuerdos adoptados por la Comisión 


y levantar acta de las sesiones de la CAPD. 


CUARTA. Competencias de la Comisión Académica 


Son funciones de la Comisión Académica de un Programa de Doctorado: 


1. Diseñar, organizar, coordinar y proponer al órgano/unidad responsable de los estudios 


de doctorado de cada universidad el conjunto de actividades que conforman el 


programa, incluyendo líneas de investigación, actividades formativas, relación de 


personal investigador que asumirá la tutoría y la dirección de tesis doctorales, criterios 


de admisión y selección del alumnado y toda cuanta información sea requerida por el 


órgano/unidad responsable de los estudios de doctorado en cada universidad en 


cumplimiento de la normativa vigente. 


2. Mantener actualizada la información referente al Programa de Doctorado e informar a 


este respeto al órgano/unidad responsable de los estudios de doctorado de cada 


universidad de acuerdo con los plazos y procedimiento establecidos. 


3. Realizar el proceso de valoración de méritos y admisión del alumnado en el Programa 


de Doctorado, mediante la aplicación de los criterios y procedimientos de selección 


establecidos en la memoria de verificación, que serán públicos. 


4. Asignar al alumno admitido en el programa un tutor y, en el plazo máximo de tres 


meses después de formalizada su matrícula, un director. También compete a la CAPD 


la modificación de estos nombramientos y, si es el caso, la autorización de la 


codirección de la tesis cuando concurran razones de índole académico que lo 


justifiquen. 


5. Establecer, si procede, los complementos específicos de formación que el alumnado 


debe cursar para ser admitido en el Programa de Doctorado.  


6. Establecer, si procede, los requisitos de formación transversal y de formación 


específica en el ámbito del programa que el alumno debe cursar tras ser admitido en el 


Programa de Doctorado.  
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7. Realizar anualmente la evaluación del Documento de Actividades y del Plan de 


Investigación de cada doctorando, teniendo en cuenta los informes que a tal efecto 


deberán emitir el tutor y el director. 


8. Autorizar las estancias y las actividades fuera de España en instituciones de 


enseñanza superior o centros de investigación de prestigio, necesarias para la 


inclusión de la mención internacional en el título de doctor. Estas estancias y 


actividades deberán ser previamente informadas y avaladas por el director y el tutor.  


9. Autorizar la realización de estudios de doctorado a tiempo parcial en su programa 


cuando proceda. 


10. Autorizar, de ser el caso, las prórrogas en la duración de los estudios de doctorado y la 


concesión de bajas temporales, de acuerdo con lo dispuesto en el RD 99/2011 y en la 


normativa de estudios de doctorado propia de cada universidad. 


11. Hacer las propuestas de modificación y/o suspensión/extinción del programa, que 


serán remitidas al órgano/unidad responsable de los estudios de doctorado en cada 


universidad para suya valoración.  


12. Proporcionar asesoramiento académico y/o científico a doctorandos y a directores de 


tesis. 


13. Emitir el informe de autorización de inicio de trámite para la presentación y exposición 


pública de la tesis de doctorado y aprobar, de ser el caso, requisitos de calidad de las 


tesis de doctorado.  


14. Elaborar la memoria para la verificación y/o modificación del programa de acuerdo con 


la normativa vigente. 


15. Cualquier otra función que le encomiende el órgano/unidad responsable de los estudios 


de doctorado en cada universidad  o se le asigne en cumplimiento de la normativa en 


materia de doctorado u otras disposiciones vigentes.  


 


Para la realización de dichas funciones, la CAPD podrá nombrar comisiones delegadas en 


cada una de las universidades participantes, debiendo quedar reflejado este hecho en el 


correspondiente  Reglamento de Régimen  Interno de la CAPD. 


QUINTA.- Adhesión de otras Entidades 


A los estudios de doctorado objeto del presente convenio estará abierta la incorporación, en 


cursos futuros, de otras universidades en los términos del presente convenio, se hará mediante 


el correspondiente convenio de adscripción firmado por todas las partes, previa comunicación e 


informe favorable de las autoridades educativas competentes para la verificación de los 


estudios.  
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Las entidades que se adhieran con posterioridad a la implantación de las enseñanzas tendrán 


los mismos derechos y obligaciones que las actualmente firmantes, respetando los acuerdos 


tomados por la CAPD  incluso hasta la fecha de su incorporación. 


SEXTA- Organización de la formación doctoral del Programa de Doctorado 


El programa docente será elaborado y actualizado conjuntamente por las Entidades 


participantes en la organización y desarrollo del Programa de Doctorado a través de la CAPD  y 


se ofertará en los términos acordados por esta. 


SÉPTIMA.- Recursos y servicios destinados a las enseñanzas 


Las entidades facilitarán al alumnado matriculado en las citadas enseñanzas el acceso a la  


utilización de los servicios generales de cada entidad (aulas de estudio, aulas informáticas, 


bibliotecas, laboratorios, etc.), para el adecuado desarrollo de las mismas.  


La gestión de ingresos y gastos que se originen en la impartición del Programa de Doctorado 


objeto del presente convenio, se realizará de acuerdo con la normativa que, a tal efecto, esté 


vigente en cada una de las entidades participantes. La financiación de los gastos comunes 


asociados a la realización de las enseñanzas  se llevará a cabo dentro de cada entidad. 


Cada universidad firmante aportará al Programa de Doctorado los recursos humanos y 


materiales necesarios para el bueno funcionamiento de dichos estudios así como las 


estructuras de soporte administrativo necesarias para hacer frente a la gestión financiera del 


curso (incluyendo la gestión de becas y matrículas). 


Los gastos extraordinarios asociados a la condición de programa interuniversitario se cubrirán, 


en su caso, por acuerdo de los Vicerrectorados con competencia en estudios de doctorado, y 


de las gerencias de las Universidades firmantes del convenio a cargo de fondos públicos y 


privados a los que se determine concurrir. 


Los ingresos extraordinarios se gestionarán por la CAPD objeto del convenio y de acuerdo con 


los criterios que establezca el documento de concesión. 


OCTAVA.- Admisión y selección del alumnado 


Las universidades firmantes del convenio se comprometen a incluir el Programa de Doctorado 


ENDOCRINOLOGIA dentro de su oferta docente anual. Los/las estudiantes interesados/as en 
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cursar el Programa de Doctorado podrán solicitar su admisión en cualquiera de las 


universidades participantes de acuerdo con el procedimiento vigente en cada una de ellas. 


La CAPD aplicará los criterios de admisión y selección del alumnado, definidos en la memoria 


de verificación de las citadas enseñanzas, criterios que serán únicos para todos los 


estudiantes, independientemente de la universidad en la que soliciten ser admitidos. 


Los/as estudiantes admitidos en el Programa de Doctorado ENDOCRINOLOGIA  formalizarán 


la matrícula en la universidad correspondiente, abonando los precios públicos que establezca 


cada universidad. 


NOVENA.- Tramitación de expedientes 


Cada una de las universidades firmantes del presente convenio asume las tareas de 


tramitación y custodia de los expedientes de los estudiantes que se matriculen en ella. También 


se comprometen a comunicar al resto de las entidades firmantes del convenio la relación de 


alumnos matriculados en la misma. 


El alumnado estará vinculado, a todos los efectos,  a la universidad en la que se haya 


matriculado y, en su condición de alumno o alumna de doctorado, le será de aplicación la 


normativa vigente en la misma, respondiendo a los deberes inherentes a la condición de 


alumnado de dicha Universidad. 


Las universidades participantes reconocerán a efectos académicos y administrativos las 


materias y actividades docentes del Programa de Doctorado cursadas en cualquiera de las 


entidades firmante, en los términos que constan en la memoria de verificación del programa. 


Las universidades participantes se comprometen a coordinar plazos y procedimientos en el 


proceso de preinscripción y matrícula al objeto de que la CAPD pueda valorar todas las 


solicitudes de admisión conjuntamente. 


DÉCIMA.- Expedición de los títulos 


El título de doctor/a será único. Le corresponderá la expedición y registro del título a la 


universidad donde el alumno finalice los estudios, haciéndose constar en el mismo el carácter 


de titulación conjunta entre las universidades participantes en el presente convenio, debiendo 


aparecer los logos de las universidades participantes. 
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UNDÉCIMA.- Procedimiento para la modificación o extinción de planos de 
estudio 


La modificación y/o extinción de los planes de estudios conducentes al título de doctor/a, se 


arbitrará mediante acuerdo de la mayoría de las partes.  


Un Programa de Doctorado se extinguirá por alguna de las siguientes causas: 


1. Que no supere el proceso de renovación de la acreditación establecido en el artículo 10 


del RD 99/2011. 


2. Que no acredite el cumplimiento de los requisitos básicos que el Gobierno establezca 


de conformidad con el dispuesto en la Ley Orgánica 6/2001, de Universidades. 


3. Que no cumpla los requisitos establecidos en el artículo 6 del Decreto 222/2011 o se 


vea afectado por lo dispuesto en el artículo 18 del dicho Decreto. 


4. Que se formule propuesta de extinción del programa en aplicación de los procesos de 


revisión y avance del título de acuerdo con la sistemática aprobada por la universidad. 


5. Cuando concurra cualquier situación excepcional que impida el correcto desarrollo del 


Programa de Doctorado 


La extinción producirá los siguientes efectos: 


1. La extinción de un Programa de Doctorado comportará la pérdida de su carácter oficial 


y la baja en el RUCT. 


2. No se podrá proceder a la matriculación de nuevos alumnos en el Programa de 


Doctorado. 


3. La extinción no afectará a los estudiantes matriculados con anterioridad y que se 


encuentren cursando estudios en el momento de la adopción de la decisión de 


extinción. En cualquier caso todos los alumnos afectados deberán ser informados de la 


extinción y de las consecuencias de la misma en lo relativo al desarrollo de sus 


estudios. 


4. Las universidades firmantes del convenio adoptarán las medidas necesarias para 


garantizar los derechos académicos de los estudiantes que se encuentren cursando 


dichos estudios en los términos establecidos en la resolución de extinción de los planos 


de estudio y acordarán y aprobarán el procedimiento de extinción del Programa de 


Doctorado en las universidades firmantes del convenio. 


DUODÉCIMA.-Seguros 


Las Universidades participantes garantizarán la cobertura de los seguros necesarios del 


alumnado matriculado en cada Universidad Completar por cada universidad 
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Todo el alumnado de la Universidad de Santiago de Compostela menor de 28 años que curse 


estudios oficiales está obligado al pago del seguro escolar. Este seguro se abonará una sola 


vez por curso académico, independientemente de las titulaciones que se cursen. El alumnado 


podrá suscribir un seguro complementario y voluntario de accidentes. El alumnado que curse 


estudios en la USC y esté fuera de la cobertura del seguro escolar está obligado a la 


subscrición de un seguro obligatorio de acuerdo con lo establecido en el correspondiente 


Acuerdo del Consejo Gobierno de 29 de junio de 2009. 


DECIMOTERCERA.- Profesorado 


Las Universidades participantes concederán los permisos oportunos al profesorado para 


participar en las actividades académicas que tengan lugar en el resto de las entidades 


signatarias  de este convenio, de acuerdo con su normativa propia. 


DECIMOCUARTA. Movilidad de estudiantes y profesorado 


De acuerdo con lo establecido en el plan de formación, la CAPD  fomentará la movilidad de 


estudiantes y profesorado. 


Cada universidad facilitará a los estudiantes matriculados en el Programa la utilización de los 


servicios de cada entidad (aulas de estudio, aulas informáticas, bibliotecas, laboratorios,...)  


para el adecuado desarrollo del Programa. 


La movilidad del profesorado entre universidades es considerada como un aspecto positivo de 


valor añadido. Las universidades firmantes fomentarán dentro de las respectivas actividades 


formativas (transversales y específicas dentro del ámbito del programa de doctorado) el 


intercambio de profesorado. 


DECIMOQUINTA.- Resolución y extinción 


El presente convenio podrá resolverse por las siguientes causas: 


1. Mutuo acuerdo entre las partes, expresado por escrito. 


2. La imposibilidad sobrevenida del  cumplimiento de las actividades descritas. 


3. La supresión de las enseñanzas oficiales objeto del mismo. 


En caso de extinción o resolución anticipada de este convenio deberán llevarse a cabo todas 


las obligaciones contraídas hasta la fecha de su resolución. 
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DECIMOSEXTA. Naturaleza, Régimen Jurídico y Controversias 


Este convenio tiene naturaleza administrativa y se rige por lo dispuesto en los artículos 6 y 8 de 


la Ley 30/1992, del Régimen Jurídico de las Administraciones Públicas y del Procedimiento  


Administrativo Común, y por el artículo 4.1.c) del Texto Refundido de la Ley de Contratos del 


Sector Público, aprobado por el Real Decreto Legislativo 3/2011, de 14 de noviembre. Queda 


excluido, por lo tanto, de la regulación de dicha Ley, de acuerdo con lo que se establece en el 


citado artículo. El régimen jurídico vendrá determinado por las estipulaciones previstas en el 


presente convenio, sin perjuicio de la aplicación de los principios de la citada Ley de Contratos 


del Sector Público, para resolver las dudas  y lagunas  que pudieran surgir. 


Las cuestiones litigiosas que surjan sobre la interpretación, modificación, resolución y efectos 


que hayan podido derivarse de la aplicación del convenio y de los acuerdos específicos que se 


establezcan como consecuencia del mismo deberán solventarse, de mutuo acuerdo, a través 


de la Comisión de Seguimiento prevista en el convenio. En el caso de no ser posible una 


solución amigable, y resultar procedente litigio judicial, las partes acuerdan someterse a la  


jurisdicción y competencia de los Juzgados y Tribunales de la Jurisdicción Contencioso-


Administrativa. 


DECIMOSÉPTIMA.- Comisión de seguimiento 


Por parte de las Instituciones firmantes del presente convenio, se establecerá, si fuera 


necesario, una Comisión de Seguimiento de composición paritaria, compuesta por un 


representante de cada una de las partes. Deberá indicarse la composición de la Comisión de 


Seguimiento 


Esta Comisión estará encargada de resolver los incidentes de interpretación y ejecución que 


puedan surgir con ocasión del cumplimiento del convenio.  


DECIMOCTAVA.- Entrada en vigor y vigencia del convenio 


Este convenio entrará en vigor en el  momento de su firma quedando condicionada su 


aplicación a la resolución positiva de verificación y autorización del programa de doctorado por 


parte de la Comunidad Autónoma de Galicia. 


La duración del presente convenio se extenderá durante cuatro años, prorrogables 


automáticamente por períodos iguales, a menos que sea denunciado previamente por escrito 


por alguna de las partes, la cual deberá comunicarse a las otras con una antelación mínima de 


seis meses a la fecha de denuncia del mismo. 
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Cuando las circunstancias lo hagan necesario con el fin de adaptarlo a una nueva legislación o 


normativa que se dicte, se procederá a la actualización del presente convenio, previo acuerdo 


de todas las entidades firmantes, mediante la suscripción de una addenda. 


Y en prueba de conformidad y aceptación, firman el presente convenio por cuadriplicado 


originales, en el lugar y fecha indicados. 


 


Por la Universidad de Santiago de Compostela 


El Rector 


Por la Universidad de Vigo 


El Rector 


  


  


Fdo.: Juan J. Casar Long 
Fdo.: Salustiano Mato de lana 


Iglesia 
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CONVENIO DE COLABORACIÓN ENTRE A UNIVERSIDADE DE VIGO (UVIGO) E A 
UNIVERSIDADE DE SANTIAGO DE COMPOSTELA (USC) PARA LEVAR A CABO, 
CONXUNTAMENTE, A ORGANIZACIÓN E DESENVOLVEMENTO DAS ENSINANZAS 
OFICIAIS DO PROGRAMA DE DOUTORAMENTO "ENDOCRINOLOXIA"  


 


En XXX, a XXX de XXX de 2012 


REUNIDOS 


Dunha parte, D. Juan José Casares Long, Reitor Magnífico da Universidade de Santiago de 


Compostela, cargo que ostenta en virtude do nomeamento efectuado segundo o Decreto 


99/2010 de 17 de xuño de 2010, da Xunta de Galicia (DOG nº 119, del 24 de xuño de 2010), no 


exercicio das competencias que lle outorga o artigo 20 da Lei Orgánica de Universidades 


6/2001, de 21 de decembro (BOE do 24 de decembro de 2001) e no artigo  87 dos Estatutos  


desta Universidade, aprobados por Decreto 28/2004 de 22 de xaneiro da Xunta de Galicia 


(DOG nº 27 de 9 de febreiro de 2004). 


Doutra parte, D. Salustiano Mato de la Iglesia, Reitor Magnífico da Universidade de Vigo, 


cargo que ostenta en virtude de nomeamento efectuado polo Decreto da Comunidade 


Autónoma de Galicia 90/2010, de 10 de xuño, publicado no DOGA nº 114, de 17 de xuño de 


2010, actuando no exercicio das competencias que lle outorga o artigo 20 da Lei Orgánica de 


Universidades 6/2001, de 21 de decembro, modificada pola Lei Orgánica 4/2007, de 12 de abril 


e o artigo  58 dos Estatutos desta Universidade, aprobados mediante o Decreto 7/2007, de 14 


de xaneiro (DOG nº 21, de 2 febreiro de 2010). 


EXPOÑEN 


1. Que o artigo 2 da Lei Orgánica 6/2001, de 21 de decembro, de Universidades, 


modificada pola Lei Orgánica 4/2007, de 12 de abril, establece que a autonomía das 


Universidades comprende, entre outros "o establecemento de relacións con outras 


Entidades para a promoción e desenvolvemento dos seus fins institucionais". 


2. Que o Real Decreto 99/2011, de 28 de xaneiro, polo que se regulan as ensinanzas 


oficiais de doutoramento do sistema universitario español, prevé no seu artigo  8.1 que 


"a Universidade, de acordo co que estableza a súa normativa, definirá a súa estratexia 


en materia de investigación e de formación doutoral que se articulará a través de 


Programas de Doutoramento desenvolvidos en Escolas de Doutoramento ou en outras 


unidades competentes en materia de investigación, de acordo co establecido nos 
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estatutos da Universidade, nos respectivos convenios de colaboración e neste Real 


Decreto". 


3. Que o artigo 8.2 do mesmo Real Decreto recolle que "a citada estratexia contará 


preferentemente con aliados externos para a súa posta en marcha en virtude de 


complementariedades, compartición de excelencia ou sinerxias coas estratexias de I+D 


de outras Institucións. Neste senso, os programas de doutoramento poden levarse a 


cabo de forma conxunta entre varias Universidades e contar coa colaboración, 


expresada mediante un convenio, doutros organismos, centros, Institucións e 


Entidades con actividades de I+D+i, públicos ou privados, nacionais ou estranxeiros". 


4. Que a Universidade de Santiago de Compostela (en adiante USC), con sede no Pazo 


de San Xerome, Praza do Obradoiro de Santiago de Compostela, e CIF 1518001-A, de 


acordo cos seus Estatutos, é unha institución de dereito público dotada de 


personalidade  xurídica e patrimonio propio, para a consecución dos seus fins e o 


desenvolvemento das súas funcións, que goza de autonomía de acordo co artigo  


27.10 da Constitución e a Lei Orgánica 6/2001, de 21 de decembro, de Universidades 


(LOU). 


5. Que a Universidade de Vigo (en adiante UVIGO), con sede no Campus de Vigo, 36310 


Vigo, e CIF Q86S0002-B, de acordo cos seus Estatutos, é unha institución de dereito 


público dotada de personalidade xurídica e patrimonio propio, para a consecución dos 


seus fins e o desenvolvemento das súas funcións, que goza de autonomía de acordo 


co artigo 27.10 da Constitución e a Lei Orgánica 6/2001, de 21 de decembro, de 


Universidades (LOU). 


Tendo en conta as anteriores manifestacións, as partes implicadas recoñécense mutuamente a 


capacidade legal necesaria para suscribir o presente convenio, de acordo coas seguintes 


CLÁUSULAS 


PRIMEIRA.- Obxecto 


O obxecto deste convenio é regular a colaboración entre as universidades asinantes para 


organizar, desenvolver e implantar, de modo conxunto, con plena igualdade de dereitos e 


obrigas, as ensinanzas oficiais do Programa de Doutoramento ENDOCRINOLOXIA 


SEGUNDA.- Coordinación do Programa de Doutoramento. 


A Universidade de Santiago de Compostela (USC) actuará como coordinadora do Programa de 


Doutoramento. No caso de que se produza un cambio da Universidade coordinadora, a 


Universidade designada como nova coordinadora dun título conxunto, xa verificado e 
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autorizado, responsabilizarase de comunicar á Comunidade Autónoma e ao Consello de 


Universidades a súa designación como coordinadora do programa de doutoramento segundo 


os procedementos establecidos ao efecto. 


É competencia e responsabilidade da universidade Coordinadora asumir as seguintes funcións, 


ademais das que figuren no presente convenio de colaboración do programa: 


1. Coordinar o proceso de elaboración e aprobación do Programa de Doutoramento 


tratando de asegurar a participación proactiva e equilibrada das universidades 


participantes.  


2. Realizar as xestións e trámites administrativos en relación ao procedemento de 


autorización ante a Comunidade Autónoma e verificación ante o Consello de 


Universidades, así como informar ás universidades participantes do estado dos citados 


procedementos. 


3. Promover o convenio de colaboración do Programa de Doutoramento e o regulamento 


de Réxime Interno da Comisión Académica do Programa de Doutoramento (en adiante  


CAPD). 


4. Remitir ás universidades participantes os informes de avaliación e/ou autorización 


emitidos por ACSUG, polo departamento competente en materia de universidades da 


comunidade autónoma e polo Consello de Universidades, así como os documentos 


que conformen a memoria do programa unha vez autorizado e verificado o mesmo.  


5. Coordinar os procedementos de seguimento e renovación da acreditación do Programa 


de Doutoramento. 


6. Coordinar, de ser o caso, o procedemento de modificación e/ou extinción do Programa 


de Doutoramento 


TERCEIRA. Comisión Académica do Programa de Doutoramento 


O órgano responsable da organización, deseño, coordinación e seguimento das actividades de 


formación e investigación do programa de doutoramento é a CAPD. 


A composición da CAPD será designada por acordo entre os reitores das universidades 


participantes e rexerase por un Regulamento de Réxime Interno que contará co prace de todas 


as universidades asinantes do presente convenio. 


A composición da CAPD deberá contar coa presenza equilibrada de representantes das 


universidades asinantes do convenio e estará integrada por doutores con vinculación 


permanente coas universidades asinantes do convenio e dedicación a tempo completo, en 


posesión de polo menos un período de actividade investigadora recoñecida de acordo ao RD 


1086/1989. No caso de programas de doutoramento que conten coa colaboración doutros 
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organismos, centros, institucións e entidades con actividades de I+D+i, públicos, privados, 


nacionais ou estranxeiros, poderán formar parte da CAPD investigadores vinculados aos 


devanditos organismos, sempre que acrediten cumprir os mesmos requisitos que os 


investigadores adscritos á universidade ou méritos equiparables no caso de que non resulte de 


aplicación a posesión do período de actividade investigadora. A totalidade dos membros da 


CAPD deberá constar como profesor asignado ao Programa de Doutoramento] 


Actuará como Presidente da CAPD o coordinador do programa e un dos membros da CAPD 


actuará de Secretario, ao obxecto de dar fe dos acordos adoptados pola comisión e levantar 


acta das sesións da CAPD. 


CUARTA. Competencias da Comisión Académica 


Son funcións da Comisión Académica dun Programa de Doutoramento: 


1. Deseñar, organizar, coordinar e propor ao órgano/unidade responsable dos estudos de 


doutoramento en cada universidade o conxunto de actividades que conforman o 


programa, incluíndo liñas de investigación, actividades formativas, relación de persoal 


investigador que asumirá a Titoría e a dirección de teses doutorais, criterios de 


admisión e selección do alumnado e toda canta información sexa requirida polo 


órgano/unidade responsable dos estudos de doutoramento en cada universidade en 


cumprimento da normativa vixente. 


2. Manter actualizada a información referente ao Programa de Doutoramento e informar a 


este respecto ao órgano/unidade responsable dos estudos de doutoramento en cada 


universidade nos prazos e procedemento establecidos. 


3. Realizar o proceso de valoración de méritos e admisión do alumnado no Programa de 


Doutoramento, mediante a aplicación dos criterios e procedementos de selección 


establecidos na memoria de verificación, que serán públicos. 


4. Asignar ao alumno admitido no programa un Titor e, no prazo máximo de tres meses 


despois de formalizar a súa matrícula, un Director. Tamén compete á CAPD a 


modificación destes nomeamentos e, se é o caso, a autorización da codirección da 


tese cando concorran razóns de índole académico que o xustifiquen. 


5. Establecer, se procede, os complementos específicos de formación que o alumnado 


debe cursar para ser admitido no Programa de Doutoramento.  


6. Establecer, se procede, os requisitos de formación transversal e de formación 


específica no ámbito do programa que o alumno debe cursar tras ser admitido no 


Programa de Doutoramento.  


cs
v:


 1
03


96
08


03
49


49
11


96
12


82
74


7







Páxina 5 de 11 


 


7. Realizar anualmente a avaliación do Documento de Actividades e do Plan de 


Investigación de cada doutorando, tendo en conta os informes que a tal efecto deberán 


emitir o Titor e o Director. 


8. Autorizar as estancias e as actividades fora de España en institucións de ensinanza 


superior ou centros de investigación de prestixio, necesarias para a inclusión da 


mención internacional no título de doutor. Estas estancias e actividades deberán ser 


previamente informadas e avaladas polo Director e o Titor.  


9. Autorizar a realización de estudos de doutoramento a tempo parcial no seu programa 


cando proceda. 


10. Autorizar, de selo caso, as prórrogas na duración dos estudos de doutoramento e a 


concesión de baixas temporais, segundo o disposto no RD 99/2011 e na normativa de 


estudos de doutoramento propia de cada universidade. 


11. Facer as propostas de modificación e/ou suspensión/extinción do programa, que serán 


remitidas ao órgano/unidade responsable dos estudos de doutoramento na 


universidade para súa valoración.  


12. Proporcionar asesoramento académico e/ou científico a doutorandos e a Directores de 


teses. 


13. Emitir o informe de autorización de inicio de trámite para a presentación e exposición 


pública da tese de doutoramento e aprobar, de selo caso, requisitos de calidade das 


teses de doutoramento.  


14. Elaborar a memoria para a verificación e/ou modificación do programa segundo a 


normativa vixente. 


15. Calquera outra función que lle encomende o órgano/unidade responsable dos estudos 


de doutoramento en cada universidade ou se le asigne en cumprimento da normativa 


en materia de doutoramento ou outras disposicións vixentes.  


 


Para a realización das ditas funcións, a CAPD poderá nomear comisións delegadas en cada 


unha das universidades participantes, debendo quedar reflectido este feito no correspondente  


Regulamento de Réxime Interno da CAPD. 


QUINTA.- Adhesión doutras Entidades 


Aos Estudos de Doutoramento obxecto do presente convenio estará aberta á incorporación, en 


cursos futuros, doutras universidades nos mesmos termos do presente convenio, farase 


mediante o correspondente convenio de adscrición firmado por todas as partes, previa 


comunicación e informe favorable das autoridades educativas competentes para a verificación 


dos estudos.  
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As entidades que se adhiran con posterioridade á implantación dos ensinos terán os mesmos 


dereitos e obrigas que as actualmente asinantes, respectando os acordos tomados pola CAPD 


ata a data da súa incorporación. 


SEXTA- Organización da formación doutoral do Programa de Doutoramento 


O programa docente será elaborado e actualizado conxuntamente polas Entidades 


participantes na organización e desenvolvemento do Programa de Doutoramento a través da 


CAPD  e ofertarase nos termos acordados por esta. 


SÉTIMA.- Recursos e servizos destinados ás ensinanzas 


As Entidades facilitarán ao alumnado matriculado nas citadas ensinanzas o acceso á  


utilización dos servizos xerais de cada Entidade (aulas de estudo, aulas informáticas, 


bibliotecas, laboratorios, etc...), para o adecuado desenvolvemento das mesmas.  


A xestión de ingresos e gastos que se orixinen na impartición do Programa de Doutoramento 


obxecto do presente convenio, realizarase de acordo coa normativa que, para ese efecto, estea 


vixente en cada unha das Entidades participantes. O financiamento dos gastos ordinarios 


asociados á realización dos ensinos  levarase a cabo dentro de cada Entidade. 


Cada Universidade asinante achega ao Doutoramento os recursos humanos e materiais 


necesarios para o bo funcionamento de ditos estudos así como as estruturas de soporte 


administrativo necesarias para facer fronte á xestión financeira do curso (incluíndo xestión de 


bolsas e matrículas). 


Os gastos extraordinarios asociados á condición de programa interuniversitario cubriranse, no 


seu caso, por acordo das Vicerreitorías con competencia nos estudos de doutoramento, e das 


Xerencias das Universidades sinatarias do convenio a cargo de fondos públicos e privados ós 


que se determine concorrer. 


Os ingresos extraordinarios xestionaranse pola CAPD obxecto do convenio e cos criterios que 


estableza o documento de concesión. 


OITAVA.- Admisión e selección do alumnado 


As Universidades asinantes do convenio comprométense a incluír o Programa de 


Doutoramento ENDOCRINOLOXIA dentro da súa oferta docente anual. Os/as estudantes 


interesados/as en cursar o Programa de Doutoramento poderán solicitar a súa admisión no 
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mesmo en calquera das Universidades participantes segundo o procedemento vixente en cada 


unha delas. 


A CAPD aplicará os criterios de admisión e selección do alumnado, definidos na memoria de 


verificación das citadas ensinanzas, criterios que serán únicos para todos os estudantes, 


independentemente da Universidade na que soliciten ser admitidos. 


Os/as estudantes admitidos no Programa de Doutoramento ENDOCRINOLOXIA formalizarán a 


matrícula na Universidade correspondente, aboando os prezos públicos que estableza cada 


Universidade. 


NOVENA.- Tramitación de expedientes 


Cada unha das Universidades asinantes do presente convenio asume as tarefas de tramitación 


e custodia dos expedientes dos estudantes que se matriculen nela. Tamén se comprometen a 


comunicar ao resto das Entidades asinantes do convenio a relación de alumnos matriculados 


na mesma. 


O alumnado estará vinculado, a todos os efectos,  á Universidade na que se matriculara e, na 


súa condición de alumno ou alumna de doutoramento, seralle de aplicación a normativa vixente 


na mesma, respondendo aos deberes inherentes á condición de alumnado de dita 


Universidade. 


As Universidades participantes recoñecerán a efectos académicos e administrativos as 


materias e actividades docentes do Programa de Doutoramento cursadas en calquera das 


Entidades asinantes, nos termos que constan na memoria de verificación do programa. 


As Universidades participantes comprométense a coordinar prazos e procedementos no 


proceso de preinscrición e matrícula ao obxecto de que a CAPD poida valorar todas as 


solicitudes de admisión conxuntamente. 


DÉCIMA.- Expedición dos títulos 


O título de doutor/a será único. Corresponderalle a expedición e rexistro do título á 


Universidade onde o alumno remate os estudos, facéndose constar no mesmo o carácter de 


titulación conxunta entre as Universidades participantes no presente convenio, debendo 


aparecer os logos das Universidades participantes. 


cs
v:


 1
03


96
08


03
49


49
11


96
12


82
74


7







Páxina 8 de 11 


 


UNDÉCIMA.- Procedemento para a modificación ou extinción de planos de 
estudo 


A modificación e/ou extinción del planos de estudos conducente ao título de doutor/a, 


arbitrarase mediante acordo da maioría das partes.  


Un Programa de Doutoramento extinguirase por algunha das seguintes causas: 


1. Que non supere o proceso de renovación da acreditación establecido no artigo 10 do 


RD 99/2011. 


2. Que non acredite o cumprimento dos requisitos básicos que o Goberno estableza de 


conformidade co disposto na Lei Orgánica 6/2001, de Universidades. 


3. Que non cumpra os requisitos establecidos no artigo 6 do Decreto 222/2011 ou se vexa 


afecto polo disposto no artigo 18 do devandito Decreto. 


4. Que se formule proposta de extinción do programa ao abeiro dos procesos de revisión 


e mellora do título de acordo coa sistemática aprobada pola Universidade. 


5. Cando concorra calquera situación excepcional que impida o correcto 


desenvolvemento do Programa de Doutoramento 


A extinción producirá os seguintes efectos: 


1. A extinción dun Programa de Doutoramento comportará a perda do seu carácter oficial 


e a baixa no RUCT. 


2. Non se poderá proceder a matriculación de novos alumnos no Programa de 


Doutoramento. 


3. A extinción non afectará aos estudantes matriculados con anterioridade e que se 


atopen cursando estudos no momento da adopción da decisión de extinción. En 


calquera caso todos os alumnos afectados deberán ser informados da extinción e das 


consecuencias da mesma no relativo ao desenvolvemento dos seus estudos. 


4. As universidades asinantes do convenio adoptarán as medidas necesarias para 


garantir os dereitos académicos dos estudantes que se encontren cursando os ditos 


estudos nos termos establecidos na resolución de extinción dos planos de estudo e 


acordarán e aprobarán o procedemento de extinción do Programa de Doutoramento 


nas universidades asinantes do convenio. 
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DUODÉCIMA.-Seguros 


As Universidades participantes garantirán a cobertura dos seguros necesarios do alumnado 


matriculado en cada Universidade. 


Todo o alumnado da Universidade de Santiago de Compostela menor de 28 anos que curse 


estudos oficiais está obrigado ao pagamento do seguro escolar. Este seguro abonarase unha 


soa vez por curso académico, independentemente das titulacións que se cursen. O alumnado 


poderá subscribir un seguro complementario e voluntario de accidente. O alumnado que curse 


estudos na USC e estea fóra da cobertura do seguro escolar está obrigado á subscrición dun 


seguro obrigatorio segundo o establecido no correspondente Acordo do Consello Goberno de 


29 de xuño de 2009. 


DECIMOTERCEIRA.- Profesorado 


As Universidades participantes concederán os permisos oportunos ao profesorado para 


participar nas actividades académicas que teñan lugar no resto das Entidades asinantes  deste 


convenio, de acordo coa súa normativa propia. 


DECIMOCUARTA. Mobilidade de estudantes e profesorado 


De acordo co establecido no plan de formación, a CAPD fomentará a mobilidades de 


estudantes e profesorado. 


Cada Universidade facilitará aos estudantes matriculados no Doutoramento a utilización dos 


servizos de cada entidade (aulas de estudo, aulas informáticas, bibliotecas, laboratorios,...)  


para o adecuado desenvolvemento do programa. 


A mobilidade de profesores entre universidades é considerada como un aspecto positivo de 


valor engadido. As Universidades asinantes fomentarán dentro das respectivas actividades 


formativas (transversais e específicas dentro do ámbito do programa de doutoramento) o 


intercambio de profesorado. 


DECIMOQUINTA.- Resolución e extinción 


O presente convenio poderá resolverse polas seguintes causas: 


1. Mutuo acordo entre as partes, expresado por escrito. 


2. A imposibilidade sobrevida do  cumprimento das actividades descritas. 
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3. A supresión das ensinanzas oficiais obxecto do mesmo. 


En caso de extinción ou resolución anticipada deste convenio deberán levarse a cabo todas as 


obrigas contraídas ata a data da súa resolución. 


DECIMOSEXTA. Natureza, Réxime Xurídico e Controversias 


Este convenio ten natureza administrativa e réxese polo disposto nos artigos 6 y 8 da Lei 


30/1992, do Réxime Xurídico das Administracións Públicas e do Procedemento  Administrativo 


Común, e polo artigo 4.1.c) do Texto Refundido da Lei de Contratos do Sector Público, 


aprobado polo Real Decreto Lexislativo 3/2011, de 14 de novembro. Queda excluído, polo 


tanto, da regulación de dita Lei, de acordo ao que se establece no citado artigo. O réxime 


xurídico virá determinado polas estipulacións previstas no presente convenio, sen prexuízo da 


aplicación dos principios da citada Lei de Contratos do Sector Público, para resolver as dúbidas  


e lagoas que puideran xurdir. 


As cuestións litixiosas que xurdan sobre a interpretación, modificación, resolución e efectos que 


puideran derivarse da aplicación do convenio e dos acordos específicos que se establezan 


como consecuencia do mesmo deberán solventar, de mutuo acordo, a través da Comisión de 


Seguimento prevista no convenio. No caso de non ser posible unha solución amigable, e 


resultar procedente litixio xudicial, as partes acordan someterse á  xurisdición e competencia 


dos Xulgados e Tribunais da Xurisdición Contencioso-Administrativa. 


DECIMOSÉTIMA.- Comisión de seguimento 


Por parte das Institucións asinantes do presente convenio, establecerase, se fose necesario, 


unha Comisión de Seguimento de composición paritaria, composta por un representante de 


cada unha das partes. Deberase indicar a composición da Comisión de Seguimento 


Esta Comisión estará encargada de resolver as incidencias de interpretación e execución que 


puideran xurdir con ocasión do cumprimento do convenio.  


DECIMOOITAVA.- Entrada en vigor e vixencia do convenio 


Este convenio entrará en vigor no  momento da súa  firma quedando condicionada a aplicación 


do mesmo á resolución positiva de verificación e autorización do programa de doutoramento 


por parte da Comunidade Autónoma de Galicia. 
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A duración do presente convenio estenderase durante catro anos, prorrogables 


automaticamente por períodos iguais, a menos que este sexa denunciado previamente por 


escrito por algunha das partes, a cal deberá comunicarllo ás outras cunha antelación mínima 


de seis meses á data de denuncia do mesmo. 


Cando as circunstancias o fagan necesario a fin de adaptalo a unha nova lexislación ou 


normativa que se dite, procederase á actualización do presente convenio, previo acordo de 


todas as Entidades asinantes, mediante a subscrición dunha addenda. 


E en proba de conformidade e aceptación, firman o presente convenio, por cuadriplicado 


orixinais, no lugar e data indicados. 


 


Pola Universidade de Santiago de Compostela 


O Reitor 


Pola Universidade da Coruña 


O Reitor 


Pola Universidade de Vigo 


O Reitor 


   


   


Asdo.: Juan J. Casares Long Asdo.: Xosé Luís Armesto Barbeito Asdo.: Salustiano Mato de la Iglesia 
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III. OTRAS DISPOSICIONES


MINISTERIO DE CIENCIA E INNOVACIÓN
4471 Resolución de 22 de diciembre de 2010, del Instituto de Salud Carlos III, por la 


que se publica el Convenio de colaboración para la creación del Consorcio 
CIBER para el área temática de fisiopatología de la obesidad y nutrición.


El 28 de noviembre de 2006 se suscribió el Convenio de colaboración para la creación 
del Consorcio CIBER para el área temática de fisiopatología de la obesidad y nutrición 
entre el Instituto de Salud Carlos III, el Consejo Superior de Investigaciones Científicas, 
determinados centros de investigación de las comunidades autónomas de Andalucía, Islas 
Baleares, Cataluña, Comunidad Valenciana, Galicia, y Madrid, y otros centros o instituciones 
no adscritas a las Administraciones públicas. En cumplimiento de los dispuesto en el 
apartado dos del artículo 8 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico 
de las Administraciones Públicas y del Procedimiento Administrativo Común, procede la 
publicación en el Boletín Oficial del Estado de dicho Convenio, que figura como anexo a 
esta resolución.


Lo que se hace público a los efectos oportunos.
Madrid, 22 de diciembre de 2010.—El Director del Instituto de Salud Carlos III, José 


Jerónimo Navas Palacios.


ANEXO


Convenio de colaboración para la creación del Consorcio CIBER para el área temática 
de Fisiopatología de la Obesidad y Nutrición


Entre:


La Administración General del Estado, representada por: el Ministerio de Sanidad y 
Consumo, a través del Instituto de Salud Carlos III; el Ministerio de Educación y Ciencia, a 
través del Consejo Superior de Investigaciones Científicas.


Las comunidades autónomas que se acreditan a continuación:


La Comunidad Autónoma de Andalucía, a través de la Fundación Hospital Reina Sofía-
Caja Sur, la Fundación Instituto Mediterráneo para el avance de la Biotecnología Sanitaria 
(IMABIS) y la Fundación Reina Mercedes para la Investigación Sanitaria y la Universidad 
de Córdoba


La Comunidad Autónoma de las Islas Baleares a través de la Universidad de las Islas 
Baleares;


La Comunidad Autónoma de Cataluña a través de la Fundación IDIBELL, Instituto 
Catalán de Salud, Instituto Municipal de Investigación Médica y la Universidad de 
Barcelona;


La Comunidad Valenciana a través del Consorcio Hospital General Universitario, la 
Universidad de Valencia y la Universidad Jaume I;


La Comunidad Autónoma de Galicia a través del Servicio Gallego de Salud y de la 
Universidad de Santiago de Compostela;


La Comunidad Autónoma de Madrid a través del Servicio Madrileño de Salud.


Y otros centros o instituciones no adscritos a las administraciones públicas anteriormente 
citadas:


Fundación Instituto de Investigación Doctor Josep Trueta.
Hospital Clínico y Provincial de Barcelona.
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y
La Comunidad Autónoma de Galicia a través del Servicio Gallego de Salud y de la 


Universidad de Santiago de Compostela;
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En Madrid, a 28 de noviembre del 2006.


REUNIDOS


Don Francisco Gracia Navarro, representante legal del Instituto de Salud Carlos III por 
Real Decreto 1345/2004, de 28 de mayo, conforme las atribuciones que le confiere el 
artículo 11 de los Estatutos del Instituto de Salud Carlos III, aprobados por Real Decreto 
375/2001, de 6 de abril.


Don Rafael Rodrigo Montero, Vicepresidente de Organización y Relaciones 
Institucionales del Consejo Superior de Investigaciones Científicas (BOE de 12 de julio de 
2006), actuando en nombre y representación de este Organismo, de conformidad con la 
competencia que tiene delegada por Resolución de 2 de junio de 2005 (BOE del 21).


Don José Manuel Aranda Lara, Presidente de la Fundación Hospital Reina Sofía-
CajaSur y representante legal de la misma, conforme a las facultades que le atribuyen el 
artículo 17 de sus Estatutos, aprobados por el Patronato de la Fundación con fecha 30 de 
junio de 2006


Doña María de los Ángeles Prieto Reyes, representante legal de la Fundación Instituto 
Mediterráneo para el Avance de la Biotecnología Sanitaria (IMABIS), conforme al poder, 
otorgado por su Patronato con fecha 13 de diciembre de 2004 y elevados a escritura 
pública ante el Notario don Juan Carlos Martín Romero, con fecha 16 de febrero de 2005, 
bajo el número 1245 de su protocolo


Don José Antonio Souto Ibáñez, representante legal de la Fundación Reina Mercedes 
para la Investigación Sanitaria, conforme al poder otorgado en escritura pública ante 
Notario de Sevilla don Pedro Antonio Romero Candau, con fecha 23 de noviembre de dos 
mil seis bajo el número cinco mil ochocientos cincuenta y cinco de su protocolo.


Don Manuel Tena Sempere, en calidad de Vicerrector de Política Científica, 
representante legal de la Universidad de Córdoba, por resolución de 24 de junio de 2006 
(BOJA núm. 159, de 17 de agosto).


Don Andrés Palou Oliver, representante legal de la Universidad de las Islas Baleares.
Don Juan Berenguer Maimó, representante legal de la Fundación IDIBELL.
Don José Luis de Sancho Martín, Gerente del Hospital Universitario Valle de Hebrón, 


representante legal del Instituto Catalán de la Salud, conforme las facultades conferidas 
en la resolución de delegación de firma del director gerente del Instituto Catalán de la 
Salud de 24 de noviembre de 2006.


Don José Miguel López-Botet Arbona, representante legal del Instituto Municipal de 
Asistencia Sanitaria organismo autónomo público del que depende el Instituto Municipal 
de Investigación Médica, conforme al acuerdo del Presidente del Consejo de Administración 
con fecha 24 de noviembre de 2006 de conformidad con los Estatutos de esta Institución.


Don Marçal Pastor Anglada, representante legal de la Universidad de Barcelona, 
conforme a las atribuciones que le confiere el artículo 75 del vigente estatuto de la 
Universitat de Barcelona, aprobado por Decreto 246/2003, de 8 de octubre.


Don José M. Iranzo Míguelez, Subdirector Gerente, representante legal del Consorcio 
Hospital General Universitario, conforme al Acuerdo del Consejo del Gobierno, de 12 de 
diciembre de 2003, sobre Delegación de Atribuciones (Diario Oficial de la Generalitat 
Valenciana de 13 de enero de 2004).


Doña Dolores Corella Piquer, con documento nacional de identidad número 
52790127-K, por delegación de firma de don Francisco Tomás Vent, representante 
legal de la Universidad de Valencia, nombrado por Decreto 46/2002, de 26 de marzo 
del Gobierno Valenciano (Diario Oficial de la Generalitat Valenciana, núm. 8677, de 
fecha 02/04/2002), conforme a las atribuciones que le confiere el artículo 95 de los 
Estatutos de la Universidad de Valencia, aprobados por Decreto 128/2004, de 30 de 
julio, del Consell de la Generalitat Valenciana y publicados en el Diario Oficial de la 
Generalitat Valenciana núm. 4.811, de fecha 3 de agosto de 2004.


Don Francisco Toledo Lobo, Rector de la Universidad de Jaume I, por Decreto 78/2006, 
de 2 de junio del Gobierno Valenciano, que actúa en nombre y representación de la 
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Universidad de acuerdo con las atribuciones que tiene conferidas en el artículo 73.5 de los 
Estatutos.


Don Senén Barro Ameneiro, Rector según Decreto 93/2006, de 1 de junio, de la Xunta 
de Galicia (DOG del 8), representante legal de la Universidad de Santiago de Compostela, 
conforme las atribuciones que le confiere el artículo 20 de la Ley Orgánica 6/2001, de 21 
de diciembre, de las Universidades y el artículo 84 de los Estatutos de la Universidad de 
Santiago de Compostela, aprobados por Decreto 20/2004, de 22 de enero, de la Xunta de 
Galicia (DOG de 9 de febrero), y por delegación de la firma del Sr. Rector del 24 de 
noviembre de 2006, el Profesor doctor don Joaquín Lado Abeal, director de la Red de 
Infraestructuras de Apoyo a la Investigación y al Desarrollo Tecnológico de la Universidad 
de Santiago de Compostela.


Doña Almudena Pérez Hernando, representante legal del Servicio Madrileño de Salud, 
conforme al Decreto 19/2005, de 27 de enero, del Consejo de Gobierno de la Comunidad 
de Madrid.


Doña Montserrat Figuerola Batista, representante legal de la Fundación Instituto de 
Investigación Doctor Josep Trueta, conforme al poder otorgado, en resolución de la Junta 
de Patronato en sesión extraordinaria con fecha 20 de julio de 2004.


Don Joan Rodés Teixidor, representante legal del Hospital Clínico y Provincial de 
Barcelona, conforme al poder otorgado en escritura pública núm. 1815 de 17 de junio de 
2003, ante el Notario de Barcelona don Bartolomé Masoliver Ródenas, confiere poder 
especial a favor de don Joan Bigorra Llosas con documento nacional de identidad número 
39.039.938-Z.


En aplicación de lo dispuesto en el articulo 6 de la Ley 30/1992 de 26 de noviembre, 
de Régimen Jurídico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo 
Común, reconociéndose todas las partes mutua capacidad para concluir el presente 
Convenio


EXPONEN


Todas las partes manifiestan el interés que les une en llevar a cabo y ejecutar esta 
iniciativa que tiene como fin primordial el fomento de la investigación científica y técnica de 
excelencia en el ámbito de la salud, con el objetivo general de producir resultados 
rápidamente trasladables a la sociedad tanto en lo que se refiere a la mejora de la asistencia 
sanitaria, como al sector productivo en forma de nuevas tecnologías sanitarias.


Asimismo, en ejecución de la convocatoria efectuada por medio de Resolución de 30 
de marzo de 2006, del Instituto de Salud Carlos III, por la que se convocan ayudas 
destinadas a financiar estructuras estables de investigación cooperativa, en el área de 
biomedicina y ciencias de la salud, en el marco de la iniciativa Ingenio 2010, programa 
Consolider, acciones CIBER (BOE de 7 de abril de 2006) y tras el proceso de evaluación 
llevado a cabo en el seno de la misma, las entidades que suscriben el presente convenio 
creen oportuno avanzar en la colaboración mediante la creación de un consorcio con 
personalidad jurídica propia, para una mejor y ágil gestión de la investigación.


La Administración General del Estado interviene en el ejercicio de las competencias 
que para el fomento y la coordinación general de la investigación científica y técnica le 
atribuye el artículo 149.1.15.ª de la Constitución. Las Comunidades Autónomas de 
Andalucía, Islas Baleares, Cataluña, Comunidad Valenciana, Galicia y Madrid en el ejercicio 
de las competencias que en materia de investigación les atribuyen sus Estatutos de 
Autonomía. Y las entidades privadas en virtud de los objetos sociales de las mismas.


Tras lo anteriormente expuesto, las partes firmantes acuerdan la celebración del 
presente Convenio con arreglo a las siguientes:


CLÁUSULAS


Primera.—El presente Convenio tiene por objeto regular la colaboración entre el 
Instituto de Salud Carlos III, las diferentas Administraciones públicas y los centros o 
instituciones no adscritos a las Administraciones públicas anteriormente citadas, que cv
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constituyen los Agentes de Cooperación Pública Estables relacionados en el anexo 1 bis 
del Convenio, para la creación de un Centro de Investigación Biomédica en Red en el área 
temática de Fisiopatología de la Obesidad y Nutrición, cuya gestión se realizará mediante 
una organización común entre las partes que adoptará la forma de Consorcio.


La finalidad del Consorcio es la promoción y protección de la salud por medio del 
fomento de la investigación, tanto de carácter básico como orientada a los aspectos 
clínicos y traslacionales, en relación con el área temática de Fisiopatología de la Obesidad 
y Nutrición, la prevención de las enfermedades y la promoción de los avances científicos 
y sanitarios en idéntica área, todo ello a través de la creación y mantenimiento de un 
Centro de Investigación Biomédica en Red cuya actividad se llevará a cabo conforme 
quede establecido en los descriptores de su propia convocatoria, y que figuran en Anexo 
II al presente documento, del que forman parte inseparable.


Segunda.—El Consorcio CIBER, en virtud de lo establecido por el articulo 6.5 de la Ley 
30/1992 de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico de las Administraciones Públicas y 
Procedimiento Administrativo Común, en la redacción dada por la Ley 4/1999 de 13 de 
enero, tiene personalidad jurídica propia y diferenciada de la de sus miembros y se regirá 
por sus Estatutos y por cuantas disposiciones y normas le sean de aplicación.


Los estatutos del Consorcio determinarán los fines de aquel, así como las 
particularidades de su régimen económico, funcional y financiero.


Los órganos de decisión del Consorcio estarán integrados por representantes de todas 
las Entidades consorciadas en proporción a los grupos de investigación incluidos en el 
CIBER:


Instituto de Salud Carlos III.
Hospital Clínico y Provincial de Barcelona.
Fundación Instituto de Investigación Doctor Josep Trueta.
Servicio Madrileño de Salud.
Universidad de Santiago de Compostela.
Servicio Gallego de Salud.
Universidad Jaume I.
Universidad de Valencia.
Hospital General Universitario de Valencia.
Universidad de Barcelona.
Instituto Municipal de Investigación Médica.
Instituto Catalán de Salud.
Fundación Idibell.
Universidad de las Islas Baleares.
Universidad de Córdoba.
Fundación Reina Mercedes para la Investigación Sanitaria.
Fundación Instituto Mediterráneo para el Avance de la Biotecnología Sanitaria 


(IMABIS).
Fundación Hospital Reina Sofía-Cajasur.
Consejo Superior de Investigaciones Científicas.


Los Estatutos del Consorcio preverán la posibilidad de admisión de nuevos integrantes 
como consecuencia de la resolución de convocatorias del Instituto de Salud Carlos III con 
la finalidad de incorporar nuevos grupos al mismo.


Tercera.—El plazo de vigencia del presente Convenio es indefinido y solo podrá 
resolverse por las causas previstas en la Ley o en los Estatutos que establecen las normas 
de funcionamiento.


En el caso de resolución del convenio se constituiría una Comisión Liquidadora, 
compuesta por un representante de cada institución signataria del mismo, que presentará 
ante el Consejo Rector del Consorcio CIBER una propuesta de acuerdo de disolución. 
Esta propuesta determinará la forma como debe procederse a la liquidación de los bienes 
y obligaciones pendientes, así como la forma de terminar las actuaciones en curso, de 
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acuerdo con las respectivas aportaciones y según los compromisos suscritos por las 
partes, con sujeción a lo que se establezca en los Estatutos del consorcio.


Cuarta.—1. Para la financiación del objeto de este Convenio, el Instituto de Salud 
Carlos III realizará una aportación financiera durante el período 2006-2009, con cargo a su 
presupuesto siendo la aportación inicial de 3.240.000,00 euros, que hará efectiva en el 
2006 una vez constituido el consorcio. La aportación de las demás anualidades estará 
sujeta a la concreción de la financiación que se realizará a la firma del AEFO, conforme se 
dispone en la cláusula sexta de este convenio.


2. Sin perjuicio de lo señalado con anterioridad, el órgano de gestión del Consorcio, 
podrá obtener otro tipo de recursos conforme a lo establecido en los Estatutos.


Quinta.—Las entidades consorciadas adscribirán funcionalmente al CIBER los grupos 
de investigación. Las entidades, en la medida de sus disponibilidades, tratarán de dotar en 
el futuro al CIBER de espacio físico suficiente en el que realizar sus actividades.


Sexta.—Conforme a lo dispuesto en la Orden SCO/806/2006, de 13 de marzo, por la 
que se aprueban las bases reguladoras para la concesión de ayudas destinadas a financiar 
estructuras estables de investigación cooperativa, en el área de biomedicina y ciencias de 
la salud, en el marco de la iniciativa Ingenio 2010, Programa Consolider, Acciones CIBER 
(BOE de 21 de marzo de 2006), y la Resolución de 30 de marzo de 2006, del Instituto de 
Salud Carlos III, por la que se convocan ayudas destinadas a financiar estructuras estables 
de investigación cooperativa, en el área de biomedicina y ciencias de la salud, en el marco 
de la iniciativa Ingenio 2010, programa Consolider, acciones CIBER (BOE de 7 de abril de 
2006), anteriormente mencionada, se procederá por los órganos de dirección del consorcio 
y el Instituto de Salud Carlos III a formalizar un Acuerdo Especifico de Financiación y 
Objetivos, en adelante AEFO, en el que se establecerán los compromisos, los parámetros 
evaluables de resultados y los detalles de financiación.


La prestación financiera del Instituto de Salud Carlos III estará sujeta a los requisitos y 
objetivos que figuran en el AEFO.


Séptima.—Se autoriza al Director del Instituto de Salud Carlos III, para la realización 
de las gestiones necesarias para la solicitud del número de identificación fiscal, la apertura 
de cuentas corrientes y la realización de todos los gastos y pagos necesarios para el inicio 
de la actividad del CIBER hasta tanto estén nombrados los órganos ejecutivos del 
mismo.


Octava.—El régimen jurídico aplicable a este convenio de colaboración es el establecido 
en el artículo 6 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico de las 
Administraciones Públicas y del Procedimiento Administrativo Común.


Las posibles cuestiones litigiosas o controversias a que pueda dar lugar la aplicación, 
interpretación, modificación, efectos y resolución del presente Convenio, serán resueltas 
de conformidad con lo dispuesto en la Ley 29/1998, de 13 de julio, Reguladora de la 
Jurisdicción Contenciosa-Administrativa.


Y, en prueba de conformidad, se firma el presente Convenio en el lugar y fecha 
indicados.—Don Francisco Gracia Navarro, don Rafael Rodrigo Montero, don José Manuel 
Aranda Lara, doña María Ángeles Prieto Reyes, don José Antonio Souto Ibañez, don 
Manuel Tena Sempere, don Juan Berenguer Maimó, don Francisco Toledo Lobo, don José 
Luis de Sancho Martín, don José Miguel López-Botet Arbona, don Marcal Pastor Anglada, 
don José M. Iranzo Míguelez, doña Dolores Corella Piquer, don Andreu Palou, don Senén 
Barro Ameneiro, doña Almudena Pérez Hernando, doña Montserrat Figuerola Batista, don 
Joan Bigorra Llosas.


Anexo I


Don Francisco Gracia Navarro, representante legal del Instituto de Salud Carlos III por 
Real Decreto 1345/2004, de 28 de mayo, conforme las atribuciones que le confiere el 
artículo 11 de los Estatutos del Instituto de Salud Carlos III, aprobados por Real Decreto 
375/2001, de 6 de abril.
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Don Rafael Rodrigo Montero, Vicepresidente de Organización y Relaciones 
Institucionales del Consejo Superior de Investigaciones Científicas (BOE de 12 de julio del 
2006), actuando en nombre y representación de este Organismo, de conformidad con la 
competencia que tiene delegada por Resolución de 2 de junio de 2005 (BOE de 21 de 
junio).


Don José Manuel Aranda Lara, Presidente de la Fundación Hospital Reina Sofía-
CajaSur y representante legal de la misma, conforme a las facultades que le atribuyen el 
artículo 17 de sus Estatutos, aprobados por el Patronato de la Fundación con fecha 30 de 
junio de 2006.


Doña María de los Ángeles Prieto Reyes, representante legal de la Fundación Instituto 
Mediterráneo para el Avance de la Biotecnología Sanitaria (IMABIS), conforme al poder, 
otorgado por su Patronato con fecha 13 de diciembre de 2004 y elevados a escritura 
pública ante el Notario don Juan Carlos Martín Romero, con fecha 16 de febrero de 2005, 
bajo el número 1245 de su protocolo


Don José Antonio Souto Ibáñez, representante legal de la Fundación Reina Mercedes 
para la Investigación Sanitaria, conforme al poder otorgado en escritura pública ante 
Notario de Sevilla don Pedro Antonio Romero Candau, con fecha 23 de noviembre de dos 
mil seis bajo el número cinco mil ochocientos cincuenta y cinco de su protocolo.


Don Manuel Tena Sempere, en calidad de Vicerrector de Política Científica, 
representante legal de la Universidad de Córdoba, por resolución de 24 de junio de 2006 
(BOJA núm. 159 de 17 de agosto).


Don Andrés Palou Oliver, representante legal de la Universidad de las Islas Baleares.
Don Juan Berenguer Maimó, representante legal de la Fundación IDIBELL.
Don José Luis de Sancho Martín, Gerente del Hospital Universitario Valle de Hebrón, 


representante legal del Instituto Catalán de la Salud, conforme las facultades conferidas 
en la resolución de delegación de firma del director gerente del Instituto Catalán de la 
Salud de 24 de noviembre de 2006.


Don José Miguel López-Botet Arbona, representante legal del Instituto Municipal de 
Asistencia Sanitaria organismo autónomo público del que depende el Instituto Municipal 
de Investigación Médica, conforme al acuerdo del Presidente del Consejo de Administración 
con fecha 24 de noviembre de 2006 de conformidad con los Estatutos de esta Institución.


Don Marçal Pastor Anglada, representante legal de la Universidad de Barcelona, 
conforme a las atribuciones que le confiere el artículo 75 del vigente estatuto de la 
Universitat de Barcelona, aprobado por Decreto 246/2003, de 8 de octubre.


Don José M. Iranzo Míguelez, Subdirector Gerente, representante legal del Consorcio 
Hospital General Universitario, conforme al Acuerdo del Consejo del Gobierno, de 12 de 
diciembre de 2003, sobre Delegación de Atribuciones (Diario Oficial de la Generalitat 
Valenciana de 13 de enero de 2004).


Doña Dolores Corella Piquer, con documento nacional de identidad número 
52790127-K, por delegación de firma de don Francisco Tomás Vent, representante 
legal de la Universidad de Valencia, nombrado por Decreto 46/2002, de 26 de marzo 
del Gobierno Valenciano (Diario Oficial de la Generalitat Valenciana, núm. 8677 de 
fecha 02/04/2002), conforme a las atribuciones que le confiere el artículo 95 de los 
Estatutos de la Universidad de Valencia, aprobados por Decreto 128/2004, de 30 de 
julio, del Consell de la Generalitat Valenciana y publicados en el Diario Oficial de la 
Generalitat Valenciana núm. 4.811, de fecha 3 de agosto de 2004.


Don Francisco Toledo Lobo, Rector de la Universidad de Jaume I, por decreto 78/2006, 
de 2 de junio del Gobierno Valenciano, que actúa en nombre y representación de la 
Universidad de acuerdo con las atribuciones que tiene conferidas en el artículo. 73.5 de los 
Estatutos.


Don Senén Barro Ameneiro, Rector según Decreto 93/2006, de 1 de junio de la Xunta 
de Galicia (DOG del 8), representante legal de la Universidad de Santiago de Compostela, 
conforme las atribuciones que le confiere el artículo 20 de la Ley Orgánica 6/2001, de 21 
de diciembre, de las Universidades y el artículo 84 de los Estatutos de la Universidad de 
Santiago de Compostela, aprobados por Decreto 20/2004, de 22 de enero, de la Xunta de 
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Galicia (DOG de 9 de febrero), y por delegación de la firma del Sr. Rector del 24 de 
noviembre de 2006, el Profesor doctor don Joaquín Lado Abeal, director de la Red de 
Infraestructuras de Apoyo a la Investigación y al Desarrollo Tecnológico de la Universidad 
de Santiago de Compostela.


Doña Almudena Pérez Hernando, representante legal del Servicio Madrileño de Salud, 
conforme al Decreto 19/2005, de 27 de enero, del Consejo de Gobierno de la Comunidad 
de Madrid.


Doña Montserrat Figuerola Batista, representante legal de la Fundación Instituto de 
Investigación Doctor Josep Trueta, conforme al poder otorgado, en resolución de la Junta 
de Patronato en sesión extraordinaria con fecha 20 de julio de 2004.


Don Joan Rodés Teixidor, representante legal del Hospital Clínico y Provincial de 
Barcelona, conforme al poder otorgado en escritura pública núm. 1815 de 17 de junio de 
2003, ante el Notario de Barcelona don Bartolomé Masoliver Ródenas, confiere poder 
especial a favor de don Joan Bigorra Llosas con documento nacional de identidad número 
39.039.938-Z.


Anexo I bis


Agentes de Cooperación Pública Estable Consorciados en el Ciber «Fisiopatología 
de la Obesidad y Nutrición»


Com. Autónoma Centro/Institución Representante legal


Andalucía. Fundación Hospital Reina Sofía-
Cajasur.


Director gerente y Presidente.


Andalucía. Fundación Instituto Mediterráneo para 
el Avance de la Biotecnología Sanitaria 
(IMABIS).


Director gerente y Presidente.


Andalucía. Fundación Reina Mercedes para la 
Investigación Sanitaria.


Subdirector de gestión de la 
investigación.


Andalucía. Universidad de Córdoba. Vicerrector de investigación y nuevas 
tecnologías.


Baleares. Instituto Univ. Inv. C. de la Salud 
(IUNICS).


Vicerrector de investigación y política 
científica.


Baleares. Universidad de las Islas Baleares. Vicerrector de investigación y política 
científica.


Cataluña. Consejo Superior de Investigaciones 
Científicas-Consorcio Instituto Catalán 
de Ciencias Cardiovasculares.


Presidente.


Cataluña. Fundación Idibell. Presidente de la Junta de Gobierno.
Cataluña. Fundación Instituto de Investigación 


Doctor. Josep Trueta.
Director gerente y Presidente.


Cataluña. Hospital Clínico y Provincial de 
Barcelona (dos grupos).


Director general.


Cataluña. Instituto Catalán de Salud-Hospital 
Joan XXIII.


Director gerente.


Cataluña. Instituto Municipal de Investigación 
Médica.


Director.


Cataluña. Universidad de Barcelona (tres 
grupos).


Vicerrector de investigación.


Com. Valenciana. Consorcio Hospital General 
Universitario.


Presidente de la Junta de Gobierno.


Com. Valenciana. Facultad de Medicina de Valencia. Vicerrector de investigación y política 
científica.


Com. Valenciana. Universidad Jaume I. Vicerrector de investigación.
Galicia. Servicio Gallego de Salud-Complejo 


Hospit. Universitario de Santiago.
Secretario general.


cv
e:


 B
O


E
-A


-2
01


1-
44


71


Galicia (DOG de 9 de febrero), y por delegación de la firma del Sr. Rector del 24 de ( ) y p g
noviembre de 2006, el Profesor doctor don Joaquín Lado Abeal, director de la Red de q
Infraestructuras de Apoyo a la Investigación y al Desarrollo Tecnológico de la Universidad p y
de Santiago de Compostela.


Galicia. Servicio Gallego de Salud-Complejo g p
Hospit. Universitario de Santiago.


Secretario general.


cs
v:


 9
53


82
31


83
20


94
23


04
56


47
97







BOLETÍN OFICIAL DEL ESTADO
Núm. 59 Jueves 10 de marzo de 2011 Sec. III.   Pág. 27372


Com. Autónoma Centro/Institución Representante legal


Galicia. Facultad de Medicina de Santiago. Vicerrector de investigación.
Madrid. Servicio Madrileño de Salud-Hospital 


del Niño Jesús.
Director general.


Madrid. Servicio Madrileño de Salud-Hospital 
Ramón y Cajal.


Director general.


Anexo II


Descriptores CIBER del Área temática de Fisiopatología de la Obesidad y Nutrición


La obesidad representa uno de los mayores problemas médico-sanitarios de las 
sociedades occidentales y su prevalencia sigue una marcada curva ascendente en las 
últimas décadas. Los estudios epidemiológicos coinciden en señalar que constituye un 
claro factor de riesgo para diversas enfermedades como la diabetes, la hipertensión y las 
enfermedades cardiovasculares. La gran mayoría de los datos disponibles apoyan la 
interpretación de que la obesidad humana es, en la mayor parte de los casos, consecuencia 
de diversas interacciones entre factores genéticos y ambientales, es decir, constituye un 
problema multifactorial, no explicable en general en base a una única causa identificable.


Aparte de los factores genéticos, los factores culturales y ambientales relacionados 
con la alimentación son muy relevantes en el desarrollo de la obesidad. De hecho, se está 
observando actualmente una cambio en el patrón de alimentación tradicional en nuestro 
país que está cambiando de una dieta mediterránea, con un reconocido efecto beneficioso 
en prevención de patología cardiovascular, a una dieta con una mayor ingesta de grasas 
animales, lo que está produciendo incremento, a edades cada vez mas tempranas de los 
niveles de colesterol y de riesgo cardiovascular. Otro de los factores que condicionan la 
aparición de obesidad son los hábitos de vida incluyendo el ejercicio físico. A pesar de los 
importantes avances realizados durante los últimos anos, sigue sin comprenderse de 
modo completo la fisiopatología de la obesidad y no se dispone de tratamientos eficaces 
fáciles de asumir por los pacientes.


En consecuencia el CIBER de Fisiopatología de la Obesidad y la Nutrición desarrollará 
actividades de investigación (básica, clínica, epidemiológica y en servicios de salud) y de 
desarrollo tecnológico, relacionadas con los siguientes apartados:


a) Obesidad nutrición y ejercicio físico.
b) Genética de la obesidad.
c) Factores reguladores de la homeostasis del peso corporal. Señalización intracelular 


en la obesidad.
d) Dieta mediterránea y prevención de alteraciones metabólicas. Factores 


fisiopatológicos de la nutrición. Epidemiología de la obesidad.
e) Obesidad infantil e influencia del género en la obesidad.


Estatutos del Consorcio Centro de Investigación Biomédica del Área de Fisiopatología 
de la Obesidad y Nutrición


CAPÍTULO I


Constitución y fines


Artículo 1. Naturaleza, denominación y domicilio.


1. Al amparo de lo previsto en el artículo 6 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, 
de Régimen Jurídico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo 
Común, y conforme al Convenio suscrito con fecha de 28 de noviembre de 2006, adjunto 
a los presentes Estatutos como anexo 1, se constituye un Consorcio con personalidad 
jurídica, patrimonio propio y capacidad de obrar, para el cumplimiento de sus fines, que 


cv
e:


 B
O


E
-A


-2
01


1-
44


71


Galicia. Facultad de Medicina de Santiago. Vicerrector de investigación.


Obesidad nutrición y ejercicio físico.
Genética de la obesidad.


y j
)


c) Factores reguladores de la homeostasis d
en la obesidad.


)


d) Dieta mediterránea y prevención de alteraciones metabólicas. Factores) y p
fisiopatológicos de la nutrición. Epidemiología de la obesidad.p


e)
g p g


Obesidad infantil e influencia del género en la obesidad.


cs
v:


 9
53


82
31


83
20


94
23


04
56


47
97







BOLETÍN OFICIAL DEL ESTADO
Núm. 59 Jueves 10 de marzo de 2011 Sec. III.   Pág. 27373


tiene por objeto promover y colaborar en la investigación científica, desarrollo del 
conocimiento y transferencia del mismo hacia la sociedad.


2. El Consorcio se denominará CIBER del área de Fisiopatología de la Obesidad y 
Nutrición.


3.  Para el inicio de la actividad el Consorcio tendrá su domicilio social en la sede del 
Instituto de Salud Carlos III, calle Sinesio Delgado, 6, Madrid, donde se residencia el 
Presidente del Consejo Rector. No obstante el citado domicilio social podrá ser modificado 
por acuerdo del Consejo Rector, aplicándose la legislación de Patrimonio del Estado o la 
que resulte de aplicación.


4. El Consorcio estará sometido al derecho público y se regirá por el Texto Refundido 
de la Ley de Contratos de las Administraciones Públicas en materia de contratación 
administrativa y por la normativa aplicable del sector público que resulte de aplicación en 
materia patrimonial, por el Acuerdo constitutivo, por los Estatutos que, si procede, acuerde 
el Consejo Rector y por las disposiciones legales de carácter general que le sean de 
aplicación. Serán de aplicación supletoria las disposiciones generales de la Administración 
General del Estado.


Artículo 2. Fines del Consorcio.


1. El fin fundamental del CIBER es la promoción y protección de la salud por medio 
del fomento tanto de carácter básico como orientada a los aspectos clínicos y traslacionales 
en el ámbito del área de Epidemiología y Salud Pública.


2. Son finalidades especificas del Consorcio:


a) La investigación y el desarrollo relativos al área de investigación CIBER.
b) Contribuir a la resolución de los problemas de asistencia sanitaria relacionados 


con dicho área.
c) Promover la participación de los grupos de investigación en actividades de 


investigación de carácter nacionales y especialmente de las incluidas en los Programas 
Marco europeos de I+D+I.


d) Promover la transferencia de los resultados de los procesos de investigación hacia 
la sociedad y en especial al sector productivo.


e) Promover la divulgación y la participación en actividades docentes.


3. El Consejo Rector podrá extender los fines del Consorcio a otros directamente 
relacionados con el objetivo fundamental de la entidad y que no contradigan los Estatutos 
del Consorcio.


Artículo 3. Vigencia.


El Consorcio empezará a realizar sus funciones el día de su constitución y tendrá una 
duración indefinida hasta que sobrevengan las circunstancias previstas para la extinción 
en el artículo 41 de estos Estatutos.


CAPÍTULO II


Órganos Rectores


Artículo 4. Órganos de Gobierno y Administración.


El gobierno y administración del consorcio correrá a cargo de los siguientes órganos:


El Consejo Rector.
La Comisión Permanente.
El Consejo Científico.
El Director Científico.
El Comité de Dirección.
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Artículo 5. El Consejo Rector.


1. El Consejo Rector estará formado por tres representantes del Instituto de Salud 
Carlos III y un representante por cada una de las instituciones consorciadas, conforme al 
convenio suscrito con fecha 28 de noviembre de 2006,adjunto a los presentes Estatutos 
como anexo 1, designado por las mismas. En los casos de ausencia o de enfermedad, y 
en general, cuando concurra una causa justificada, los miembros del Consejo Rector serán 
sustituidos por las personas en quienes deleguen expresamente su representación.


2. El presidente del Consejo Rector será el Subdirector General de Redes y Centros 
de Investigación Cooperativa del Instituto de Salud Carlos III. El Consejo Rector designará 
un vicepresidente.


3. El Gerente del Consorcio será el Secretario del Consejo Rector. Certificará, con el 
visto bueno del Presidente, el contenido de las actas, documentación acuerdos del Consejo 
Rector, correspondiéndole la representación del Consorcio CIBER ante fedatario público, 
a efectos de protocolizar los acuerdos o certificaciones de actas. Custodiará la 
documentación interna del Consorcio.


4. Los miembros del Consejo Rector entrarán a ejercer sus funciones después de 
haber aceptado expresamente el cargo. El secretario del Consejo Rector certificará esta 
aceptación.


5. Los miembros del Consejo Rector ejercerán su cargo gratuitamente sin perjuicio 
del derecho a ser reembolsados de los gastos debidamente justificados que el cargo les 
ocasione en el ejercicio de su función.


6. Los miembros del Consejo Rector que ostenten esta condición por razón de su 
cargo, cesarán cuando cesen en el cargo por el que están vinculados al Consorcio.


7. Asimismo se incorporarán al CIBER y, en consecuencia al Consejo Rector, en las 
mismas condiciones que las demás, las Instituciones a las que pertenezcan los grupos de 
investigación que resulten seleccionados en las sucesivas convocatorias efectuadas al 
efecto por el Instituto de Salud Carlos III.


8. Los acuerdos del Consejo Rector se adoptarán por el sistema de voto ponderado 
en función del número de grupos de cada institución que forme parte del CIBER. El Instituto 
de Salud Carlos III ostentará el 20% de los votos totales de la Junta.


9. Formarán parte del Consejo Rector, con voz pero sin voto, el Director Científico y 
el Gerente del CIBER.


Artículo 6. Funciones del Consejo Rector.


6.1 Son funciones del Consejo Rector las siguientes:


a) Designar y nombrar a los miembros del Consejo Científico, de la Comisión 
Permanente y al Director del CIBER.


b) Aprobar el presupuesto y las cuentas anuales del Consorcio.
c) Designar al auditor externo que realice la auditoría de las cuentas anuales según 


lo dispuesto en el artículo 38 de estos Estatutos.
d) Proponer la disolución del Consorcio.
e) Aprobar la reforma de los Estatutos del Consorcio.
f)  Administrar y disponer de los bienes del Consorcio con las facultades que en 


derecho le correspondan.
g) Designar y aprobar las condiciones de los contratos que procedan con el personal 


directivo, científico técnico y de gestión.
h) Aprobar los convenios que se consideren de interés para el mejor logro de los 


fines del CIBER y que supongan un compromiso de gasto para el mismo.
i)  Aprobar anualmente la política de personal y el régimen retributivo, incluyendo el 


personal en formación a cuyos efectos y cuando proceda se tendrán en cuenta las 
limitaciones que se fijen para el personal al servicio de las Administraciones Públicas.


j)  Resolver la separación de grupos de investigación en los supuestos recogidos en 
los apartados c) y d) del artículo 30 de los Estatutos.
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k) Resolver los procedimientos de separación temporal o definitiva del CIBER 
establecidos en el artículo 31 de estos Estatutos.


l)  Autorizar la cesión de la representación legal del grupo de investigación, y en este 
caso y si procede de la titularidad como miembro consorciado del CIBER, en los supuestos 
de cesión regulados en el artículo 40 de estos Estatutos.


m)   Aprobar la política científica del Consorcio según las directrices establecidas por 
las entidades consorciadas y asociadas.


n) Evaluar periódicamente la actividad del Consorcio.
o) Aprobar el Plan Plurianual de Actuación cada cuatro años o cuando se inicie una 


Iniciativa Sectorial en Investigación Biomédica y ciencias de la Salud.
p) Aprobar la Memoria anual del Consorcio y su Plan Anual de Acción.
q) Ostentar la representación del Consorcio en toda clase de relaciones, actos y 


contratos y ante el Estado Español, estados extranjeros, comunidades autónomas, 
provincias, municipios, autoridades, centros y dependencias de la administración, 
Tribunales Nacionales e Internacionales o Tribunales Arbitrales, en el ejercicio de todos los 
derechos, acciones y procedimientos en los que sea parte el Consorcio.


r) Autorizar los contratos de obras, de servicios y suministros y cualesquiera otros 
que pudiera concertar para el cumplimiento de sus fines, siempre que la cuantía de los 
mismos sea igual o superior a 300.000,01 euros.


s) Ejercitar los procedimientos, acciones, excepciones de cualquier clase y ante 
cualquier jurisdicción que considere oportunas, así como los recursos y reclamaciones de 
cualquier índole que convengan a la mejor defensa de los derechos e intereses del 
Consorcio.


t)  Conferir apoderamientos o delegar sus funciones.
u) Aprobar la creación de áreas científicas y cambios de adscripción de área.
v) Aprobar la suscripción de Convenios de Vinculación.
w) Con carácter residual, cualquier otra función no asignada expresamente a otro 


órgano y aquellas otras funciones que por Ley, por estar dispuesto en estos Estatutos o 
por desarrollo de los mismos se determinen.


6.2 El ejercicio de las facultades atribuidas al Consejo Rector, actos o resoluciones, 
ante terceros y ante todos los ámbitos y niveles de la Administración, incluido el judicial, 
ejerciendo de modo suficiente la representación de la entidad se realizarán en representación 
del mismo por el Presidente del Consejo Rector.


Artículo 7. La Comisión Permanente.


1. Existirá una Comisión Permanente que estará compuesta por el Presidente del 
Consejo Rector, o persona en quien delegue, el Director Científico del Consorcio, el 
Gerente del mismo que actuará como secretario y cuatro vocales representando a las 
instituciones consorciadas. En cualquier caso se admitirá la delegación de representaciones 
en otro miembro de la misma Institución consorciada.


2. La Comisión Permanente y el Comité de Dirección se reunirán cuando sean 
convocados por el Director Científico, o así lo pida una tercera parte de sus miembros. Los 
requisitos de convocatoria, quórum y adopción de acuerdos serán los mismos establecidos 
para el Consejo Rector.


Artículo 8. Funciones de la Comisión Permanente.


Por delegación del Consejo Rector, la Comisión Permanente ejercerá las siguientes 
funciones:


a) Evaluar la ejecución y la operatividad de las actividades del Consorcio.
b) Revisar y conformar los Presupuestos, las Cuentas y otros informes preceptivos 


para su presentación y aprobación por el Consejo Rector.
c) Aquellas tareas que le delegue el Consejo Rector.
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Artículo 9. El Consejo Científico.


1. El Consejo Científico, presidido por uno de sus miembros y elegido por los mismos, 
es el órgano de asesoramiento científico del Consorcio.


2. Su nombramiento está reservado al Consejo Rector y formarán parte de él 
personalidades relevantes en el ámbito de ciencias de la salud que se hayan distinguido 
por su trayectoria profesional o científica afín a los objetivos del Consorcio.


3. El Director Científico del CIBER podrá participar en el mismo a solicitud del Consejo 
Científico, con voz pero sin voto.


4. Los miembros del Consejo Científico ejercerán su cargo gratuitamente sin perjuicio 
del derecho a ser reembolsados de los gastos debidamente justificados que el cargo les 
ocasione en el ejercicio de su función.


Artículo 10. Funciones del Consejo Científico.


1. El Consejo Científico informará y asesorará al Consejo Rector sobre la evaluación 
y características de la investigación científica y técnica en el ámbito nacional e internacional, 
y sobre sus posibles repercusiones sobre el funcionamiento del CIBER.


2. Asimismo, son funciones del Consejo Científico:


a) El examen e informe de las Memorias Anuales y de los Planes anuales de Acción.
b) Determinar las directrices de política científica y los aspectos científicos de la 


política de relaciones institucionales a seguir por el CIBER.
c) Informar sobre la creación de áreas científicas.
d) Informar sobre los cambios de adscripción de áreas científicas.
e) Informar sobre la separación de grupos de investigación en los supuestos recogidos 


en los apartados c) y d) del artículo 30 de los Estatutos.
f)  Informar las propuestas de Convenios de Asociación.
g) La emisión de dictámenes a petición del Consejo Rector o de la Comisión 


Permanente.
h) En general el asesoramiento científico del CIBER.


Artículo 11. Evaluación.


1. La actividad investigadora del CIBER, tanto a nivel global en términos de relevancia 
internacional de la actividad que realiza como a nivel de la productividad científica de los 
grupos que integran el CIBER será realizada por el Consejo Científico integrado por 
personas relevantes, a nivel internacional, en el área objeto de actuación en el CIBER.


2. Dicha evaluación se basará fundamentalmente en las memorias anuales 
presentadas por los grupos de investigación. En caso necesario, el Consejo Científico 
realizará una visita a los diversos grupos que integran el CIBER para obtener información 
in situ sobre su actividad científica.


3. El Consejo Científico valorará, como parte de la evaluación, el grado de cumplimiento 
de los objetivos recogidos en el Acuerdo Específico de Financiación por Objetivos y 
determinará el grado de cumplimiento de los mismos por el CIBER en general y por los 
diversos grupos en particular.


Artículo 12. El Director Científico del CIBER.


1. El Director Científico del CIBER será un científico de reconocido prestigio en el 
área de investigación del CIBER, con experiencia en la realización y gestión de proyectos 
de investigación.


2. Será nombrado por el Consejo Rector y le corresponderán las siguientes funciones:


a) Hacer efectivas las indicaciones que dicte el Consejo Rector y, en su caso, la 
Comisión Permanente.


b) Formular las Cuentas anuales ante el Consejo Rector.
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c) Velar por la administración del patrimonio y de los bienes del CIBER, cuidando que 
se haga de ellos un buen aprovechamiento.


d) Ostentar la jefatura de personal.
e) Nombrar, previo informe del Claustro de Área, a los Coordinadores del Área de 


investigación y Coordinador de docencia.
f) Celebrar cuantos actos y contratos sean necesarios para la ejecución del 


presupuesto del Centro, siempre que la cuantía de los mismos sea igual o superior a 
150.000,01 euros, con autorización previa del Consejo Rector cuando su cuantía exceda 
de 300.000,00 euros.


g) Aprobar cuantos contratos y Convenios sean necesarios para la obtención de 
ingresos o la realización de proyectos científicos, así como la formalización de todo tipo de 
contratos o convenios, si bien en aquellos casos en que tengan carácter institucional y 
comprometan gastos a cargo del presupuesto del Consorcio, se estará a lo dispuesto en 
el apartado 6.1.h. de los Estatutos.


h) Ordenar los pagos e invertir los excedentes de tesorería siguiendo el Código de 
Conducta de las Entidades sin ánimo de lucro para la realización de inversiones temporales 
en el ámbito del Mercado de Valores aprobado por la Comisión Nacional del Mercado de 
Valores.


i) Sin perjuicio de la representación que corresponde al Consejo Rector y a su 
Presidente, representará al CIBER ante el ISCIII para la firma del Acuerdo Económico y 
Financiero (AEFO).


j) Convocar al Comité de Dirección y ejecutar los acuerdos de éste.


Artículo 13. El Comité de Dirección.


El Comité de Dirección será el órgano responsable de realizar las tareas de dirección 
del CIBER, estará presidido por el Director Científico del CIBER y estará integrado por los 
coordinadores de las áreas de investigación, el coordinador de Docencia y el Gerente.


Artículo 14. Funciones del Comité de Dirección.


1. Corresponden al Comité de Dirección las siguientes funciones:


a) Elaborar, teniendo en cuenta las sugerencias del Comité Científico, y de los 
Claustros de Área, el Plan Plurianual de Actuación y el Plan Anual de Acción del CIBER.


b) Distribuir los recursos existentes entre las diversas áreas de investigación 
existentes en el CIBER conforme a los criterios establecidos por el Consejo Rector.


c) Proponer, previo informe del Consejo Científico la creación, modificación o 
supresión de las áreas de investigación.


d) Aprobar, previo informe del Consejo Científico las propuestas de cambio de área 
por parte de los científicos integrantes de un grupo o de grupos científicos integrantes del 
CIBER.


e) Informar sobre la separación de grupos de investigación en los supuestos recogidos 
en los apartados c) y d) del artículo 30 de los Estatutos.


f)  Proponer al Consejo Rector los Convenios de Vinculación al CIBER de grupos e 
instituciones.


g) Proponer los criterios generales de política de personal y de personal en 
formación.


Artículo 15. Adopción de acuerdos y funcionamiento de los órganos colegiados.


1. El Consejo Rector celebrará anualmente dos reuniones ordinarias, sin perjuicio de 
las reuniones extraordinarias que se convoquen. La convocatoria de la reunión deberá 
hacerse con antelación mínima de quince días naturales a la fecha fijada para su 
celebración. Para la válida constitución del órgano, a efectos de celebración de sesiones, 
deliberaciones y toma de acuerdos, se requerirá la presencia del Presidente y del Secretario 
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o, en su caso, de quienes les sustituyan, y la de, al menos, la mitad mas uno de los 
miembros del Consejo Rector o persona en quien deleguen.


2. Con carácter general y salvo lo que se señala a continuación, los acuerdos serán 
válidos cuando hayan sido adoptados por la mayoría de los miembros presentes en la 
reunión.


No obstante, será necesaria mayoría cualificada de dos tercios de los miembros 
presentes para los siguientes acuerdos:


a) Acuerdos de Asociación con otras instituciones.
b) Reforma o modificación de los estatutos del Consorcio.
c) Propuesta de nombramiento de Director Científico.
d) Propuesta de disolución del consorcio.


Sin perjuicio de lo anterior, en ambos casos, el de mayoría simple y el de mayoría 
cualificada, resultará de aplicación en la toma de acuerdos el sistema de voto establecido 
en el artículo 5.8 de estos Estatutos.


3. El Consejo Rector se reunirá en sesión extraordinaria cuando lo convoque el 
Presidente o así lo pida una tercera parte de sus miembros.


4. Las convocatorias para las reuniones de los órganos colegiados irán acompañadas 
preceptivamente del orden del día, no pudiendo ser objeto de acuerdo ningún asunto que 
no figure incluido en el mismo, salvo que estén presentes, o representados, todos los 
miembros del órgano colegiado y sea declarado de urgencia el asunto y su inclusión en el 
orden del día por el voto favorable de la mayoría.


5. El Orden del Día se fijará por el Presidente del órgano teniendo en cuenta las 
propuestas recibidas de los demás miembros pertenecientes al mismo con anterioridad a 
la convocatoria de la reunión.


6. De cada sesión que se celebre el secretario levantará acta en la que se expresarán 
los asistentes, el orden del día de la convocatoria y, en su caso, los puntos adicionados, 
los acuerdos y cómo se adoptaron, junto con una relación sucinta de los debates, si los 
hubiere. Las actas podrán aprobarse al término de la reunión, en otra posterior, o también 
mediante comunicaciones individuales a cada asistente, en cuyo caso deberá darse cuenta 
en la siguiente reunión de cómo se aprobó.


7. Serán de aplicación supletoria las normas de funcionamiento recogidas en el capítulo 
II, del Título II, artículos 22 a 27, de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Jurídico 
de las Administraciones Públicas y Procedimiento Administrativo Común.


CAPÍTULO III


Órganos de funcionamiento


Artículo 16. El Gerente.


1. El Gerente, que será nombrado por el Consejo Rector, tendrá a su cargo las 
siguientes funciones:


a) Administrar el Presupuesto del CIBER.
b) Garantizar el funcionamiento de los Servicios generales prestados directamente 


por el mismo.
c) Preparar el anteproyecto de presupuesto, la memoria económica, el balance e 


inventario, y elaborar materialmente las cuentas anuales.
d) Llevar el control económico de los proyectos y actividades del Centro.
e) Organizar la actividad y dirigir la administración del Consorcio y elaborar los 


informes económicos y financieros del mismo.
f) Celebrar cuantos actos y contratos de obras, servicios y suministros sean necesarios 


para la gestión ordinaria del mismo, en ejecución del presupuesto anual aprobado por el 
Patronato, con excepción de aquellos contratos cuya cuantía sea superior a 150.000 
euros.
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g) Ejecutar la política de personal decidida por los órganos competentes del Consorcio 
y formalizar los contratos que de la misma se deriven.


h) El Gerente del Consorcio ejercerá de Secretario de sus órganos colegiados.
i)   Mantener permanentemente actualizado un listado de los grupos y personal 


pertenecientes a los mismos que conforman el CIBER.
j)  Cualquier otra función que el Consejo Rector o la Comisión Permanente le delegue 


o el Director Científico le asigne.


Artículo 17. Las áreas de investigación.


1. Las áreas de investigación son las agrupaciones científicas homogéneas basadas 
en objetivos comunes de los grupos de investigación que integran los CIBER.


2. Con carácter general, cada área estará constituida por, al menos, cinco grupos de 
investigación que deben estar adscritos a dicho área por un mínimo de tres años.


3. Cada área de investigación dispondrá de un coordinador nombrado por el Director 
Científico oído el Claustro del Área, entre los Doctores Jefes de Grupo pertenecientes a 
dicho área. La duración del mandato de los Coordinadores de área será de cuatro años.


Artículo 18. Funciones de los coordinadores de área.


Además de las funciones de representación del área, los coordinadores ejercerán las 
siguientes funciones:


a) Coordinar las tareas de cada área así como los programas y actividades que 
desplieguen los grupos de investigación que la integren, y hacer reuniones periódicas con 
los Jefes de Grupo.


b) Presentar el programa del área que ha de formar parte del Plan Anual de Acción y 
del Plan Plurianual de Actuación del CIBER y que se someterá a la aprobación del Consejo 
Rector.


c) Ser el cauce de relación entre los órganos de dirección del CIBER y los grupos de 
investigación.


d) Realizar el seguimiento técnico científico de la labor del área y responsabilizarse 
del cumplimiento del Programa de trabajo de la misma.


Artículo 19. Los grupos de investigación y los investigadores.


1. Los grupos de investigación son las unidades básicas de estructuración de la 
investigación del CIBER y están formados por investigadores, técnicos de apoyo a la 
investigación y personal en formación.


2. Cada investigador estará adscrito a uno de los grupos de investigación reconocidos 
en cada área.


3. Los grupos de investigación estarán representados en el área por el Jefe de Grupo. 
Los investigadores del CIBER estarán representados en el Comité de Dirección por los 
Coordinadores de área respectivos.


Artículo 20. El Claustro de Área.


1. En cada Área existirá un Claustro Científico presidido por el Coordinador y del que 
formará parte el personal científico investigador adscrito a la misma.


2. El Claustro Científico será el foro de deliberación de los asuntos científicos del 
Área, y de su proyección en las actividades científico técnicas.


3. En particular será de su competencia:


a) Emitir informe sobre el/los candidato/s a Coordinador de Área. Dicho informe 
considerará, especialmente las cualidades científicas, la capacidad de dirección y la 
experiencia del/los candidatos.
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b) Proponer a la Comisión de Dirección, a través del Coordinador, para su estudio o 
aprobación, cuantas medidas estime convenientes para el mejor desarrollo de las 
actividades científicas, y especialmente del Plan Plurianual de Actuación


Artículo 21. Titularidad de la investigación y publicaciones.


1. La presentación por parte de los investigadores y grupos de investigación 
pertenecientes al CIBER a convocatorias publicas para la realización de proyectos de 
I+D+I que podrá realizarse a través del CIBER estará restringida a las líneas de investigación 
objetivo del mismo. La tramitación del proyecto se someterá a las normas de la entidad 
que lo presente.


Cuando los miembros del CIBER se presenten de manera independiente, deberá 
tenerse presente la regulación de la financiación de estos proyectos y la del propio CIBER, 
a fin de no incumplir el régimen aplicable a las ayudas o financiación recibida en ambos 
casos, en estos casos debe garantizarse la no exigencia de responsabilidades al CIBER.


2. La titularidad de la investigación y de las actividades que se realicen en el CIBER 
será compartida entre el CIBER y las entidades consorciadas, sin perjuicio de los pactos 
que se establezcan y del compromiso de mencionar, en cualquier caso, a los investigadores 
que la hayan hecho posible.


3. Todas las publicaciones de información relativa a las actividades llevadas a cabo 
en el CIBER han de mencionarlo expresamente, además de hacer constar los investigadores 
y el centro al que pertenecen.


Artículo 22. Gestión económico-financiera de proyectos financiados por fondos externos 
competitivos.


La gestión económica y financiera de aquellos proyectos, financiados por fondos 
externos competitivos, que se desarrollen de manera conjunta, recaerá bien en el CIBER, 
bien en alguna de las instituciones de pertenencia, de acuerdo a los criterios establecidos 
en el artículo anterior. Las entidades decidirán con anterioridad a la presentación del 
proyecto y de común acuerdo, las obligaciones de las partes, la asignación de los recursos 
económicos y el procedimiento d e gestión económica de dichos proyectos, así como la 
adscripción y/o propiedad del material inventariable que se pudiera adquirir en el marco 
del citado proyecto.


Artículo 23. Servicios científico-técnicos y de apoyo a la investigación.


a) El Comité de Dirección dictará las normas de funcionamiento de los servicios 
propios del CIBER. Asimismo promoverá la adopción de acuerdos con las instituciones 
consorciadas que acogen a los grupos de investigación pertenecientes al CIBER. Estos 
acuerdos regularán el régimen de utilización de los servicios técnicos o científicos de la 
institución de acogida y establecerán las compensaciones económicas adecuadas que 
cubrirán tanto los costes directos como los indirectos que el acogimiento de estos grupos 
ocasione.


b) También formarán parte de los servicios del CIBER los recursos técnicos y 
humanos destinados a las actividades de apoyo técnico especifico de la investigación 
constituidos por el mismo CIBER


Artículo 24. Acuerdos con las entidades.


Al objeto de conseguir un mejor desarrollo del Programa científico, el CIBER promoverá 
la adopción de acuerdos con las instituciones consorciadas en que se enclavan físicamente 
los grupos de investigación.
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CAPÍTULO IV


Relaciones Institucionales


Artículo 25. Convenios de Vinculación.


1. El CIBER, a propuesta del Director Científico, podrá vincular, mediante Convenio 
especifico de Vinculación, a sus Unidades de investigación con otros grupos de investigación 
no incluidos en la definición de Agente de Cooperación Pública estable de la convocatoria 
de los CIBER, para integrarse en los mismos, previo informe del Consejo Científico. Dichos 
Convenios de Vinculación no podrán suponer financiación por parte del CIBER a los 
citados grupos sino que tendrán un alcance exclusivamente científico y no financiero.


2. La competencia para la suscripción de Convenios de Vinculación recaerá siempre 
en el Consejo Rector.


CAPÍTULO V


Régimen de Personal


Artículo 26. Personal.


1. El personal del Consorcio podrá estar formado por los grupos de investigación 
adscritos al mismo y por el personal científico, técnico, de gestión y en formación propio 
del Consorcio.


2. Con carácter adicional podrá participar en los objetivos del consorcio personal 
científico perteneciente a entidades o instituciones que se hayan vinculado a él.


3. La selección del personal en formación se realizará con respeto a los principios de 
publicidad, concurrencia y objetividad.


Artículo 27. Selección de personal propio.


1. El Consorcio podrá contratar personal al que se refiere el artículo anterior en 
régimen laboral para la consecución de sus fines mediante procedimientos objetivos que 
respeten los principios de publicidad, igualdad, mérito y capacidad, dentro de la 
programación establecida y con arreglo a la política de personal y el régimen retributivo 
aprobado anualmente por el Consejo Rector.


2. Como principio general, la contratación de personal en el Consorcio se realizará 
con respeto a los principios generales reguladores de la política de personal en la 
Administración General del Estado. En ningún caso el personal contratado por el Consorcio 
se entenderá personal al servicio de los entes consorciados.


Artículo 28. Personal adscrito.


1. El personal de las instituciones consorciadas que se adscriba al CIBER mantendrá 
sus derechos y deberes, establecidos en la normativa que le sea de aplicación, y 
permanecerá en la situación administrativa y laboral que tuviera en su institución de 
origen.


2. Las tareas desarrolladas en el CIBER por personal adscrito tendrán a todos los 
efectos la consideración de actividad propia en cada una de sus instituciones de origen.


3. El personal del CIBER procedente de las instituciones consorciadas dependerá 
funcionalmente del Consorcio en los términos y condiciones que figuran en el Anexo I Bis 
de su Convenio, con respecto a los trabajos de investigación y desarrollo correspondientes 
a las líneas de investigación del CIBER coherentes con su objetivo fundacional, manteniendo 
su dependencia orgánica de sus organismos de origen, estando por lo que respecta a la 
presentación de proyectos y titularidad de artículos a cuanto se regula en el artículo 21 de 
estos Estatutos.
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Artículo 29. Incorporación de nuevos grupos.


La incorporación de nuevos grupos de investigación al CIBER se realizará mediante 
convocatorias publicas anuales que observen los principios de concurrencia competitiva, 
excepto en el caso de los Grupos Vinculados a que se refiere el artículo 25 de estos 
Estatutos Dichas convocatorias serán realizadas por el Instituto de Salud Carlos III.


Artículo 30. Separación de grupos.


1. Un grupo de investigación puede dejar de pertenecer al CIBER en los supuestos 
siguientes:


a) Por decisión propia, lo que conlleva que la entidad a la que pertenece deja de formar 
parte del consorcio si dicho grupo es el único de la entidad que participa en el CIBER. En otro 
caso disminuirá la ponderación de su voto en las decisiones del Consejo Rector.


b) Por denuncia del acuerdo de Consorcio por la Entidad a la que pertenece
c) Por un cambio de línea de investigación que se desvincule de las líneas de 


actuación del CIBER.
d) Por falta de productividad científica apreciada como consecuencia del proceso de 


evaluación establecido en el artículo 11 de los Estatutos.


2. En los supuestos c) y d) del apartado anterior, tras el informe del Consejo Científico 
y del Comité de Dirección, y previa audiencia del Jefe de Grupo, el Director Científico 
deberá elevar la propuesta de separación del grupo del CIBER al Consejo Rector, que 
será el competente para adoptar la decisión que proceda.


Artículo 31. Régimen de separación temporal o definitiva del CIBER.


1. Con independencia de las consecuencias que se deriven para el personal del 
CIBER por aplicación de la legislación laboral, ante reiterados incumplimientos de los 
investigadores o de los grupos adscritos o vinculados de actividades que contravengan el 
Acuerdo de Consorcio, los Estatutos o el eventual reglamento de Régimen Interno, podrá 
iniciarse un expediente de información del cual puede resultar la separación temporal o 
definitiva del CIBER.


2. El Comité de Dirección evaluará las propuestas de inicio de expediente informativo 
que le sean formuladas por el propio Director Científico o los Coordinadores que lo conforman, 
y, en su caso, decidirá el nombramiento de un instructor no perteneciente al área o línea de 
quien sea objeto de expediente. El instructor dispondrá de un plazo de treinta días para 
elaborar el informe recabando información sobre las circunstancias concurrentes que, en 
cualquier caso habrá de incluir un trámite de audiencia al interesado.


3. Recibido el informe, el Comité de Dirección dispondrá de un plazo de treinta días 
para elevar los antecedentes y una propuesta de decisión al Consejo Rector para que 
adopte la decisión que proceda en un plazo no superior a seis meses.


CAPÍTULO VI


Régimen económico y financiero


Artículo 32. Patrimonio.


1. El Consorcio, por ser entidad con personalidad jurídica propia, será titular del 
patrimonio que se incorpora al mismo con ese carácter y usufructuario de los bienes que 
le sean cedidos por las entidades consorciadas.


2. El Patrimonio del Consorcio puede estar constituido por toda clase de bienes o 
derechos susceptibles de valoración económica, sin más limitaciones que las establecidas 
en las leyes.


3. Podrán aportarse al Consorcio bienes y derechos en régimen de cesión de uso, 
sin que ello implique transmisión de dominio, de acuerdo con la normativa que, en cada 
caso, sea aplicable.
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4. El Patrimonio quedará reflejado en el inventario que se revisará y aprobará 
anualmente por el Consejo Rector. Los bienes susceptibles de inscripción se inscribirán en 
los registros correspondientes. Los fondos públicos y valores mercantiles deberán estar 
depositados en un establecimiento financiero.


5. El Consorcio podrá adquirir, poseer, administrar y enajenar sus bienes con sujeción 
a las normas que resulten aplicables al sector público.


6. No tendrá la consideración de patrimonio del consorcio los bienes que puedan 
aportar las entidades consorciadas o asociadas si no ha sido transmitida su propiedad.


Artículo 33. Adquisición de bienes.


1. En el caso de que sea necesaria la adquisición de bienes inmuebles por parte del 
Consorcio esta se ajustará a la legislación aplicable al sector público en materia de 
Patrimonio.


2. En todo caso, y en relación a la adquisición de bienes con cargo a las subvenciones 
recibidas, deberán tenerse en cuenta las previsiones de los artículos 31.3 y 31.4 de la Ley 
General de Subvenciones, de 17 de noviembre de 2003, en relación al régimen de 
adquisición y uso de bienes.


Artículo 34. Medios económicos.


Los medios económicos para el logro de los fines del Consorcio estarán compuestos 
por:


a) Ingresos de derecho privado.
b) Subvenciones u otras aportaciones de derecho publico.
c) Cualesquiera otro ingreso o contraprestación que autorice la legislación vigente.
d) Las aportaciones de las entidades consorciadas.
e) Las aportaciones que puedan obtenerse como consecuencia de trabajos de 


investigación, asistencia técnica o asesoramiento que realice.


Artículo 35. Presupuesto y Plan de Acción.


1. El Consejo Rector aprobará, en los últimos tres meses de cada ejercicio, un Plan 
de Acción, en el que quedarán reflejados los objetivos y las actividades que se prevea 
desarrollar en el ejercicio siguiente. El Consejo Rector no podrá delegar esta función en 
otros órganos del Consorcio.


2. El Plan de Acción contendrá información identificativa de cada una de las 
actividades propias y de las actividades mercantiles, de los gastos estimados para cada 
una de ellas y de los ingresos y otros recursos previstos, así como cualquier otro indicador 
que permita comprobar en la memoria el grado de realización de cada actividad o el grado 
de cumplimiento de los objetivos.


3. El Secretario del Consejo Rector expedirá certificación, con el visto bueno del 
Presidente, del acuerdo aprobatorio del Plan de Acción y de la relación de los miembros 
del Consejo Rector asistentes a la sesión.


4. El Secretario del Consejo Rector será responsable de la custodia del documento 
que recoja el Plan de Acción y de la certificación mencionada en el apartado anterior.


Artículo 36. Libros de contabilidad.


El Consorcio llevará necesariamente un libro diario y un libro de inventarios y cuentas 
anuales, así como aquellos que el Consejo Rector considere convenientes para el buen 
orden y desarrollo de sus actividades y para el adecuado control de sus actividades.


Artículo 37. Cuentas anuales.


1. Las cuentas anuales comprenden el balance, la cuenta de resultados y la memoria. 
Se formularán al cierre del ejercicio, de conformidad con los criterios establecidos en las 
normas de adaptación del Plan General de Contabilidad a las entidades sin fines lucrativos, cv
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y se expresarán los valores en euros. Las cuentas serán sometidas a auditoría externa, y 
habrán de formularse dentro de los tres meses siguientes al cierre del ejercicio. El ejercicio 
económico coincidirá con el año natural, salvo que en los estatutos se establezca un 
período anual diferente.


2. Las cuentas anuales serán aprobadas por el Consejo Rector en el plazo máximo 
de seis meses desde el cierre del ejercicio, sin que pueda delegar esta función en otros 
órganos del Consorcio.


3. Las cuentas aprobadas serán firmadas en todas sus hojas por el secretario del 
Consejo Rector, con el visto bueno del Presidente.


4. Las cuentas anuales y, el informe de auditoría se acompañarán de certificación del 
acuerdo aprobatorio del Consejo Rector en el que figure la aplicación del resultado, emitida 
por el secretario con el visto bueno del presidente, que acreditarán su identidad por 
cualquiera de los medios admitidos en derecho para presentar documentos ante los 
órganos administrativos. Los miembros del Consejo Rector que lo deseen podrán solicitar 
que conste en dicha certificación el sentido de su voto. También se acompañará la relación 
de asistentes a la reunión en la que fueron aprobadas, firmada por todos ellos.


5. El secretario del Consejo Rector será responsable de la custodia del documento 
que recoja las cuentas anuales y de la certificación mencionada en el apartado anterior.


6. En cuanto al Régimen Económico y Financiero del Consorcio se estará a lo 
dispuesto en la Ley 47/2003, General Presupuestaria, y sus normas de desarrollo, en 
cuanto sea de aplicación.


Artículo 38. Descripción de las actividades en la Memoria.


1. La descripción de las actividades en la Memoria identificará y cuantificará la 
actuación global del Consorcio, así como cada una de las actividades, Deberá contener la 
siguiente información:


a) Identificación de las actividades, con su denominación y ubicación física. Para 
cada una de las actividades identificadas, se especificarán:


Los recursos económicos empleados para su realización, con separación de las 
dotaciones a la amortización y a la provisión de los restantes gastos consignados en la 
cuenta de resultados. A su vez, se informará de las adquisiciones de inmovilizado realizadas 
en el ejercicio.


Los recursos humanos, agrupados por las siguientes categorías: personal adscrito y 
personal propio, distinguiendo en este último caso entre personal de plantilla y personal 
con contrato de servicios.


Los ingresos ordinarios obtenidos en el ejercicio.


b) Identificación de los convenios de colaboración suscritos con otras entidades; se 
dará una valoración monetaria a la corriente de bienes y servicios que se produce.


c) Recursos totales obtenidos en el ejercicio, así como su procedencia, distinguiendo 
entre rentas y otros ingresos derivados del patrimonio, de prestación de servicios, de 
subvenciones del sector público, de aportaciones privadas y de cualquier otro supuesto.


d) Deudas contraídas y cualquier otra obligación financiera asumida por el Consorcio.
e) Recursos totales empleados en el ejercicio.
f)   Grado de cumplimiento del Plan Anual de Acción, indicando las causas de las 


desviaciones.
g) Valor previsto y alcanzado de los indicadores de resultados previstos en el AEFO 


suscrito con el Instituto de Salud Carlos III.
2. Los ingresos y gastos mencionados en este artículo se determinarán conforme a 


los principios, reglas y criterios establecidos en las normas de adaptación del Plan General 
de Contabilidad a las entidades sin fines lucrativos.


3. Se incorporará a la Memoria un inventario detallado de los elementos patrimoniales 
que se elaborará con arreglo a lo dispuesto en las normas de adaptación del Plan General 
de Contabilidad a las entidades sin fines lucrativos vigentes en cada momento.
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Artículo 39. Auditoría externa.


Corresponde al Consejo Rector la designación de un auditor externo. El nombramiento 
se llevará a cabo antes de que finalice el ejercicio que se va a auditar, con sujeción a los 
períodos de contratación previstos en la Ley 19/1988, de 12 de julio, de Auditoría de 
Cuentas. No podrá revocarse a los auditores de cuentas antes de que finalice el período 
para el que fueron nombrados, a no ser que medie justa causa.


CAPÍTULO VII


Cesión, disolución y liquidación


Artículo 40. Cesión.


1. La cesión de la representación legal a la que se alude en el apartado siguiente de 
este artículo, solo resultara de aplicación cuando se aprecien razones de oportunidad o 
conveniencia que aconsejen la permanencia en el CIBER del grupo de investigación.


2. El Consejo Rector podrá autorizar la cesión de la representación legal del grupo 
de investigación y en este caso y si procede de la titularidad como miembro del consorcio 
CIBER, entre agentes de cooperación pública estable, conforme a la definición dada para 
los mismos en la resolución de la convocatoria de este CIBER.


3. La efectividad de esta autorización quedará condicionada a la aceptación por parte 
del ISCIII, como ente mayoritariamente financiador y proponente del CIBER.


4. Para proceder a la autorización será requisito indispensable que la entidad 
cesionaria cumpla con los requisitos establecidos en la resolución de la convocatoria de 
las acciones CIBER..


5. La solicitud de autorización de cesión deberá presentarse acompañada del 
documento en el que se formalice el acuerdo de cesión entre cedente y cesionario, así 
como de la documentación que acredite el cumplimiento de los requisitos señalados en el 
párrafo anterior.


Artículo 41. Disolución.


1. El Consorcio CIBER se disolverá por acuerdo del Consejo Rector, adoptado por la 
mayoría cualificada a que se refiere el artículo 15 de estos Estatutos, por imposibilidad 
legal o material de cumplir sus objetivos.


2. A este efecto se constituiría una Comisión Liquidadora formada por un representante 
de cada institución signataria, que deberá presentar al Consejo Rector una propuesta de 
acuerdo de disolución.


3. El acuerdo de disolución determinará la forma como debe procederse a la 
liquidación de sus bienes y obligaciones, de acuerdo con las respectivas aportaciones y 
según los compromisos suscritos por las partes, así como la forma de terminar las 
actuaciones en curso.


Disposición final única.


En el plazo de seis meses desde la puesta en funcionamiento del CIBER, el Director 
Científico presentará al Consejo Rector, para su aprobación, un Plan Plurianual de 
Actuación que habrá de establecer como mínimo, y para su periodo de vigencia los 
siguientes extremos:


Los objetivos científicos y los resultados a obtener.
Los planes necesarios para alcanzar los objetivos, con especificación de los marcos 


temporales y de los proyectos asociados a cada una de las estrategias, así como los hitos 
e indicadores para evaluar los objetivos.
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Páxs.
— Resolución do 11 de xuño de 2001, da


Dirección Xeral da Función Pública, pola
que se emprazan as persoas interesadas no
recurso contencioso-administrativo procede-
mento abreviado número 91/2001, interpos-
to por Miguel González Amil. 8.774


CONSELLERÍA DE EDUCACIÓN
E ORDENACIÓN UNIVERSITARIA
— Orde do 25 de maio de 2001 pola que se


autoriza o centro privado San Roque de Vigo
(Pontevedra), para imparti-los ciclos forma-
tivos de grao superior de sistemas de regu-
lación e control automáticos, desenvolve-
mento de productos electrónicos e produc-
ción por mecanizado. 8.775


— Orde do 28 de maio de 2001 pola que se
autoriza o centro privado Aloya de Vigo
(Pontevedra), para imparti-lo ciclo formativo
de grao superior de administración e finan-
zas e a reducción de 4 unidades de edu-
cación secundaria obrigatoria. 8.776


— Orde do 30 de maio de 2001 pola que se
autoriza a apertura e o funcionamento do
centro privado Milenium de Pontevedra,
para imparti-lo ciclo formativo de grao supe-
rior de administración de sistemas infor-
máticos. 8.777


CONSELLERÍA DE CULTURA,
COMUNICACIÓN SOCIAL
E TURISMO
— Resolución do 19 de xuño de 2001 pola


que se ordena a publicación do acordo do
Consello da Xunta de Galicia do 14 de xuño
de 2001 polo que se declara festa de Galicia
de interese turístico na provincia de Pon-
tevedra a Festa da Troita de Ponte Caldelas. 8.777


CONSELLERÍA DE SANIDADE
E SERVICIOS SOCIAIS
— Decreto 147/2001, do 14 de xuño, polo que


se acepta a cesión a título gratuíto dun soar
e do centro de saúde construído nel, pro-
piedade do Concello de Burela. 8.778


— Orde do 18 de xuño de 2001 pola que se
ordena a publicación do concerto entre a
Universidade de Santiago de Compostela e
o Servicio Galego de Saúde. 8.778


CONSELLERÍA DE PESCA,
MARISQUEO E ACUICULTURA
— Orde do 18 de xuño de 2001 pola que se


regula a concesión de axudas para a crea-
ción no litoral de infraestructuras para acti-
vidades de tipo turístico, cultural e de lecer
vinculadas ó mar. 8.789


Páxs.
— Orde do 18 de xuño de 2001 pola que se


regula a concesión de axudas para pequenas
empresas de servicios e artesanais de acti-
vidades productivas vinculadas ó mar. 8.794


CONSELLERÍA DE XUSTIZA,
INTERIOR E RELACIÓNS LABORAIS
— Resolución do 18 de maio de 2001, da Dele-


gación Provincial de Pontevedra, pola que
se dispón o rexistro, o depósito e a publi-
cación, no Diario Oficial de Galicia, do con-
venio colectivo da empresa Indusal Rías
Baixas, S.A. 8.799


CONSELLERÍA DE FAMILIA
E PROMOCIÓN DO EMPREGO,
MULLER E XUVENTUDE
— Resolución do 20 de xuño de 2001, da


Dirección do Servicio Galego de Promoción
da Igualdade do Home e da Muller, pola
que se adxudican bolsas de especialización
para a realización de estudios sobre a muller
e a igualdade de oportunidades entre mulle-
res e homes en Galicia. 8.806


CONSELLO GALEGO DE RELACIÓNS
LABORAIS
— Resolución do 25 de xuño de 2001 pola


que se convoca a décimo segunda edición
do Curso Superior de Relacións Laborais. 8.806


ESCOLA GALEGA
DE ADMINISTRACIÓN PÚBLICA
— Resolución do 11 de xuño de 2001 pola


que se convoca un curso sobre expropiación
forzosa. 8.808


— Resolución do 25 de xuño de 2001 pola
que se convoca un curso de verán sobre
aspectos urbanísticos do turismo. 8.811


IV. OPOSICIÓNS E CONCURSOS
CONSELLERÍA DA PRESIDENCIA
E ADMINISTRACIÓN PÚBLICA
— Orde do 18 de xuño de 2001 pola que se


procede á execución da sentencia da Sala
do Contencioso-Administrativo do Tribunal
Superior de Xustiza de Galicia, do 17 de
xaneiro de 2001 e se dispón a publicación
dunha aspirante que debe incluírse na rela-
ción de admitidos das listas reguladas no
Decreto 89/1997, do 10 de abril, do corpo
subalterno da Xunta de Galicia (grupo E),
lista A2. 8.813


— Orde do 18 de xuño de 2001 pola que se— Orde do 18 de xuño de 2001 pola que se
ordena a publicación do concerto entre aordena a publicación do conc
Universidade de Santiago de CUniversidade de Santiago de Compostela e


concerto entre aconcer
de Com


o Servicio Galego de Saúde.
Universidade de Santiago de
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Diario Oficial de Galicia e a notificación ás persoas
ou entidades organizadoras da festa e ó concello
correspondente.


Santiago de Compostela, 19 de xuño de 2001.
Jesús Pérez Varela


Conselleiro de Cultura, Comunicación
Social e Turismo


CONSELLERÍA DE SANIDADE
E SERVICIOS SOCIAIS


Decreto 147/2001, do 14 de xuño, polo
que se acepta a cesión a título gratuíto
dun soar e do centro de saúde construído
nel, propiedade do Concello de Burela.


O Pleno do Concello de Burela, en sesión do 16
de marzo de 2000 rectificada por outra do 26 de
xaneiro do 2001, acordou ceder gratuitamente ó Ser-
vicio Galego de Saúde o soar e o centro de saúde
construído nel sitos na rúa Eijo Garay da vila de
Burela e propiedade do concello, con destino ó fun-
cionamento do centro de saúde.


Conforme o artigo 17.1º da Lei 3/1985, do 12 de
abril, do patrimonio da Comunidade Autónoma,
requírese decreto do Consello da Xunta de Galicia
para a adquisición de bens a título gratuíto. Por
outra banda, o artigo 23.1º da mesma lei establece
que non poderán adquirirse bens ou dereitos a título
lucrativo cando o valor global dos gravames, cargas
e afectacións impostas sobre eles supera o seu valor
intrínseco. Non se considerarán carga, gravame ou
afección os investimentos que teña que realiza-la
Comunidade Autónoma para da-lo destino de uso
xeral ou servicio público da súa competencia que
fixe o cedente.


En cumprimento do disposto na Lei 3/1985, do
12 de abril, do patrimonio da Comunidade Autó-
noma, de conformidade coa proposta do conselleiro
de Sanidade e Servicios Sociais e presidente do Ser-
vicio Galego de Saúde, e logo da deliberación do
Consello da Xunta de Galicia na súa reunión do
día catorce de xuño de dous mil un,


DISPOÑO:
Artigo 1º
1. Acéptase a cesión a título gratuíto feita polo


Concello de Burela a favor do Servicio Galego de
Saúde, dun soar e do centro de saúde actualmente
en funcionamento situado alí.


2. O soar e o centro de saúde cedidos, localízanse
na rúa Eijo Garay, da vila de Burela tendo unha
superficie de 2088 metros cadrados, sendo as súas
estremas as seguintes:


Norte: rúa Eijo Garay.
Sur: terreos propiedade deste concello.
Leste: rúa Suafonte.
Oeste: resto do predio matriz.


Artigo 2º
O inmoble acéptase segundo o establecido nos arti-


gos 23.1º da Lei 3/1985, do 12 de abril, do patri-
monio da Comunidade Autónoma, e 38 do seu regu-
lamento e seguirase destinando a centro de saúde.


Artigo 3º
O Servicio Galego de Saúde, a través do seu órgano


competente, procederá á formalización da aceptación
no correspondente documento público integrándose
no seu patrimonio propio.


Disposicin derradeira
O Servicio Galego de Saúde, a través do seu órgano


competente, levará a cabo os trámites necesarios
para a efectividade de canto se dispón neste decreto.


Santiago de Compostela, catorce de xuño de dous
mil un.


Manuel Fraga Iribarne
Presidente


P.A. (Decreto 133/2001, do 7 de xuño)
Celso Currás Fernández
Conselleiro de Educación e Ordenación Universitaria


Orde do 18 de xuño de 2001 pola que
se ordena a publicación do concerto entre
a Universidade de Santiago de Compos-
tela e o Servicio Galego de Saúde.


En cumprimento do mandado contido na dispo-
sición adicional sexta da Lei orgánica 11/1983, do
25 de agosto, de reforma universitaria, e nos artigos
104 e 105 da Lei 14/1986, do 25 de abril, xeral
de sanidade, o Real decreto 1558/1986, do 28 de
xuño, estableceu as bases xerais do réxime de con-
certos entre as universidades e as institucións sani-
tarias, determinando o marco normativo da colabo-
ración entre ámbalas dúas institucións mediante a
subscrición dos oportunos concertos que garantirían
os obxectivos docentes, asistenciais e de investi-
gación que tiña como finalidade a citada cola-
boración.


A base segunda do Real decreto 1558/1986, do
28 de xuño, regulou o procedemento de elaboración
dos ditos concertos, para o cal encomendaba a unha
comisión formada por representantes da universi-
dade, organismos responsables da educación supe-
rior e de sanidade da Comunidade Autónoma e enti-
dade xestora da que dependan as entidades a con-
certar, a elaboración dun proxecto de concerto que,
unha vez acordado entre a citada entidade xestora
e a universidade, logo de informe do Consello Social,
sería elevado ós órganos competentes da Comuni-
dade Autónoma para a súa aprobación e publicación.


Ó abeiro da citada base, constituíuse unha comi-
sión tripartita integrada polos representantes da Uni-
versidade de Santiago de Compostela, a Consellería
de Educación e Ordenación Universitaria e a Con-
sellería de Sanidade e Servicios Sociais, que ela-


Orde do 18 de xuño de 2001 pola queOrde do 18 de xuño de 2001 pola que
se ordena a publicación do concerto entrese ordena a publicación do concerto entre
a Universidade de Santiago de Compos-a Universidade de Santiago de Co
tela e o Servicio Galego de Saúde.
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borou un proxecto de concerto sobre o que recaeu
acordo entre a citada universidade e o Servicio Gale-
go de Saúde e que, elevado ó Consello Social, recibiu
o informe favorable deste.


Así, con data 20 de abril de 2001, o presidente
da Xunta de Galicia, o rector da USC e o presidente
do Servicio Galego de Saúde subscribiron o concerto
para a colaboración entre a Universidade de Santiago
de Compostela e o Servicio Galego de Saúde na
docencia e investigación universitarias e a asistencia
sanitaria.


Procede, polo tanto ordena-la súa publicación no
Diario Oficial de Galicia para xeral coñecemento:
por iso, o conselleiro de Sanidade e Servicios Sociais,
en virtude das facultades que lle son conferidas,


ACORDA:
Primeiro.-Ordena-la publicación do concerto asi-


nado entre a Universidade de Santiago de Compos-
tela e o Servicio Galego de Saúde que se insire a
continuación da seguinte disposición.


Segundo.-Este concerto entrará en vigor a partir
do 1 de xullo de 2001.


Santiago de Compostela, 18 de xuño de 2001.
José Mª Hernández Cochón


Conselleiro de Sanidade e Servicios Sociais


CONCERTO ENTRE A UNIVERSIDADE DE SANTIAGO DE COM-
POSTELA E O SERVICIO GALEGO DE SAÚDE, PARA A UTILIZACIÓN
DAS INSTITUCIÓNS SANITARIAS NA INVESTIGACIÓN E DOCENCIA


UNIVERSITARIAS


Manuel Fraga Iribarne, presidente da Xunta de
Galicia, F. Darío Villanueva Prieto, rector da Uni-
versidade de Santiago de Compostela, e José María
Hernández Cochón, presidente do Servicio Galego
de Saúde,


Expoñen:
Que a Universidade de Santiago de Compostela


e o Servicio Galego de Saúde veñen colaborando
na formación práctica dos estudiantes do eido das
ciencias da saúde desde hai xa longo tempo. Esta
colaboración desenvolveuse no marco do concerto
que no seu día asinaron o delegado general do Ins-
tituto Nacional de Previsión, e o rector da USC para
a cooperación entre o daquela Hospital Clínico da
Facultade de Medicina e a Seguridade Social.


O lexislador, consciente da importancia que ten
o ensino práctico para as disciplinas integradas no
eido das ciencias da saúde, e da necesidade de que
aquela se integre nas estructuras e servicios do sis-
tema sanitario articulou unha serie de previsións
básicas para garanti-lo nivel práctico da docencia
nos estudios que a integran.


A disposición adicional sexta da Lei orgánica
11/1983, do 25 de agosto, de reforma universitaria,
encomendou ó Goberno que establecese as bases
xerais do réxime de concertos entre as universidades


e as institucións sanitarias nas que se deba impartir
ensino universitario e outras que así o esixiran.


O artigo 104 da Lei 14/1986, do 25 de abril, xeral
de sanidade, garantiu a dispoñibilidade da estruc-
tura asistencial do sistema sanitario para a docencia
pregraduada, posgraduada e continuada dos profe-
sionais, e remitiu ás administracións públicas com-
petentes en educación e sanidade o establecemento
do réxime de concertos entre as universidades e as
institucións sanitarias nas que se deba impartir ensi-
no universitario, para os efectos de garanti-la docen-
cia práctica da medicina e enfermería e outras ensi-
nanzas que así o esixiran.


Así mesmo, o artigo 105 da Lei xeral de sanidade,
preveu a posibilidade de establece-la vinculación
de determinadas prazas asistenciais das institucións
sanitarias con prazas docentes dos corpos dos pro-
fesores de universidade, no marco da planificación
asistencial e docente das administracións públicas
e do réxime de concertos entre as universidades e
as institucións sanitarias.


En cumprimento dos mandados anteriores, o
Goberno dictou o Real decreto 1558/1986, do 28
de xuño, polo que se estableceron as bases xerais
do réxime sobre concertos entre as universidades
e as institucións sanitarias e outra normativa de con-
cordante aplicación, a Orde do 31 de xullo de 1987,
pola que se estableceron os requisitos das institu-
cións sanitarias que aspiren a ser concertadas coas
universidades en virtude do cal procede levar a cabo
este concerto.


No mesmo prevense os seus obxectivos xerais e
o réxime de colaboración entre a USC e as insti-
tucións sanitarias que se concertan, de acordo cos
principios xerais de participación, coordinación e
eficacia respecto do servicio público que constitúa
o seu obxecto, isto é, a busca da mellor preparación
dos futuros profesionais do eido das ciencias da saú-
de, e a busca da súa excelencia, a adecuada asis-
tencia sanitaria e a potenciación da investigación
precisa para o desenvolvemento das referidas cien-
cias a favor do benestar social no eido da saúde.


De acordo con estes presupostos, establécense as
seguintes especificacións:


Primeira.-Obxectivos xerais.
Sinálanse como obxectivos xerais deste concerto


os seguintes:
1. Docentes:
a) Promove-la máxima utilización dos recursos


humanos e materiais de atención especializada e
atención primaria que se concertan para a docencia
universitaria das diversas ensinanzas sanitarias no
nivel de pregrao e posgrao, favorecendo a súa actua-
lización e a continua mellora de calidade.


A colaboración estará orientada á formación clí-
nica e sanitaria dos alumnos de calquera dos estudios
de pregrao e posgrao naquelas titulacións ou mate-
rias relacionadas coas ciencias da saúde. No caso


CONCERTO EO ENTRE A UNIVERSIDADE DE SANTIAGO DE COM-
POSTELA E O SERVICIO GALEGO DE SAÚDE, PARA A UTILIZACIÓN
DAS INSTITUCIÓNS SANITARIAS NA INVESTIGACIÓN E DOCENCIA


UNIVERSITARIAS


1. Docentes:
a) Promove-la máxima utilización dos recursosa) Promove-la máxima utilización dos recursos


humanos e materiais de atención especializada ehumanos e materiais de atención especializada e
atención primaria que se concertan para a docenciaatención primaria que se concertan para a docencia
universitaria das diversas ensinanzas sanitarias no
nivel de pregrao e posgrao, favorecendo a súa actua-nivel de pregrao e posgrao, favorecendo a s
lización e a continua mellora de calidade.


A colaboración estará orientada á formación clí-
nica e sanitaria dos alumnos de calquera dos estudiosnica e sanitaria dos alumnos de calquera dos estudios
de pregrao e posgrao naquelas titulacións ou mate-de pregrao e posgrao naquelas titulacións ou mate-
rias relacionadas coas ciencias da saúde. No caso
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de estudios de terceiro ciclo, esta formación esten-
derase á metodoloxía e ás técnicas da investigación
sanitaria.


b) Cooperar no mantemento da cualificación dos
profesionais da saúde ó seu máis alto nivel, coidando
da súa actualización e reciclaxe e favorecendo a
súa incorporación á docencia universitaria.


2. Asistenciais:
a) Cooperar para que as investigacións e ensinan-


zas universitarias relacionadas coas ciencias da saú-
de poidan ser utilizadas para a mellora constante
da atención sanitaria, preservando en todo momento
a unidade de funcionamento asistencial das insti-
tucións sanitarias.


b) Prever que coincidan a maior calidade asis-
tencial coa consideración de hospital universitario
e institucións asociadas á universidade, dentro do
oportuno sistema de sectorización e rexionalización
da asistencia sanitaria.


3. De investigación.
a) Potencia-la investigación das ciencias da saúde,


coordinando as actividades da Universidade de San-
tiago de Compostela coas das institucións sanitarias
para unha mellor utilización dos recursos humanos
e materiais.


b) Favorece-lo desenvolvemento dos departamen-
tos universitarios nas áreas da saúde, potenciando
a súa coordinación coas unidades de investigación
dos hospitais e demais institucións santiarias, esti-
mulando as vocacións investigadoras.


Segunda.-Para a consecución dos obxectivos defi-
nidos neste concerto, deberá alcanzarse unha plena
e adecuada coordinación entre os diferentes servi-
cios ou unidades asistenciais e os correspondentes
departamentos universitarios, favorecendo, por un
lado, a incorporación de profesionais sanitarios á
docencia universitaria e, doutro, a de profesores uni-
versitarios das áreas de coñecementos relacionadas
coas ciencias da saúde a actividades docentes, asis-
tenciais e investigadoras dos centros sanitarios con-
certados. Así mesmo, proveerase, de forma progre-
siva e de acordo ás actividades desenvolvidas, a
necesaria dotación de recursos persoais e materiais
e estableceranse fórmulas de motivación e incen-
tivación profesional.


Terceira.
1. En cumprimento do artigo 4 do Real decreto


1558/1986, do 28 de xuño, terá a consideración de
hospital universitario:


Complexo Hospitalario Universitario de Santiago
de Compostela.


2. Así mesmo, terán a consideración de servicio
de atención primaria asociado:


S.A.P. Vite.
S.A.P. As Fontiñas.
S.A.P. Concepción Arenal.


3. Estes centros, no que se refire a actividades
docentes e investigadoras, actuarán en coordinación
cos departamentos universitarios ós que se vinculen.


Cuarta.-Para os fins do presnete concerto poderá
outorgarse a consideración de hospitais e/ou centros
asociados ás institucións sanitarias do Servicio Gale-
go de Saúde, en función dos recursos e dispoñi-
bilidades existentes en cada momento, en atención
ás necesidades docentes, investigadoras e asisten-
ciais.


Quinta.
1. Dentro do mes seguinte á aprobación deste con-


certo, constituirase unha comisión mixta Universi-
dade de Santiago (USC)-Sergas para interpretar e
velar polo seu cumprimento, segundo prevé o artigo
4, base sexta, do Real decreto 1558/1986.


2. A comisión mixta estará composta por un total
de dez membros, que actuarán en representación
da Universidade de Santiago de Compostela e do
Servicio Galego de Saúde, en idéntica proporción
por cada unha das entidades concertantes.


3. A composición da comisión mixta será a
seguinte:


a) Por parte da USC:
-Rector ou persoa en quen delegue.
-Decano da facultade de medicina.
-Tres membros da universidade designados polo


rector.
b) Por parte do Sergas:
-Presidente do Servicio Galego de Saúde ou persoa


en quen delegue.
-Director xeral de Asistencia Sanitaria.
-Director xeral de Recursos Económicos.
-Director xeral de Recursos Humanos.
-Xerente xeral do Complexo Hospitalario Univer-


sitario de Santiago de Compostela.
Se, por razón da modificación da estructura orgá-


nica do Sergas, se alterase a actualmente vixente,
a composición da comisión mixta adaptarase corre-
lativamente á nova estructura orgánica que se cree.


Cada membro, agás o rector e o presidente do Ser-
gas, terá os seus respectivos suplentes, que serán
designados pola máxima autoridade de cada unha
das administracións representadas e debidamente
notificadas á comisión mixta.


Cando os asuntos que se vaian tratar na orde do
día afecten o resto de centros concertados, deberá
ser convocado á reunión o director xerente deles,
e neste caso terá voz e voto nos asuntos que o afecten,
respectando a composición numérica da dita comi-
sión.


3. De investigación.
a) Potencia-la investigación dión das ciencias da saúde,ión dión das ciencias da saúde,


coordinando as actividades da Universidade de San-
a) Potencia-la investigación d


tiago de Compostela coas das institucións sanitariastiago de Compostela coas das institucións sanitarias
para unha mellor utilización dos recursos humanospara unha m
e materiais.


b) Favorece-lo desenvolvemento dos departamen-b) Favorece-lo desenvolvemento dos departamen-
tos universitarios nas áreas da saúde, potenciandotos universitarios nas áreas da saúde, potenciando
a súa coordinación coas unidades de investigacióna súa coordinación coas unidades de investigación
dos hospitais e demais institucións santiarias, esti-dos hospitais e demais institucións sa
mulando as vocacións investigadoras.


de estudios de terceiro ciclo, esta formación esten-
derase á metodoloxía e ás técnicas da investigaciónderase á m
sanitaria.


3. Estes centros, no que se refire a actividades3. Estes centros, no que se refire a actividades
docentes e investigadoras, actuarán en coordinacióndocentes e investigadoras, actuarán en coordinación
cos departamentos universitarios ós que se vinculen.
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4. O regulamento interno de funcionamento será
aprobado no prazo de seis meses desde a súa
constitución.


5. A comisión mixta reunirase con carácter ordi-
nario cada semestre e con carácter extraordinario
cando o decida o presidente, por propia iniciativa
ou por instancia de, polo menos, tres dos seus
membros.


En todo caso, para a válida constitución, esixirase,
logo de convocatoria, a asistencia, como mínimo,
da maioría simple de cada unha das partes.


6. Para a válida adopción de acordos, unha vez
constituída, requirirase, como regra xeral, o voto
favorable de oito dos seus membros, salvo que neste
concerto ou no regulamento de réxime interno, expre-
samente, se determine outra cousa.


7. Actuará como presidente da comisión mixta o
rector da universidade ou persoa en quen delegue
ou o presidente do Sergas ou persoa en quen delegue,
de forma alternativa, con carácter anual, desde a
data da súa constitución.


A presidencia incial será exercida polo rector da
USC.


Son funcións do presidente:
a) Convoca-las reunións da comisión mixta.
b) Sinala-la orde do día.
c) Dirixir e modera-las reunións.
d) Velar polo cumprimento dos acordos que se


adopten no seo da comisión.
e) Cursa-la invitación a expertos, cando se acorde


a súa participación para os efectos de seren oídos
en materias nas que, por estimalo así a comisión
mixta, se considere necesario o seu asesoramento.


8. O presidente será asistido por un secretario
de actas con voz pero sen voto, que será persoal
funcionario ou estatutario da Administración sani-
taria, nomeado pola comisión mixta, segundo pro-
posta do Sergas e logo de informe desta ó rector.


A comisión mixta determinará por acordo a sede
da secretaría.


A secretaría custodiará toda a documentación que
se desprenda da tarefa da comisión mixta e fará
chega-los acordos adoptados ás partes afectadas.


9. Serán competencias da comisión mixta as
seguintes:


a) Velar polo cumprimento do concerto, tendo en
conta a estructura departamental prevista na LRU,
Lei xeral de sanidade e nos estatutos da USC, así
como a estructura funcional das institucións sani-
tarias, favorecendo, en todo caso, o normal desen-
volvemento das actividades asistenciais e a correcta
aplicación dos programas docentes e de investi-
gación.


b) Establecer fórmulas de coordinación entre acti-
vidades asistenciais, docentes e investigadoras,
coordina-la organización das prácticas clínicas de
pregrao e posgrao, respectando as competencias da
universidade e das institucións sanitarias na pla-
nificación e organización dos seus servicios e uni-
dades, e a prestación do servicio de asistencia
sanitaria.


c) Sen prexuízo das competencias atribuídas legal
e regulamentariamente ós órganos respectivos,
correspóndelle á comisión mixta adopta-los acordos
sobre propostas de vinculación de prazas. Así mes-
mo, a comisión mixta poderá elaborar informes e
estudios relativos á necesidade de reducir ou
amplia-lo número de prazas vinculadas e de profesor
asociado destinadas ó persoal de institucións sani-
tarias concertadas, así como analiza-los informes que
os departamentos universitarios emitan ó respecto.
A comisión mixta poderá cursar propostas de modi-
ficación deste cadro de persoal ós órganos compe-
tentes na materia.


d) Designa-los membros da comisión de investi-
gación que coordinará as actividades das comisións
de investigación dos centros asociados.


e) Propoñer anualmente, dentro dos límites orza-
mentarios, as cantidades destinadas a cofinancia-las
infraestructuras ou requirimentos mínimos para a
investigación e o seu mantemento.


f) Elaboración de informes sobre o número de
alumnos que deban de acceder ás carreiras sanitarias
da USC en función das necesidades asistenciais do
sector, sen prexuízo da competencia de proposta da
Universidad de Santiago de Compostela ó Consello
de Universidades.


g) Propoñer, oída a comisión de investigación, a
colaboración e actuación conxunta na investigación
e desenvolvemento naquelas áreas que se consideren
estratéxicas e prioritarias no ámbito deste concerto.


h) Propoñer e promove-la implantación daquelas
innovacións no campo da saúde que esixan esforzos
conxuntos de ámbalas dúas institucións ou que, polo
seu custo ou outras razóns, deban limitarse a centros
cualificados da rede, sen prexuízo das competencias
que en materia de custo e investimentos atribúa a
lexislación vixente ós órganos respectivos.


i) Sen prexuízo das competencias que en materia
de persoal corresponda a cada Administración, a
comisión mixta supervisará o réxime de prestación
de servicios e as condicións de dedicación profe-
sional dos profesores vinculados e asociados, res-
pectando sempre a súa dedicación docente, asis-
tencial e de investigación, podendo establecer fór-
mulas de coordinación entre as tres actividades, sen
que implique menoscabo de ningunha delas, aten-
dendo ó carácter singular da actividade docen-
te-asistencial.


j) Promove-lo desenvolvemento conxunto dunha
biblioteca de ciencias da saúde unindo recursos das
administracións implicadas co fin de satisface-las
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necesidades dos profesionais asistenciais, docentes
e investigadores.


k) Establecer, oída a comisión de dirección da
institución, a forma de acceso e participación nos
servicios das institucións concertadas, do persoal
académico da universidade que, sen pertencer ó
cadro das ditas institucións, necesite intervir nos
referidos servicios por razón da súa actividade
docente ou investigadora, no marco dun proxecto
concreto, e sempre baixo a autorización da dirección
do centro.


l) Propoñer ás autoridades competentes as modi-
ficacións do concerto que se estimen convenientes.


m) Interpretación deste concerto, sen que en nin-
gún caso poida introducir alteracións nel. Os acordos
que se adoptaran vulnerando está regra serán nulos
de pleno dereito.


n) Calquera outra establecida neste concerto.
Sexta.
1. As institucións comprométense a coordinaren


as actividades de investigación que realicen os
departamentos universitarios e os servicios sanita-
rios concertados, de acordo co establecido na Lei
de reforma universitaria e na Lei xeral de sanidade.
Ámbalas dúas institucións comprométense a garan-
ti-lo dereito e a obriga de realiza-las actividades
de investigación que son inherentes á condición de
profesores universitarios. En particular:


a) Promoveranse plans de investigación conxunta
nas áreas das ciencias da saúde, elaborándose, de
común acordo, por parte das institucións concer-
tantes.


b) Promoverase a formación de equipos de inves-
tigación integrados por persoal de ámbalas dúas
institucións.


c) Facilitarase a utilización conxunta dos recursos
humanos, materiais e institucionais destinados á
investigación en cada institución.


d) Garantirase a organización de servicios básicos
comúns de apoio á investigación.


e) Establecerase un sistema de intercambio de
información sobre as actividades de investigación
que se desenvolvan, os inventarios de medios mate-
riais e instrumentais de que se dispoña, a producción
científica que se xere, os programas de financia-
mento que se obteñan e calquera outra información
que permita unha maior coordinación e cooperación
entre as institucións concertantes.


2. A comisión de investigación estará integrada
por cinco profesores numerarios da área de ciencias
da saúde por proposta da USC, e cinco profesores
doutores con funcións asistenciais, por proposta do
Sergas. Tódolos membros estarán en posesión do grao
de doutor.


Garantirase a representación na dita comisión dos
responsables das comisións de investigación dos


centros ou institucións concertadas ou que no futuro
se adscriban ó ámbito deste concerto.


A comisión de investigación estará presidida por
un profesor-doutor con funcións asistenciais, nomea-
do polo Sergas, de acordo co rector da universidade,
por un período máximo de catro anos.


3. Para a válida constitución da comisión de inves-
tigación esixirase, logo de convocatoria, a asistencia,
como mínimo, da maioría simple de cada unha das
partes.


Para adopción de acordos, unha vez constituída,
requirirase como regra xeral o voto favorable de oito
dos seus membros, agás que expresamente se deter-
mine outra cousa.


4. O presidente estará asistido por un secretario
de actas, persoal da administración sanitaria, nomea-
do polo Sergas logo de informe do rector. O secretario
non terá a condición de membro da comisión.


O secretario de actas custodiará toda a documen-
tación que se desprenda da tarefa da comisión de
investigación e fará chega-los acordos adoptados ás
partes afectadas.


5. Serán funcións da comisión de investigación:
a) Confeccionar e supervisa-lo inventario dos


recursos e necesidades de investigación.
b) Realiza-lo seguimento da actividade investiga-


dora no ámbito deste concerto.
c) Articular fórmulas de coordinación da activi-


dade investigadora desenvolvida nos distintos cen-
tros concertados.


d) Elaborar unha memoria anual da actividade
desenvolvida, do grao de execución do orzamento
e dos traballos realizados que será presentada ante
a comisión mixta


e) Avalia-los programas e traballos científicos que
se propoñan para o seu financiamento con cargo ós
fondos derivados do disposto na alínea e) do pará-
grafo 9 da cláusula quinta, emitindo os correspon-
dentes informes técnicos e económicos.


f) Deseña-las liñas básicas da investigación bio-
sanitaria.


g) Propoñerlle á comisión mixta os programas con-
cretos de investigación que se considere necesario
desenvolver no ámbito deste concerto.


h) Propoñer e promove-la integración de depar-
tamentos de ciencias básicas da saúde nos proxectos
de investigación que se considere oportuno.


i) Colaborar e facilita-la información recíproca da
política de bolsas e proxectos de investigación que
leven a cabo as institucións incluídas no ámbito des-
te concerto.


j) Propoñe-la participación e colaboración dos pro-
fesores de departamentos básicos coas unidades de
investigación dos centros concertados.
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k) Propoñe-la adscrición temporal ás unidades de
investigación da USC de profesionais sanitarios non
vinculados nin asociados de acordo coa normativa
de aplicación na USC.


l) Sen prexuízo das atribucións encomendadas ó
comité ético, corresponderalle o seguimento dos pro-
gramas de investigación co fin de que se axusten
ás normas éticas e deontolóxicas contidas no Real
decreto 561/1993, do 16 de abril, polo que se esta-
blecen os requisitos para a realización de ensaios
clínicos con medicamentos.


m) Propoñe-la colaboración con outros proxectos
de investigación.


6. Co fin de facilita-la xeración de equipos conxun-
tos de investigación, e sen prexuízo do cumprimento
das tarefas docentes e asistenciais que lles corres-
pondan ós profesores asociados e colaboradores per-
tencentes ós servicios concertados, as institucións
concertadas recoñécenlles:


a) A capacidade de acceso ós medios materiais,
instrumentais e institucionais de investigación en
igual medida có persoal propio.


b) O dereito a accederen ás fontes de financiamento
da investigación das institucións concertadas.


7. Os bolseiros das institucións concertantes pode-
rán realiza-lo seu traballo de investigación indis-
tintamente en calquera delas en función das nece-
sidades do seu programa de acordo coas normas dos
departamentos e servicios. Os bolseiros dos servicios
concertados poderán ser equipados como bolseiros
da universidade, de acordo coa normativa e as con-
dicións que estableza a USC.


8. A comisión de investigación regulada nesta cláu-
sula, constituirase no prazo de seis meses desde
a constitución da comisión mixta.


Sétima.-O Servicio Galego de Saúde garantirá que
as institucións sanitarias concertadas reúnan os
requisitos que, tal e como se sinala na base 3 do
Real decreto 1558/1986, do 28 de xuño, deben reu-
ni-las institucións, de conformidade co establecido
na Orde do 31 de xullo de 1987 ou norma que a
substitúa.


Oitava.-Para a axeitada harmonización dos obxec-
tivos asistenciais, docentes e investigadores, as ins-
titucións sanitarias facilitarán á universidade, de
acordo coas súas dispoñibilidades, as infraestruc-
turas necesarias segundo as recomendacións da nor-
mativa vixente sobre necesidades docentes e inves-
tigadoras que deben ser atendidas polas institucións
sanitarias concertadas.


Novena.-Nas institucións sanitarias poderase
impartir docencia de forma descentralizada procu-
rándose a coordinación harmónica entre a planifi-
cación asistencial e a planificación docente dos cen-
tros e departamentos universitarios.


Xa que é obxectivo garanti-la axeitada formación
dos estudiantes, axustarase a distribución deles en


cada institución sanitaria ós seus recursos docentes
e asistenciais.


Décima.
1. Co fin de garanti-los obxectivos docentes e


investigadores da Universidade de Santiago de Com-
postela nas áreas relacionadas coas ciencias da saú-
de, de conformidade co previsto no artigo 105 da
Lei xeral de sanidade, establécense neste concerto
as prazas das institucións sanitarias dependentes do
Sergas que quedarán vinculadas con prazas docentes
do cadro de persoal dos corpos de profesores da
Universidade de Santiago de Compostela, tal e como
se recolle no anexo II.


Mentres teñan tal carácter, as ditas prazas con-
sideraranse para tódolos efectos como un só posto
de traballo e supoñerán para os que as ocupen, o
cumprimento das funcións docentes e asistenciais
nos termos establecidos no Real decreto 1558/1986,
do 28 de xuño.


2. Cando un titular de praza vinculada cesase na
súa actividade por calquera motivo, perdendo a dita
titularidade, a comisión mixta adoptará acordo
expreso para manter ou non a vinculación da praza
e a necesidade da súa cobertura como tal.


De manterse esta, a vinculación entenderase no
nivel básico asistencial da praza.


3. En caso de existiren prazas vacantes, a comisión
mixta poderá adoptar un acordo motivado de vin-
culación de prazas, procurando a correspondencia
entre a praza docente e asistencial. O acordo de
vinculación realizarase sempre en relación co nivel
básico de cada praza asistencial. Calquera acordo
que contraveña este mandado será nulo de pleno
dereito.


4. A convocatoria dos procesos selectivos para a
cobertura das prazas vinculadas será efectuada
conxuntamente por ámbalas dúas institucións e irá
asinada polo rector da universidade, sendo este res-
ponsable da súa execución e toma de posesión.


As convocatorias de prazas vinculadas realizaranse
de conformidade co establecido no Real decreto
1558/1986.


5. De conformidade co establecido no real decreto
citado e disposición adicional décimo cuarta da Lei
30/1999, sen prexuízo da provisión das prazas vin-
culadas na forma descrita no parágrafo anterior, o
acceso ós postos de carácter directivo e de xefatura
de unidade nas institucións sanitarias realizarase
polos procedementos establecidos legal e regulamen-
tariamente pola normativa estaturaria de aplicación.
Sen prexuízo da adscrición funcional do candidato
seleccionado á praza convocada, en todo caso, man-
terase a vinculación no nivel básico da praza
asistencial.


A cobertura das prazas de catedrático de univer-
sidade realizarase polo procedemento que a Uni-
versidade de Santiago de Compostela determine e
resolverase de acordo co artigo 38 da Lei orgánica


6. Co fin de facilita-la xeración de equipos conxun-6. Co fin de facilita-la xeración de equipos conxun-
tos de investigación, e sen prexuízo do cumprimentotos de investigación, e sen prexuízo do cumprimento
das tarefas docentes e asistenciais que lles corres-das tarefas docentes e asistenciais que lles corres-
pondan ós profesores asociados e colaboradores per-pondan ós profesores asociados e colaboradores per-
tencentes ós servicios concertados, as institucións
concertadas recoñécenlles:


a) A capacidade de acceso ós medios materiais,a) A capacidade de acceso ós medios materiais,
instrumentais e institucionais de investigación eninstrumentais e institucionais d
igual medida có persoal propio.


b) O dereito a accederen ás fontes de financiamentob) O dereito a accederen ás fontes de financiam
da investigación das institucións concertadas.


7. Os bolseiros das institucións concertantes pode-7. Os bolseiros das institucións concertantes pode-
rán realiza-lo seu traballo de investigación indis-rán realiza-lo seu traballo de investigación indis-
tintamente en calquera delas en función das nece-tintamente en calquera delas en función das nece-
sidades do seu programa de acordo coas normas dossidades do seu programa de acordo coas normas dos
departamentos e servicios. Os bolseiros dos serviciosdepartamentos e servicios. Os bolseiros dos servicios
concertados poderán ser equipados como bolseirosconcertados poderán ser equipados como bolseiros
da universidade, de acordo coa normativa e as con-
dicións que estableza a USC.


cs
v:


 9
53


82
31


83
20


94
23


04
56


47
97







8.784 DIARIO OFICIAL DE GALICIA No 126 L Venres, 29 de xuño de 2001


11/1983, do 25 de agosto, de reforma universitaria.
Cando un profesor ocupe unha praza vinculada e
acceda por concurso a unha praza docente de cate-
goría superior, na mesma área de coñecemento á
que estaba adscrito, manterase a situación da praza
asistencial vinculada.


En todo caso, informarase a comisión mixta da
provisión dos referidos postos.


Décimo primeira.
1. Atendendo ó disposto no artigo 105 da Lei xeral


de sanidade e Real decreto 1558/1986, as prazas
de profesor asociado de ciencias da saúde perten-
centes ó cadro de persoal da universidade, con acti-
vidade docente nas institucións sanitarias depen-
dentes do Sergas, serán cubertas obrigatoriamente
por persoal delas. A determinación das prazas de
profesor asociado con actividade docente nas ins-
titucións sanitarias corresponderá á comisión mixta,
sen prexuízo das competencias que teñan os órganos
correspondentes de cada Adminstración en materia
de fixación de cadros de persoal.


2. A universidade, por proposta da comisión mixta
USC-Sergas, logo de informe da Xunta de Goberno
da USC, convocará anualmente as prazas de pro-
fesores asociados referidas no punto anterior, cos
seus correspondentes perfís, destinos e criterios de
selección.


3. A duración destes contratos será dun curso aca-
démico, renovable anualmente tralo informe favo-
rable do departamento responsable da docencia. As
condicións destes contratos e as da súa renovación
serán as que esixe a normativa vixente e os estatutos
da USC.


4. Os profesores asociados cesarán como tales can-
do, por calquera motivo, causen baixa na praza asis-
tencial correspondente.


5. Cando algún dos profesores asociados acceda
a unha praza vinculada mediante a superación do
proceso selectivo que corresponda, resolveranse os
contratos por razón da nova situación.


6. Co fin de que os servicios e unidades hospi-
talarias concertadas, relacionados no anexo I, teñan
a conveniente participación nas actividades docen-
tes e investigadoras, a Universidade de Santiago de
Compostela ofrecerá a cada un dos servicios e uni-
dades asistenciais que á entrada en vigor deste con-
certo non dispoñan de persoal docente, polo menos
un contrato de profesor asociado nas mesmas con-
dicións que para o resto destes profesores, a partir
do momento en que o servicio se incorpore á docencia
universitaria, sempre que as dispoñibilidades orza-
mentarias o permitan.


Duodécima.
1. Seguindo o establecido na base 10 do Real


decreto 1558/1986, do 28 de xuño, a Universidade
de Santiago de Compostela, por proposta da comisión
mixta universidade-Sergas, establecerá un número
de axudantes de ciencias da saúde (ACS) no seu


cadro de persoal, que se cubrirán mediante concurso
público entre aqueles profesionais das ciencias da
saúde co título de especialista que se correspondan
coa área de coñecemento do departamento que pro-
ceda, de acordo coa normativa vixente. O axudante
non terá relación xurídica ningunha co Sergas. En
consecuencia, este organismo non contraerá ningun-
ha obriga xurídica, económica nin doutro tipo.


2. A ocasional tarefa asistencial que poida rea-
liza-lo dito persoal levarase a cabo logo de auto-
rización do xerente do centro, de acordo coa nor-
mativa vixente e as decisións que adopte a comisión
mixta.


Décimo terceira.
1. Sen prexuízo da normativa vixente establecida


pola USC, a eventual incorporación de profesionais
en condición de visitantes á institución sanitaria por
iniciativa dun departamento universitario realizara-
se, logo de comunicación á comisión mixta, de con-
formidade coa normativa vixente en materia de orde-
nación das profesións sanitarias e pola propia da
administración sanitaria receptora sobre acceso ós
servicios e unidades asistenciais das súas insti-
tucións.


2. De acordo coas directrices xerais do Real decre-
to 1558/1986, do 28 de xuño, segundo as cales todo
servicio concertado serao na súa totalidade, todo
facultativo ou enfermeiro ou calquera outro profe-
sional que de forma habitual participe na docencia
universitaria, poderá te-lo correspondente recoñe-
cemento da universidade como colaborador, de cum-
pri-los requisitos e condicións que determine a comi-
sión mixta. Ademais, este recoñecemento poderase
consignar nas súas publicacións ou comunicacións
científicas.


Os ditos colaboradores desenvolverán o seu labor
docente sen detrimento do seu labor asistencial. Esta
actividade non determinará relación contractual coa
USC nin obriga de aboamento de retribucións.


Décimo cuarta.
1. O persoal que ocupe unha praza vinculada


desenvolverá o conxunto de funcións docentes, asis-
tenciais e de investigación nunha mesma xornada
co réxime de dedicación conxunta e distribución
horaria que estableza a normativa vixente.


As diverxencias que puideran xurdir na planifi-
cación e desenvolvemento desta xornada serán diri-
midas pola comisión mixta, que terá en conta, en
todo caso, as necesidades da programación asisten-
cial ós usuarios como criterio de ordenación, sen
prexuízo do axeitado desenvolvemento da actividade
docente para a ineludible harmonización.


Así mesmo, a comisión mixta establecerá os cri-
terios para a ordenación da actividade dos profer-
sores asociados de forma que se eviten as inter-
ferencias entre a actividade docente e a asistencial,
tendo en conta a especificidade do persoal docente
que estea suxeito a quendas no exercicio da súa
actividade asistencial.
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2. Os profesores que desempeñen praza vinculada
terán os dereitos e deberes inherentes á súa con-
dición de membros dos corpos docentes universi-
tarios e de persoal sanitario de réxime correspon-
dente. As competencias administrativas en materia
de situacións administrativas, incompatibilidades,
etc. corresponden, sen prexuízo da coordinación
necesaria entre ámbalas dúas institucións, ó rector
da USC.


Para os PACS, estas competencias corresponderán
ó órgano respectivo das institucións sanitarias, sen
prexuízo da alegada coordinación coa USC.


3. De conformidade co establecido na base décimo
terceira do Real decreto 1558/1986, modificada polo
Real decreto 1652/1991, o persoal que ocupe praza
vinculada percibirá as súas retribucións nunha única
nómina, que será aboada pola USC.


4. O persoal sanitario que desenvolva funcións
docentes no hospital ou calquera outro centro con-
certado deberá cumpri-la normativa de funciona-
mento establecida en cada momento polos seus órga-
nos directivos.


5. A aplicación do réxime disciplinario corres-
pondente, en cada caso ás funcións docentes e asis-
tenciais, tanto o persoal que desempeña praza vin-
culada como ó sanitario que exerza funcións como
profesor asociado, farase de acordo co establecido
na lexislación vixente.


Da incoación dun expediente disciplinario e da
súa resolución por calquera das administracións
públicas darase oportuna comunicación á outra, na
medida en que puidera resultar afectada.


Décimo quinta.
1. A Universidade de Santiago de Compostela, de


acordo co establecido na base undécima do artigo
4 do Real decreto 1558/1986, do 28 de xuño, com-
prométese a reservar, como mínimo, o 25 por cento
de prazas nos seus programas de doutoramento no
ámbito das ciencias da saúde para o persoal sanitario
das institucións concertadas, xa sexa para faculta-
tivos con contrato docente de posgrao (MIR), xa de
cadro de persoal e, en todo caso, organizar programas
de doutoramento específicos para as ditas insti-
tucións.


Con este mesmo fin, a universidade, de acordo
coa súa normativa, poderá validar cursos e semi-
narios asignándolle-los créditos que correspondan
nos respectivos programas de doutoramento. Así
mesmo, establecerá módulos de validación de cré-
ditos para os facultativos con contratos docentes de
posgrao.


Décimo sexta.
1. Os estatutos da USC incluirán a participación


dun representante do Sergas na Xunta de Goberno
da universidade cando se traten temas relacionados
con este concerto.


En tanto non se proceda a modifica-los estatutos
no indicado sentido, o rector da USC invitará a asistir
a un representante do Sergas na Xunta de Goberno
cando se traten temas relacionados con este concerto.


2. A participación da USC no órganos de dirección
do Complexo Hospitalario Universitario de Santiago
de Compostela, en tanto non se modifique a súa
estructura orgánica, garantirase polo desempeño da
Subdirección Operativa de Investigación e Docencia
por un profesor con praza vinculada e/ou profesor
asociado con praza asistencial, nos termos do Real
decreto 1558/1986, do 28 de xuño, designado polo
conselleiro de Sanidade e Servicios Sociais por pro-
posta do rector, durante un período de dous anos,
prorrogables por acordo expreso.


A USC designará, logo de informe ó Sergas, os
coordinadores da docencia universitaria para cada
curso académico nas institucións asociadas a este
concerto. Os ditos coordinadores serán nomeados
entre os profesores da USC que presten servicios
na respectiva institución sanitaria. Estes coordina-
dores terán voz e voto na comisión de dirección cando
os asuntos que se traten afecten a docencia que a
USC desenvolve no centro.


Décimo sétima.
1. As actividades lectivas normais, como poden


se-las clases, seminarios ou outras modalidades de
ensino teórico, poderán ter lugar nas dependencias
do hospital. Estas dependencias poderán tamén uti-
lizarse para actos administrativos ou académicos
propios da actividade universitaria e hospitalaria,
logo de autorización da dirección do centro. En cal-
quera caso, a dispoñibilidade das dependencias para
actividades que non sexan lectivas e/ou asistenciais
nunca poderá interferir no desenvolvemento normal
dos programas, docentes e da actividade asistencial.


2. As dependencias propias das institucións con-
certadas que, de acordo con este concerto, serán
empregadas pola USC para as actividades docentes
da práctica clínica, son tódalas dependencias da área
asistencial, coas limitacións propias das normativas
de funcionamento interno do centro. O acceso dos
estudiantes a estas áreas regulamentarao e deter-
minarao a comisión mixta, oída a dirección do centro.


Décim oitava.-Así mesmo, os estudiantes que reci-
ban as súas ensinanzas nunha institución concertada
deberán someterse ás regras de funcionamento e dis-
ciplina tanto da institución como da universidade.


Décimo novena.
1. As partes concertantes comprométense a pro-


moveren a constitución e funcionamento dunha
biblioteca conxunta de ciencias da saúde, co obxecto
de poderen satisface-las necesidades docentes, asis-
tenciais e de investigación dos profesores, alumnos
e persoal das institucións sanitarias. A sede desta
biblioteca estará nas dependencias do Complexo
Hospitalario Universitario de Santiago de Compos-
tela.


1. A Universidade de Santiago de Compostela, de1. A Universidade de Santiago de Compostela, de
acordo co establecido na base undécima do artigoacordo co establecido na base undécima do artigo
4 do Real decreto 1558/1986, do 28 de xuño, com-
prométese a reservar, como mínimo, o 25 por centoprométese a reservar, como mínimo, o 25 por cento
de prazas nos seus programas de doutoramento node prazas nos seus programas de doutoramento no
ámbito das ciencias da saúde para o persoal sanitarioámbito das ciencias da saúde para o persoal sanitario
das institucións concertadas, xa sexa para faculta-das institucións concertadas, xa sexa para faculta-
tivos con contrato docente de posgrao (MIR), xa detivos con contrato docente de posgrao (MIR), xa de
cadro de persoal e, en todo caso, organizar programascadro de persoal e, en todo caso, organizar programas
de doutoramento específicos para as ditas insti-de dout
tucións.
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Esta biblioteca encadraríase na rede de bibliotecas
de Galicia cun sistema unificado promovido pola
Xunta de Galicia.


Ata a existencia da dita biblioteca única, garántese
a utilización das bibliotecas existentes nos centros
asistenciais docentes para as necesidades antes
expostas, así como as da USC. Ámbalas dúas ins-
titucións asegurarán, entre tanto, a dotación e man-
temento das súas respectivas bibliotecas.


2. Igualmente o Sergas posibilitará a utilización
do estabulario/animalario para ós fins docentes e
de investigación, por parte da USC, nos termos que
autorice a dirección do centro.


Vixésima.-Co fin de evita-la duplicidade do espa-
cio destinado ó desenvolvemento das actividades do
persoal que desempeñe funcións docentes e asis-
tenciais, dotarase os profesores dun único despacho
na sede da institución na que desenvolva a dita acti-
vidade a maior parte do tempo, na medida en que
llo permitan as dispoñibilidades das respectivas ins-
titucións. Para tal efecto a comisión mixta adoptará
acordo sobre os criterios de distribución de espacios.


Vixésimo primeira.-A atribución da titularidade
do material inventariable existente nos centros con-
certados así como o que desde agora poidan adquirir
unha ou outra parte corresponderá á institución que
o adquira.


Os criterios para o investimento no financiamento
das obras que se realicen, así como para a amor-
tización e imputación de custos serán establecidos
mediante acordo da comisión mixta, para cada actua-
ción concreta.


Vixésimo segunda.-A contribución do Servicio
Galego de Saúde ós custos de persoal derivados deste
concerto realizarase conforme os criterios de finan-
ciamento e compensación orzamentaria seguintes:


a) En consonancia cos termos de dedicación de
xornada laboral dos profesionais ás tarefas asisten-
ciais que se establecen neste concerto, o Servicio
Galego de Saúde achegará a contía resultante de
aplica-la porcentaxe do setenta por cento sobre os
conceptos retributivos fixos e periódicos que non
teñan carácter persoal, establecidas na normativa
retributiva do persoal estatutario do Servicio Galego
de Saúde.


b) Así mesmo, o Servicio Galego de Saúde achegará
a contía resultante de aplica-la porcentaxe do tres
con corenta por cento (3,40%) sobre o importe obti-
do, conforme o disposto na alínea a) anterior, en
concepto de compensación polos desaxustes finan-
ceiros que na dita contribución se poidan producir.


c) Ademais das cantidades resultantes da apli-
cación do previsto na alínea anterior, o Sergas trans-
ferirá á universidade, para a súa acreditación en
nómina, as cantidades que correspondan en concepto
de incentivos ó rendemento, conceptos derivados da
antigüidade que fosen recoñecidos polo Sergas ou
aqueles que procedan pola participación dos pro-


fesionais en quendas de garda, atención continuada
ou en programas especiais de natureza asistencial,
nos termos establecidos para o persoal estatutario
do Sergas.


d) O Sergas financiará á universidade o cincuenta
por cento do custo empresarial das cotizacións ó
réxime xeral da Seguridade Social do persoal que
desempeñe praza vinculada que, conforme a nor-
mativa de aplicación, quede incluído no dito réxime.


Vixésimo terceira.
1. De acordo co establecido na cláusula anterior,


o Sergas transferirá mensualmente as cantidades que
se determinen en concepto de compensación.


Para iso, o Sergas, procederá da seguinte forma:
a) O Sergas remitirá antes do día 10 de cada mes


á USC certificacións acreditativas tanto da execución
do concerto relativa ó período mensual de referencia,
para os efectos do financiamento establecido nas
alíneas a), b) e d) da cláusula vixésimo segunda
como das cantidades devengadas polas incidencias
referidas na alínea c) da dita cláusula vixésimo
segunda correspondentes ó mes anterior, todo isto
para os efectos da correcta elaboración da nómina
por parte da USC.


b) Simultaneamente o Sergas adoptará as medidas
necesarias para formaliza-la transferencia das can-
tidades correspondentes a cada mensualidade, con-
forme os termos de financiamento establecido na
cláusula vixésimo segunda e os datos que constan
nas certificacións ás que se fixo referencia na alí-
nea a) anterior.


c) Por períodos trimestrais procederase á liqui-
dación das diferencias entre as cantidades trans-
feridas en cada trimestre e ó gasto relativo ás retri-
bucións correspondentes pola actividade asistencial
do persoal que desempeñe as prazas vinculadas no
dito período.


Esta liquidación aboarase ou descontarase no
pagamento mensual inmediato seguinte a ela.


2. O importe correspondente ás obrigas que, como
consecuencia deste concerto deba asumi-lo Sergas,
imputarase con cargo á aplicación 2223 15 71 440.0
prazas vinculadas do orzamento de gastos do Sergas.


Vixésimo cuarta.-A duración deste concerto esta-
blécese por un prazo de cinco anos. Sen embargo,
os termos deste acordo poden ser revisados por peti-
ción de calquera das dúas partes, ben que as modi-
ficacións que se propoñan terán que ser acordadas
antes do 30 de xuño de cada ano e non serán efectivas
ata o curso seguinte, salvo que se acorde o contrario.


Seis meses antes de que expire a duración do con-
certo as institucións asinantes terán que decidir res-
pecto da súa prórroga, renegociación ou o seu remate,
en caso de non se chegar a un acordo considerarase
automaticamente prorrogado ata o establecemento
dun acordo.
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Disposición adicional
O importe estimado correspondente á achega do


Servicio Galego de Saúde será no exercicio 2001
de 240.000.000 de pesetas, computadas desde a data
da entrada en vigor ata o 31 de decembro de 2001.


Disposicións transitorias
Primeira.-Co fin de garanti-lo ensino universitario,


asegúrase a continuidade da docencia correspon-
dente á licenciatura de medicina, nas condicións
que estableza a comisión mixta, naquelas institu-
cións nas que a USC a vén desenvolvendo, de acordo
coa normativa legal e regulamentariamente vixente.


Segunda.-Serán prazas vinculadas as que á entrada
en vigor deste concerto estean desempeñadas por
profesores pertencentes ós corpos docentes da USC,
que viñesen desempeñando labores asistenciais con
anterioridade á súa formalización.


Sen prexuízo do nivel da praza asistencial que
actualmente desempeñen os profesionais, as prazas
quedarán vinculadas, con carácter xeral, no seu nivel
básico asistencial.


Non obstante o anterior, cando o profesional acre-
dite a titularidade dunha praza asistencial de nivel
superior mediante o correspondente nomeamento
definitivo, a vinculación realizarase co nivel da praza
asistencial da que sexa titular.


O carácter da praza vinculada e o seu nivel de
vinculación manterase como tal durante o período
de tempo en que a dita praza sexa desempeñada
polo facultativo que en orixe a motivou a mesma.


Terceira.
1. en prexuízo do disposto na cláusula anterior,


no prazo dos tres meses seguintes á publicación deste
concerto, os profesionais relacionados no anexo II
que non desexasen prestar servicios en réxime de
vinculación, poderán exerce-lo dereito de opción por
unha das dúas prazas que ata agora viñan desem-
peñando, quedando na outra, se así correspondese,
na situación de excedencia voluntaria por incom-
patibilidade.


2. Así mesmo, os profesionais que á entrada en
vigor deste concerto desempeñasen unha praza
docente e outra asistencial, que non resulten vin-
culadas por mor do mesmo, deberán exerce-la opción
por unha das dúas, se así correspondese, nos termos
establecidos pola normativa reguladora do réxime
de incompatibilidades do persoal ó servicio das
administracións públicas.


Disposición derradeira
Este concerto entrará en vigor a partir do primeiro


día do mes seguinte ó da súa publicación no Diario
Oficial de Galicia.


Manuel Fraga Iribarne
Presidente da Xunta de Galicia


José María Hernández Cochón Darío Villanueva Prieto
Presidente do Servicio Rector da Universidade


Galego de Saúde de Santiago de Compostela


ANEXO I
Servicios e/ou unidades que se concertan e


departamentos ou áreas de coñecemento con que se
relacionan


Complexo Hospitalario Universitario de Santiago de
Compostela.


Servicio e/ou unidade Áreas de coñecemento
* Área asistencial de medicina
Medicina interna Medicina
Neuroloxía Medicina
Nefroloxía Medicina
Aparello dixestivo Medicina
Oncoloxía médica Medicina
Reumatoloxía Medicina
Endocrinoloxía, nutrición e dietética Medicina
Cardioloxía Medicina
Pneumoloxía Medicina
Hematoloxía clínica Medicina
* Área asistencial de cirurxía
Cirurxía xeral e aparello dixestivo Cirurxía
Traumatoloxía e ortopedia Cirurxía
Uroloxía Cirurxía
Neurocirurxía Cirurxía
Cirurxía vascular Cirurxía
Cirurxía cardíaca Cirurxía
Cirurxía plástica Cirurxía
Cirurxía maxilofacial Cirurxía. Estomatoloxía
Cirurxía torácica Cirurxía
* Área asistencial médico-cirúrxica
Dermatoloxía médico-cirúrxica Dermatoloxía médicocirúrxi-


ca-Veneroloxía
Otorrinolaringoloxía Otorrinolaringoloxía
Oftalmoloxía Oftalmoloxía. Fisioloxía
Odontoestomatoloxía Estomatoloxía
* Área asistencial materno-infantil
Obstetricia e xinecoloxía Obstetricia e xinecoloxía
Pediatría e as súas áreas específicas. Pediatría
Cirurxía pediátrica Pediatría
* Área asistencial de saúde mental
Psiquiatría Psiquiatría. Personalidade,


avaliación e tratamento psi-
colóxico


* Área asistencial de servicios centrais e
comúns
Laboratorios centrais Bioquímica e bioloxía mole-


cular. Fisioloxía
Anatomía patolóxica Anatomía patolóxica. Cien-


cias morfolóxicas
Microbioloxía Microbioloxía
Radiodiagnóstico e radioterapia Radioloxía e medicina física
Medicina preventiva e saúde pública Medicina preventiva e saúde


pública
Neurofisioloxía clínica Fisioloxía. Ciencias morfo-


lóxicas. Radioloxía e medici-
na física


Farmacia hospitalaria Farmacia e tecnoloxías
farmacéuticas


Farmacoloxía clínica Farmacoloxía
Rehabilitación Ciencias morfolóxicas. Radio-


loxía e medicina física
Urxencias Medicina. Cirurxía
Medicina nuclear Farmacoloxía. Radioloxía e


medicina fisica
Anestesioloxía Farmacoloxía. Cirurxía
* Área de coidados de enfermería
Coidados de enfermería Enfermería
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* Área de coidados de enfermería.
Coidados de empermería Enfermería
Servicios de atención primaria
Os servicios de atención primaria concertados rela-


ciónanse cos seguintes departamentos universita-
rios:


Medicina.
Pediatría.
Odontoloxía.
Psiquiatría.
Psicoloxía clínica e psicobioloxía.


APELIDOS E NOME CATEGORIA
UNIVERSITARIA


DEPARTAMENTO UNIVERSIDADE PRAZA PARA VINCULAR ESPECIALIDADE


ACUÑA CASTROVIEJO, CARLOS CATEDRATICO FISIOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) NEUROFISIOLOXIA CLINICA
AGUILAR FERNANDEZ, JAIME CATEDRATICO OBSTETRICIAE XINECOLOXIA XEFE


DEPARTAMENTO (AD.PERSONAM)
OBSTETRICIA E XINECOLOXIA


ALONSO MARTINEZ, M. PILAR PROF. TITULAR CC. MORFOLOXICAS XEFE SECCION (AD PERSONAM) REHABILITACION
ALVAREZ ESCUDERO, JULIAN PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) ANESTESIOLOXIA E REANIMACION
ALVAREZ PRECHOUS, ANGEL PROF. TITULAR MEDICINA XEFE SECCION (AD PERSONAM) APARELLO DIXESTIVO
BARREIRO MORANDEIRA, FRANCIS-
CO


PROF. TITULAR CIRURXIA MEDICO ADXUNTO CIRURXIA XERAL E APARELLO DIXESTIVO


BARROS DIOS, JUAN MIGUEL PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA MEDICINA PREVENTIVA E SAUDE PUBLICA
BEIRAS IGLESIAS, ANDRES CATEDRATICO CC. MORFOLOXICAS XEFE SECCION (AD PERSONAM) ANATOMIA PATOLOXICA
BERNARDEZ HERMIDA, M. ISABEL CATEDRATICO MICROBIOLOXIA E PARASITOLOXIA MEDICO ADXUNTO MICROBIOLOXIA E PARASITOLOXIA
BRENLLA GONZALEZ, JULIO B. CATEDRATICO EUE ENFERMERIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) PSIQUIATRIA
CABANAS GANCEDO, RODRIGO PROF. TITULAR PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS XEFE SECCION (AD PERSONAM) ALERGOLOXIA
CABEZAS CERRATO, JOSE CATEDRATICO MEDICINA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) ENDOCRINOLOXIA E NUTRICION
CAINZOS FERNANDEZ, MIGUEL
ANGEL


CATEDRATICO CIRURXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA CIRURXIA XERAL E APARELLO DIXESTIVO


CAPEANS TOME, M. DEL CARMEN PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) OFTALMOLOXIA
CASANUEVA FREIJO, FELIPE CATEDRATICO MEDICINA XEFE SECCION (AD PERSONAM) ENDOCRINOLOXIA E NUTRICION
CASTILLO SANCHEZ, JOSE A. CATEDRATICO MEDICINA XEFE SECCION (AD PERSONAM) NEUROLOXIA
CASTRO GAGO, MANUEL CATEDRATICO PEDIATRIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
CASTRO GARCIA, ALFONSO PROF. TITULAR MEDICINA MEDICO ADXUNTO NEUROLOXIA
CES BLANCO, JOSE ANTONIO CATEDRATICO EUE ENFERMERIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) OBSTETRICIA E XINECOLOXIA
COUCEIRO FOLLENTE, JOSE PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) TRAUMATOLOXIA E CIRURXIA ORTOPEDICA
COUSELO SANCHEZ, JOSE M. PROF. TITULAR PEDIATRIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
CRESPO ABELLEIRA, ANTONIO PROF. TITULAR CC. MORFOLOXICAS MEDICO ADXUNTO NEUROFISIOLOXIA CLINICA
CUEVAS ALVAREZ, JUAN PROF. TITULAR CC. MORFOLOXICAS MEDICO ADXUNTO ANATOMIA PATOLOXICA
DEVESA MUJICA, JESUS CATEDRATICO FISIOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) BIOQUIMICA CLINICA
DOMINGUEZ SANTOS, DOLORES PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PUBLICA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA PSIQUIATRIA
FERNANDEZ LORENZO, JOSE R. PROF. TITULAR PEDIATRIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
FERNANDEZ REDONDO, PIEDAD VIR-
GINIA


PROF. TITULAR DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA MEDICO ADXUNTO DERMATOLOXIA MEDICO-CIRURXICA E VENEREO-
LOXIA


FORTEZA VILA, JERONIMO CATEDRATICO ANATOMIA PATOLOXICA E CC. FORENSES XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) ANATOMIA PATOLOXICA
FRAGA BERMUDEZ, JOSE M. PROF. TITULAR PEDIATRIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
GARCIA CABALLERO, TOMAS MODES-
TO


CATEDRATICO CC. MORFOLOXICAS FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA ANATOMIA PATOLOXICA


GARCIA CIUDAD, PEDRO PROF. TITULAR ENFERMERIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) CIRURXIA XERAL E APARELLO DIXESTIVO
GARCIA GARCIA, ABEL PROF. TITULAR ESTOMATOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA CIRURXIA MAXILOFACIAL
GARCÍA RIESTRA, CARLOS (*) POF. TITULAR MICROBIOLOXÍA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA MICROBIOLOXIA
GARCIA SOTO, NICOLAS PROF. TITULAR DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) OTORRINOLARINGOLOXIA
GARCIA-BENGOECHEA GONZA-
LEZ-MORO, B.


PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) CIRURXIA CARDIOVASCULAR


GELABERT GONZALEZ, MIGUEL PROF. TITULAR CIRURXIA MEDICO ADXUNTO NEUROCIRURXIA
GESTAL OTERO, JUAN JESUS CATEDRATICO PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PUBLICA XEFE SECCION (AD PERSONAM) MEDICINA PREVENTIVA E SAUDE PUBLICA
GOMEZ-ULLA IRAZAZABAL, FRANCIS-
CO


PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) OFTALMOLOXIA


GONZALEZ BORRAS, CARLOS PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PUBLICA XEFE SECCION (AD PERSONAM) PSIQUIATRIA
GONZALEZ GARCIA, FRANCISCO PROF. TITULAR FISIOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA OFTALMOLOXIA
GONZALEZ JUANATEY, JOSE RAMON CATEDRATICO MEDICINA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA CARDIOLOXIA
GONZALEZ QUINTELA, ARTURO PROF. TITULAR MEDICINA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA MEDICINA INTERNA
IGLESIAS DIZ, MANUEL CATEDRATICO OBSTETRICIA E XINECOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) OBSTETRICIA E XINECOLOXIA
JIMENEZ GOMEZ, ENRIQUE PROF. TITULAR OBSTETRICIA E XINECOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) OBSTETRICIA E XINECOLOXIA
JORGE BARREIRO, FCO. JAVIER CATEDRATICO CC. MORFOLOXICAS MEDICO ADXUNTO REHABILITACION
LABELLA CABALLERO,TORCUATO CATEDRATICO DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) OTORRINOLARINGOLOXIA
LEMA BOUZAS, MANUELA PROF. TITULAR MEDICINA XEFE SECCION (AD PERSONAM) NEUROLOXIA
LOPEZ PAZ, JOSE MANUEL CATEDRATICO EUE ENFERMERIA ATS/DUE
LORENZO LAGO, M. ANGELES PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PUBLICA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA PSIQUIATRIA
LORENZO ZUÑIGA, VICENTE PROF. TITULAR MEDICINA XEFE SECCION (AD PERSONAM) MEDICINA INTERNA
MACIA CORTIÑAS, MANUEL PROF. TITULAR OBSTETRICIA E XINECOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA OBSTETRICIA E XINECOLOXIA
MARTÍN MARTIN, CARLOS PROF. TITULAR DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA OTORRINOLARINGOLOXIA
MARTINEZ PEREZ, MANUEL JOSE PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) ANXIOLOXIA E CIRURXIA CARDIOVASCULAR
MARTINEZ VAZQUEZ, JOSE M. CATEDRATICO MEDICINA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA MEDICINA INTERNA
MARTINON SANCHEZ, JOSE M. PROF. TITULAR PEDIATRIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
MATEOS ALVAREZ, RAIMUNDO PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA PSIQUIATRIA
MIGUEZ FREIRE, ANA MARIA PROF. TITULAR EUE ENFERMERIA ATS/DUE
MORA BERMUDEZ, MARIA JESUS JOSE PROF. TITULAR ESTOMATOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA ESTOMATOLOXIA
NAVARRINA GAMEZ, FERMIN CATEDRATICO CC. MORFOLOXICAS XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) REHABILITACION


NOVO DOMINGUEZ, ALEJANDRO CATEDRATICO OBSTETRICIA E XINECOLOXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) OBSTETRICIA E XINECOLOXIA


NOYA GARCIA, MANUEL CATEDRATICO MEDICINA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) NEUROLOXIA
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APELIDOS E NOME CATEGORIA
UNIVERSITARIA


DEPARTAMENTO UNIVERSIDADE PRAZA PARA VINCULAR ESPECIALIDADE


OTERO COSTA, JESUS B. CATEDRATICO FISIOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) NEUROFISIOLOXIA CLINICA
PAVON BELINCHON, M. PILAR CATEDRATICO EUE ENFERMERIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
PELETEIRO FERNANDEZ, MANUEL PROF. TITULAR FISIOLOXIA MEDICO ADXUNTO NEUROFISIOLOXIA CLINICA
PEREZ BECERRA, EUGENIO PROF. TITULAR ANATOMIA PATOLOXICA E CC. FORENSES MEDICO ADXUNTO ANATOMIA PATOLOXICA
PEREZ MOREIRAS, JOSE VICENTE A. PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) OFTALMOLOXIA
PETEIRO GARCIA, M. CARMEN PROF. TITULAR DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA MEDICO ADXUNTO DERMATOLOXIA MEDICO-CIRURXICA E VENEREO-


LOXIA
POMBO ARIAS, MANUEL A. CATEDRATICO PEDIATRIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
PORTO VAZQUEZ, M. CARMEN PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) ONCOLOXIA RADIOTERAPICA
POTEL LESQUEREUX, JOAQUIN CATEDRATICO CIRURXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) CIRURXIA XERAL E APARELLO DIXESTIVO
PUGA MARTINEZ, AMALIA PROF. TITULAR ENFERMERIA ATS/DUE
PUMAR CEBREIRO, JOSE M. CATEDRATICO PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA MEDICO ADXUNTO RADIODIAGNOSTICO
REGUEIRO GARCIA, BENITO JOSE CATEDRATICO MICROBIOLOXIA E PARASITOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA MICROBIOLOXIA
RODRIGO SAEZ, ELENA CATEDRATICO EUE ENFERMERIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
RODRIGUEZ ARES, M. TERESA PROF. TITULAR CIRURXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA OFTALMOLOXIA
RODRIGUEZ LOPEZ, ANTONIO CATEDRATICO PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) PSIQUIATRIA
RODRIGUEZ SEGADE VILLAMARIN,
STGO.


CATEDRATICO BIOQUIMICA E BIOLOXIA MOLECULAR MEDICO ADXUNTO BIOQUIMICA CLINICA


RODRÍGUEZ SUAREZ, JOSE R. CATEDRATICO EUE ENFERMERIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) PNEUMOLOXIA
RUBIO ALVAREZ, JOSE PROF. TITULAR CIRURXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) CIRURXIA CARDIOVASCULAR
SANCHEZ SEBIO, PILAR PROF. TITULAR ENFERMERIA SUPERVISORA UNIDADE (AD PERSO-


NAM)
SANTOS PEREZ, SOFIA PROF. TITULAR DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA DERMATLOXIA MEDICO-CIRURXICA E VENEREO-


LOXIA
SOBRINO NOGUEIRA, ADOLFO PROF. TITULAR ANATOMIA PATOLOXICA E CC. FORENSES MEDICO ADXUNTO ANATOMIA PATOLOXICA
SUAREZ QUINTANILLA, JUAN ANTO-
NIO


PROF. TITULAR CC. MORFOLOXICAS ODONTOESTOMATOLOGO ODONTOESTOMATOLOXIA


TATO HERRERO, FERNANDO PROF. TITULAR FARMACOLOXIA XEFE SECCION (AD PERSONAM) FARMACOLOXIA CLINICA
TOJO SIERRA, RAFAEL CATEDRATICO PEDIATRIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) PEDIATRIA E AS SUAS AREAS ESPECIFICAS
TORIBIO PEREZ, JAIME CATEDRATICO DERMATOLOXIA E OTORRINOLARINGOLOXIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) DERMATOLOXIA MEDICO-CIRURXICA E VENEREO-


LOXIA
TORRE CARBALLADA, JOSE A. PROF. TITULAR MEDICINA XEFE SECCION (AD PERSONAM) MEDICINA INTERNA
TORRES COLOMER, MANUEL SALVA-
DOR


PROF. TITULAR PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA XEFE SECCION (AD PERSONAM) NEUROFISIOLOXIA CLINICA


VARELA CIVES, RAMIRO PROF. TITULAR PEDIATRIA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) CIRURXIA PEDIATRICA
VARELA DURAN, JUAN ANTONIO CATEDRATICO ANATOMIA PATOLOXICA E CC. FORENSES XEFE SECCION (AD PERSONAM) ANATOMIA PATOLOXICA
VARO PEREZ, EVARISTO PROF. TITULAR CIRURXIA FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA CIRURXIA XERAL E APARELLO DIXESTIVO
VIDAL CARREIRA, JUAN J. CATEDRATICO PSIQUIATRIA, RADIOLOXIA E SAUDE PBCA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) RADIODIAGNOSTICO
VILA JATO, JOSE LUIS CATEDRATICO FARMACIA E TECNOLOXIA FARMACEUTICA XEFE SERVICIO (AD PERSONAM) FARMACIA HOSPITALARIA
VILLEGAS CERQUEIRO, M. DEL CAR-
MEN


PROF. TITULAR ENFERMERIA ATS/DUE


(*) Praza vinculada condicionada


CONSELLERÍA DE PESCA,
MARISQUEO E ACUICULTURA


Orde do 18 de xuño de 2001 pola que
se regula a concesión de axudas para a
creación no litoral de infraestructuras
para actividades de tipo turístico, cultural
e de lecer vinculadas ó mar.


As políticas de pesca responsable implican, á vez
que a protección dos recursos, a busca de alter-
nativas á reducción das flotas e da actividade pes-
queira. Nas zonas dependentes da pesca, esta afecta
non só polo que ten de diminución da actividade
económica senón polo que supón de abandono dunha
cultura e un saber facer que se acumulou ó longo
de anos de experiencia.


Evitar esta perda ou, alomenos, minimizala, pre-
cisa que se xeren novas actividades vinculadas ó
mar que axuden a soster estas comunidades e, polo
tanto, a manter unha masa crítica suficiente de
poboación portadora da cultura mariñeira. Estas
deben, ademais, xerarse fóra da pesca extractiva e
ligarse á diversificación das actividades económicas
na comunidade, desenvolvendo recursos endóxenos.


Dentro destas premisas, as actividades dirixidas
ó lecer e ó turismo parecen aquelas con maiores


posibilidades de desenvolvemento, tendo en conta
as características do noso litoral, onde se encontran
moi pouco desenvolvidas, máis aínda se temos en
conta o amplo pulo que nos últimos anos tivo o turis-
mo rural.


Parece logo conveniente incentivar estas activi-
dades mediante o apoio á creación, nos portos e
no litoral, das infraestructuras permanentes que faci-
liten o seu desenvolvemento. Polo exposto,


DISPOÑO:
Artigo 1º.-Obxecto.
Convocar axudas ás empresas para a creación de


infraestructuras no litoral para o desenvolvemento
de actividades de tipo turístico, cultural e de lecer,
vinculadas ó mar, conforme as normas contidas na
presente orde, garantindo os preceptos legais de
igualdade, concorrencia e publicidade. O réxime de
axudas previsto na seguinte orde axústase ós requi-
sitos previstos no Regulamento (CE) 70/2001 da
comisión do 12 de xaneiro de 2001.


As axudas concederanse con cargo á partida orza-
mentaria 12. 04. 770.0 do programa 752.A. do orza-
mento da Comunidade Autónoma de Galicia para
2001 por un importe global de 19.455.000 pesetas.
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Linea Nº: 1: 
Endocrinología Clínica y 


Nutrición.
Apellidos Nombre Universidad Departamento


Categoría 
Profesional


Dedicación
Investigador 
referente en la 


línea


Nº de Tramos 
concedidos


Fecha concesión 
último tramo


NºTesis doctorales 
defendidas en los 
últimos 5 años 


(relacionadas con la 
línea)


Participa en otros 
Programas
(indicar cual)


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


Araujo Vilar David USC/CHUS‐IDIS MEDICINA


TI‐UNIV. FEA de 
Endocrinología y 
Nutrición del 


Hospital Clínico de 
Santiago CHUS 


(SERGAS)


Exclusiva ‐ 2 10‐jun‐08 0 NO


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


Bernabeu Morón Ignacio J. USC/CHUS‐IDIS MEDICINA. ENDOCRINOLOGIA.


FEA de 
Endocrinología y 
Nutrición del 


Hospital Clínico de 
Santiago CHUS 


(SERGAS)


Exclusiva ‐1
NO PUEDE. 


EQUIVALENCIA A 1
‐ 1 NO


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


Casanueva Freijo Felipe USC/CHUS‐IDIS Medicina


CAT‐UNIV y Jefe de 
Servicio de 


Endocrinología y 
Nutrición del 


Hospital Clínico de 
Santiago CHUS 


(SERGAS)


Exclusiva 1 5 2008 5 NO


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


Luna Cano Mª Reyes UVIGO/CHUVI
Biología Funcional y Ciencias 
de la Salud. Endocrinología.


FEA de 
Endocrinología y 
Nutrición del 


H it l M i i
Exclusiva ‐ ‐ ‐ 1 NO


Tabla 1: Líneas y equipos de investigación


y g
Hospital Meixoeiro 
CHUVI (SERGAS)


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


García‐Mayor 
García


Ricardo  UVIGO/CHUVI
Biología Funcional y Ciencias 
de la Salud. Endocrinología.


Profesor 
colaborador UVigo. 


Jefe Servicio 
Endocrinología del 
Hospital Xeral del 
CHUVI (SERGAS).


Exclusiva ‐1


NO PUEDE. LARGA 
TRAYECTORIA 


INVESTIGADORA. 
JEFE DE SERVICIO. 
EQUIVALENCIA A 5


‐ 4 NO


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


Fernández‐Catalina Pablo UVIGO/CHOPO


Biología Funcional y Ciencias 
de la Salud. Endocrinología 
Área Integrada Pontevedra y 


Salnés.


Jefe Sección 
Endocrinoloxía y 
Nutrición. Hospital 


Montecelo.


Exclusiva ‐ ‐ ‐ ‐ NO


Li‐1_Endocrinología 
Clínica y Nutrición.


Peinó García Roberto CHUS‐IDIS MEDICINA. ENDOCRINOLOGIA


FEA de 
Endocrinología y 
Nutrición del 


Hospital Clínico de 
Santiago CHUS 


(SERGAS)


Exclusiva ‐ ‐


Linea Nº: 2: Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Apellidos Nombre Universidad Departamento
Categoría 
Profesional


Dedicación
Investigador 
referente en la 


línea


Nº de Tramos 
concedidos


Fecha concesión 
último tramo


NºTesis doctorales 
defendidas en los 
últimos 5 años 


(relacionadas con la 
línea)


Participa en otros 
Programas
(indicar cual)


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Alvarez Villamarin Clara USC‐IDIS
CIMUS‐IDIS. Y Departamento 


de Fisioloxía


TI‐UNIV
Acreditada a 
catedrático.


Completa 2 3 01/04/2008 3 NO
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Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Bravo Lopez Susana B. USC‐IDIS
CIMUS‐IDIS. Y Departamento 


de Fisioloxía
Contratada.  Exclusiva ‐


NO PUEDE. 
ACREDITADA ANECA 


A PROF. 
CONTRATADO 


DOCTOR. 
EQUIVALENCIA A 1


‐ 1 NO


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Cameselle Teijeiro José Manuel USC/CHUS‐IDIS
Anatomía Patológica y Ciencias 


Forenses


Profesor Asociado 
de Ciencias de la 
Salud LOU. FEA 
ANATOMIA 


PATOLOGICA CHUS


Exclusiva ‐2


NO PUEDE. 
ACREDITADO ANECA 
A PROF. TITULAR 


UNIV. 
EQUIVALENCIA A 2


‐ 1 ‐


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Pazos Randulfe Yolanda CHUS‐IDIS Medicina
CHUS. Investigador 
estabilizadoI3SNS‐


SERGAS.
Exclusiva ‐


NO PUEDE. 
CIENTÍFICO 


ESTABILIZADO DEL 
PROGRAMA 


MIGUEL SERVET. 
EQUIVALENCIA A 2.


‐ 1 NO


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Pérez Camiña Jesús CHUS‐IDIS Medicina
CHUS. Investigador 
Estabilizado I3SNS‐


SERGAS
Exclusiva ‐


NO PUEDE. 
CIENTÍFICO 


ESTABILIZADO DEL 
PROGRAMA 


MIGUEL SERVET. 
EQUIVALENCIA A 2.


‐ 2 NO


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Perez Fernandez Roman USC‐IDIS Fisiologia TI‐UNIV Exclusiva ‐2 4 2011 3 NO


Linea Nº: 3: 
Categoría


Investigador 
Nº de Tramos Fecha concesión


NºTesis doctorales 
defendidas en los  Participa en otros 


Neuroendocrinoloxía,  
Obesidad y Metabolismo.


Apellidos Nombre Universidad Departamento
Categoría 
Profesional


Dedicación
g


referente en la 
línea


Nº de Tramos 
concedidos


Fecha concesión 
último tramo


últimos 5 años 
(relacionadas con la 


línea)


p
Programas
(indicar cual)


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía,  
Obesidad y Metabolismo


ARCE VÁZQUEZ VÍCTOR M USC‐IDIS FISIOLOXÍA TI‐UNIV Exclusiva ‐ 4 2012 6 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Devesa Múgica Jesús USC/CHUS‐IDIS
Fisiología. CHUS Jefe de 
Sección Laboratorio 


Hormonas.
CAT‐UNIV Exclusiva ‐ 5 2007 3 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Dieguez Gonzalez Carlos USC‐IDIS Fisiología CAT‐Univ Exclusiva 3 5 2011 5 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Gallego Gómez Rosalía USC‐IDIS Ciencias Morfológicas TI‐UNIV Exclusiva ‐ 4 06/06/2012 ‐ NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


García García María del Carmen USC‐IDIS Fisiología
Profesor 


Contratado Doctor
Exclusiva ‐


NO PUEDE. 
ACREDITADA ANECA 


PROF. 
CONTRATADO 


DOCTOR. 
EQUIVALENCIA A 1


‐ 2 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Lima Rodríguez  Luis USC‐IDIS Fisiología
Profesor Titular de 


Universidad
Exclusiva ‐ 2 1998 1 NO
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Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Vigo Gago Eva María UVIGO
Biología Funcional y CC de la 


Salud


Doctor. PDI 
contratado Isidro 
Parga Pondal


Tiempo Completo ‐ ‐ ‐ NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


González Matías Lucas Carmelo UVIGO
Biología Funcional y CC de la 


Salud
Profesor 


Contratado Doctor
Tiempo Completo ‐ 2 2008 2 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Mallo Ferrer Federico UVIGO Biología Funcional y CC Salud CAT‐UNIV Exclusiva ‐3 3 2006 4 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


López Pérez Miguel Antonio USC‐IDIS Fisiología
Contratado Ramón 


y Cajal
Exclusiva ‐3


NO PUEDE. 
ACREDITADO ANECA 
A PROF. TITULAR 


UNIV. 
EQUIVALENCIA A 2


‐ 5 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Nogueiras Pozo Ruben USC‐IDIS Fisioloxía
Investigador Ramón 


y Cajal
Exclusiva ‐


NO PUEDE. 
ACREDITADA ANECA 


A PROF. 
CONTRATADO 


DOCTOR. 
EQUIVALENCIA A 1


‐ 0 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Señarís Rodríguez Rosa Mª USC‐IDIS Fisiología CAT‐UNIV Exclusiva ‐ 3 2001‐2006 2 NO


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía,  Seoane Camino Luisa María CHUS‐IDIS Medicina


CHUS. Investigador 
I3SNS SERGAS


Exclusiva ‐


NO PUEDE. 
CIENTÍFICO 


ESTABILIZADO DEL 
PROGRAMA


‐ 1 NO_ ,
Obesidad y Metabolismo


I3SNS‐SERGAS PROGRAMA 
MIGUEL SERVET. 


EQUIVALENCIA A 2.


Li‐
3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Tovar Sulay USC‐IDIS Fisiología
Contratado Parga 


Pondal
Exclusiva ‐ ‐ ‐ 0 NO
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Tabla 2: Proyectos de Investigación


Título del Proyecto
Entidad 


Financiadora
Referencia


Período duración (fecha 
concesión y finalización)


Tipo de 
convocatoria


Entidades 
participantes


Investigador 
responsable


Nº Investigadores 
participantes


Relacionado con línea(s) de 
investigación Nº


Un nuevo síndrome 
neurodegenerativo asociado 
a la mutación R329X en el 
gen BSCL2: Caracterización 


clínica y molecular


Consellería de 
Industria (Xunta de 


Galicia)
10PXIB208013PR 2010‐13 Autonómica


USC y Hospital 
Universitario 
Virgen de la 


Arrixaca (Murcia)


David Araujo Vilar 4
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


INTERNATIONAL MEETING 
ON FAMILIAL 


LIPODYSTROPHIES


 Ministerio de 
Ciencia e 
Innovación


SAF2009‐05555‐E 2009 Estatal


USC, Durham 
University, 


Universita Tor 
Vergata di Roma, 
Universitat de 
Barcelona, CNR‐


Bologna, 
Northwest Texas 


University, 
Humboldt 


University, Viena 
University, 


Universite Pierre 
et Marie Curie


David Araujo Vilar 10
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Correlacion fenotipo‐
genotipo y bases moleculares 
de la lipodistrofia parcial 


familiar. 


 Instituto de Salud 
Carlos III


PI081449 2009‐11 Estatal USC David Araujo Vilar 4
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Evaluación del potencial 
predictivo y el pronóstico de 
la obesidad en el cáncer de 


mama


Dirección Xeralde 
Investigación e 


DesenvolvementoX
unta de Galicia.


PGIDIT09CSA008
208PR


2009‐2012 Pública CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 5
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Consolidación e 
estructuración de unidades 
de investigación (redes de 


investigación)


Dirección Xeral de 
Investigación e 


DesenvolvementoX
unta de Galicia


2009/XA046. 
2009/020


2010 Pública CHUS/SERGAS Felipe Casanueva
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Implicación del estrés 
oxidativo y la inflamación 
asociados a la obesidd en el 
desarrollo y pronóstico del 


cáncer de mama


Campus Vida‐ 
USCUniversidad de 


Santiago de 
Compostela.


011‐020 2012‐2014 Pública CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 1
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Identificación por proteómica 
de nuevas señales del tejido 


adiposo y muscular 
reguladoras de la 


homeostasis energética


Fondo de 
Investigación 


Sanitaria. Ministerio 
de Sanidad y 


Consumo. Instituto 
Carlos III


PI070908 2007‐2010 Pública CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 6
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.
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Muscle tissue secretome 
analysis for the identification 


of energy homeostasis 
regulationg signals


Fondo de 
Investigación 


Sanitaria. Ministerio 
de Sanidad y 


Consumo. Instituto 
Carlos III


PI10/02464 2001‐2011 Pública CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 7
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


INTRASALUD.Señales 
generadas por el tejido 


adiposo como reguladores de 
la ingesta, fenómenos 


inflamatorios y neoplasia. 
Papel de las sirtuinas en el 


tejido adiposo y su regulación


Fondo de 
Investigación 


Sanitaria. Ministerio 
de Sanidad y 


Consumo. Instituto 
Carlos III


PI10/02464 2009‐2014 Pública CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 6
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Evaluación del papel de los 
factores asociados a la 


obesidad como marcadores 
predictivos  pronóstico del 


cáncer de mama 


Fundación Mutua 
Madrileña


MMA‐2010 2010‐2012 Privada CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 1
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Study in subject with eating 
disorders (anorexia nerviosa)


Pfizer Endocrine 
Care


NRA6280127 2009‐2010 Privada CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 1
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.
Evaluación del papel de los 
factores asociados a la 


obesidad como marcadores 
predictivos y pronóstico del 


cáncer de mama


Fundación Mutua 
Madrileña


2010‐2013 Privada CHUS/SERGAS Felipe Casanueva 1
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


 Estudio de la lipomatosis 
asociada a la lipodistrofia 
parcial familiar tipo 2


 Conselleria de 
Sanidade (Xunta de 


Galicia)
PS09/17 2010 Autonómica USC


Francisco Barreiro 
Morandeira


4
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


 “Influencia de las isoformas 
GHR277 y GHR279 y de la 
mutación H49L del receptor 
de la GH en las características 


clínicas, en la eficacia y 
seguridad del tratamiento de 


la acromegalia”.


Instituto de Salud 
Carlos III, Ministerio 


de Ciencia e 
Innovación


Proyecto 
PI11/00161.


2012‐2014


PLAN acción 
estratégica en 


salud, Instituto de 
Salud Carlos III, 
Ministerio de 
Ciencia e 
Innovación


HOSPITAL CLINICO 
SANTIAGO, 
MEDICINA 


MOLECULAR , 
HOSPITAL LA PAZ, 
HOSPITAL PUERTA 


DE HIERRO


IGNACIO J 
BERNABEU


5
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


CONTRIBUCIÓN DE p27‐KIP1 
AL PAPEL PROMOTOR DE 


MALIGNIDAD DEL TGF‐BETA
MCYT SAF2004‐03131 01‐01‐2005‐27‐12‐2007 NACIONAL MCYT‐USC


CLARA ALVAREZ 
VILLAMARIN
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Incentivo Complementario al 
Proyecto Nacional


XUNTA GALICIA 
(XUGA)


PGIDIT06PPXIB20
8107PR


2005‐2008 AUTONOMICO XUGA‐USC
CLARA ALVAREZ 
VILLAMARIN


4
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


CÉLULAS NAI NA HIPÓFISE: 
OBTENCIÓN, AMPLIFICACIÓN 


E DIFERENCIACIÓN


XUNTA GALICIA 
(XUGA)


PGIDIT05BTF208
03PR


2005‐2008 AUTONOMICO XUGA‐USC
CLARA ALVAREZ 
VILLAMARIN


4
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


Relación funcional de TGFb Y 
P27 EN TIROCITOS


MEC BFU2007‐60571 2007 – 2010 NACIONAL MEC‐USC
CLARA ALVAREZ 
VILLAMARIN


5
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


AS “CÉLULAS GPS” O 
CÉLULAS NAI NA HIPÓFISE: 


AMPLIFICACIÓN, 
DIFERENCIACIÓN E 
POTENCIALIDADE 
TERAPÉUTICA


XUNTA GALICIA 
(XUGA)


PGIDIT 
09CSA011208PR


2009‐2012 AUTONOMICO XUGA‐USC
CLARA ALVAREZ 
VILLAMARIN


4
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


MECANISMOS 
FISIOPATOLOGICOS 
IMPLICADOS EN LA 


PROLIFERACION DE LAS 
CELULAS FOLICULARES 
TIROIDEAS HUMANAS


MEC BFU2010‐16652 2011‐2013 NACIONAL MEC‐USC
CLARA ALVAREZ 
VILLAMARIN


8
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


RETICS BIOBANCOS  ISCIII
RD09/0076/0017


1
2010‐2013 NACIONAL ISCIII‐CHUS‐USC


JERONIMO 
FORTEZA VILA, 


ALVAREZ 
VILLAMARIN 


CLARA, DIEGUEZ & 
CARRACEDO


5
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


Validation of beta‐arrestin‐
dependent signaling for the 
ghrelin receptor GHS‐R1a: 
biological and physiological 


implications


ISCIII‐FIS Ministerio 
de Ciencia e 
Innovación


PS09/02202 2009‐2012 SERGAS
Jesús Pérez 
Camiña


4
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


Significado biológico de la 
acción de la obestatina sobre 
la regulación metabólica de 
los adipocitos y miotubos, 
adipogénesis y miogénesis. 
Implicación en el desarrollo 


de la obesidad.


Fundación Mutua 
Madrileña


2011‐2013 SERGAS
Jesús Pérez 
Camiña


6
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Caracterización fenotípica y 
molecular de las formas 
esporádica y familiar de la 
variante cribiforme‐morular 
de carcinoma papilar de 


tiroides.


Instituto de Salud 
Carlos III. Ministerio 


de Sanidad y 
Consumo


PS09/02050 11/11/2010 a 11/11/2012 Nacional SERGAS y USC
José Manuel 


Cameselle Teijeiro
4


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Nidos celulares sólidos de la 
glándula tiroides humana. 


Distribución y caracterización 
de una célula madre 


pluripotencial (adult stem 
cell) tiroidea.


Instituto de Salud 
Carlos III. Ministerio 


de Sanidad y 
Consumo


PI060209 17/10/2006 a 17/10/2009 Nacional SERGAS y USC
José Manuel 


Cameselle Teijeiro
4


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


“Factor de transcripción Pit‐1 
y cáncer de mama


Ministerio de 
Ciencia e 
Innovación


SAF2009‐07631 2009‐2012 Publica USC
Roman Perez 
Fernandez


6
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


Diagnóstico diferencial de la 
proliferación folicular de 
tiroides mediante análisis 
proteómico de PAAFS


Xunta de Galicia
XUGA 


PGIDIT09CSA020
208PR  


2009‐2012 Autonómico USC‐AMSLAB Susana Bravo 3
Li‐2_Neoplasia y 


Endocrinoloxía Celular


Aplicación da resonancia 
magnética nuclear á 
determinación das 
interaccións ligando‐
receptor: obestatina e 


GPR39.


Xunta de Galicia. 
Consellería de 
Economía e 
Industria


INCITE09PXIB918
374PR


2009‐2012 Autonómica SERGAS
Yolanda Pazos 


Randulfe
3


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Fundamentos estructurales, 
bioquímicos e histológicos 


determinantes para la acción 
del sistema 


obestatina/GPR39.


Ministerio de 
Ciencia e 
Innovación


SAF2010‐20451 2011‐2013 Nacional SERGAS
Yolanda Pazos 


Randulfe
5


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Regulación de la ingesta por 
ghrelin


MICINN BFU2011‐29102 1/1/2012‐31/12/2014 Competitiva USC Carlos Dieguez 5
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Search for new therapeutic 
agents against complicated 
obesity by reprofiling existing 


drugs (REPROBESITY)


UE‐7PM REPROBESITY 1/1/2009‐31‐06/2012 Competitiva


USC una compañía 
farmacútica 


(VIVIA) y las Univ 
de Bolonia, 


Malaga, ISEM de 
Burdeos y Univ de 


Hamburgo


Carlos Dieguez 5 de la USC
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo
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The Integrated Neurobiology 
of Food Intake, Addiction and 


Stress (NEUROFAST
UE‐7PM NEUROFAST 1‐1‐2011‐31/12/2015 Competitiva


USC y las Univ de 
Bolonia, Goteborg, 


Aberdeen, 
Edimburg, Essen, 
Budapest y dos 
compañías.


Carlos Dieguez 5
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Nanotecnologías en 
Biomedicina”. NanoBIOMED.


Ministerio de 
Educación y Ciencia


Proyecto 
Consolider‐
Ingenio 2010.


2006‐2010 Nacional USC Y OTRAS. F. Gonzalez
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Regulación de la ingesta por 
Exendina4. Papel de Ghrelin y 
Sistema Nervioso Vegetativo 
en situaciones fisiológicas y 
fisiopatológicas de hiperfagia: 
obesidad‐Diabetes‐Gestación‐


Lactancia.


Xunta de Galicia 
INCITE programa 


sectorial
08CSA060310PR


Desde 29/04/2008 Hasta 
20/10/2011


Autonómica UVIGO
Federico Mallo 


Ferrer
5


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Regulación del Eje Adrenal 
por Péptidos 


Insulinotrópicos: GLP‐1 y 
Exendina‐4 y repercusión en 
la ingesta de alimentos. 
Estudio en modelos de 
Diabetes y obesidad.


MICINN. Plan 
Nacional de I+D+i.


BFU2008‐03168
Desde 01/01/2009 Hasta 


31/12/2011
Nacional UVIGO


Federico Mallo 
Ferrer


7
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Papel de Incretinas en el 
control de la reproducción y 


la maduración fetal.


MICINN. Plan 
Nacional de I+D+i


BFU2011‐27790
Desde 01/01/2012 hasta 


31/12/2014
Nacional UVIGO


Federico Mallo 
Ferrer


5
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Nanovacunas: Diseño de 
nanoestructuras poliméricas 


para inmunización. 
Subproyecto 3: 


Biodistribución y cinética de 
nanovacunas en modelos 


animales.


Fondo de 
investigaciones 


sanitarias.
FIS PI081981 Desde 2008 Hasta 2011 Nacional UVIGO Y USC


Federico Mallo: 
coordinador África 


González
9


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


A lactación materna como 
factor protector fronte a 
obesidade e patoloxías 
asociadas. Mecanismos 


implicados”


Xunta de Galicia.
10 PXIB 


918273PR
desde: 2010  Hasta: 2013 AUTONÓMICA CHUS/SERGAS


Luisa M Seoane 
camino


6
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“Implicación de las señales 
derivadas del estómago en la 


regulación del balance 
energético”


ISCIII. FIS 
(Ministerio de 


Ciencia). 
PS09/02075 2010‐2012. NACIONAL CHUS/SERGAS


Luisa M Seoane 
camino


3
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


PAPEL DEL SISTEMA 
CANNABINODE ENDÓGENO 


EN LA EVOLUCIÓN Y 
DESARROLLO DE CANCER 
GASTRICO. MECANISMOS 


MOLECULARES IMPLICADOS.


Fundación Mutua 
Madrileña


23 Mayo 2012‐2014 Privado CHUS/SERGAS
Luisa M Seoane 


camino
5


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Homeostasis energética 
durante la gestación y la 


lactancia: papel de 
interleuquina-6


MICINN BFU2007-
62683/BFI 01/01/2008-31/03/2011 Nacional USC


María del Carmen 
García García


2
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Influencia de la dieta en la 
homeostasis energética 
durante la gestación y la 


lactancia, y su  efecto en el 
desarrollo postnatal en un 


modelo animal deficiente en 
IL-6


Xunta de Galicia PGIDIT06PXIB20
8067PR 31/10/2006- 31/10/2009 Autonómica USC


María del Carmen 
García García


3
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Un nuevo mecanismo 
fisiológico de regulación de la 
ingesta: modulación de la 
ácido graso sintasa en el 


hipotálamo por estrógenos


Fondo de 
Investigaciones 
Sanitarias (FIS). 


ISCIII


PI061700 2007‐2009
Plan Nacional 
Competitiva


USC
Miguel A. López 


Pérez
3


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Aplicación de la lipidómica y 
la metabolómica al estudio 
del metabolismo de los 
ácidos grasos en el 


hipotálamo y su papel sobre 
la ingesta


Xunta de Galicia. 
Consellería de 
Educación y 
Ordenación 
Universitaria


2006/XA094 2006‐2008
Plan Autonómico. 


Competitiva
USC


Miguel A. López 
Pérez


1
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Un nuevo mecanismo 
fisiológico de regulación de la 
ingesta: modulación de la 
ácido graso sintasa en el 


hipotálamo


Ministerio de 
Educación y Ciencia.


RYC‐2007‐00211 2007‐2009
Plan Autonómico. 


Competitiva
USC


Miguel A. López 
Pérez


1
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Acciones de las orexinas y la 
hormona concentradora de 


melanina sobre el 
metabolismo lipídico y de la 


glucosa, un nuevo 
mecanismo neuroendocrino 
de regulación del balance 


energético


Fondo de 
Investigaciones 
Sanitarias (FIS). 


ISCIII


PS09/01880. 2010‐2012
Plan Nacional 
Competitiva


USC
Miguel A. López 


Pérez
4


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Un nuevo mecanismo de 
regulación del balance 


energético: la kinasa activada 
por AMP hipotalámica como 
moduladora del metabolismo 


central y periférico


Xunta de Galicia, 
Dirección Xeral de 


I+D
10PXIB208164PR 2010‐2013


Plan Autonómico. 
Competitiva


USC
Miguel A. López 


Pérez
5


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


ObERStress: Hypothalamic 
lipotoxicity and endoplasmic 


reticulum stress: a new 
pathophysiological 


mechanism of obesity


European Research 
Council


2011‐StG‐281854‐
LS4


2011‐2016
Europea 


Competitiva
USC


Miguel A. López 
Pérez


1
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Adaptaciones del 
metabolismo celular en el 


cáncer: búsqueda de nuevas 
dianas terapéuticas.


Xunta de Galicia
INCITE08PXIB208


083PR
2008‐2011 Autonómica USC Rosa Señarís 5


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Función de TRPM8 y TRPA1 
en la homeostasis térmica y 


metabólica”.


Ministerio de 
Ciencia e 
Innovación


SAF2009‐11175 2010‐2012 Nacional USC Rosa Señarís 4
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Modulación do receptor da 
grelina para o tratamento da 


obesidade


NLIFE 
THERAPEUTICS, S.L. 


10CCSA007E


Num registro. 
2010/CG956


2011‐2013
XUGA. Contratos 
PGIDT/PGIDIT


USC, NLIFE 
THERAP


Rosalía Gallego
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Estudio sobre la acción de 
adiponectina e orexinas 


sobre os núcleos 
hipotalámicos e a súa 


implicación no control da 
inxesta


Xunta de Galicia
PGIDIT07PXIB208


112PR
2007‐2010 Proxecto Xunta USC


Rosalía Gallego 
Gómez


6
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Papel de los receptores 
opioides en la regulación 


neuroendocrina de la ingesta 
y la homeostasis de la masa 


corporal


Ministerio 
Economía y 


Competitividad
SAF2009‐. 07049 2009‐2011 Nacional USC Ruben Nogueiras 2


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Consolidación y 
Estructuración de Unidades 


de Investigación 
Competitivas (Grupos 


Emergentes). 


Xunta de Galicia 2010/14 2010‐2011 Autonómica USC Ruben Nogueiras 3
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismocs
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p53 as a New Mediator of 
Energy Balance in the Brain


Union Europea (ERC 
Starting Grant)


OBESITY53‐
281408


2011‐2016 Internacional USC Ruben Nogueiras 4
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Tabla 3: Contribuciones científicas


Autores Título
Cita (Revista, volumen y año de 
publicación; Libro, editorial; 


patente, etc)


Tipo de contribución (artículo, 
capítulo de libro, libro, etc)


Indicadores de calidad*
Relacionada con línea de 


investigación Nº


F TANRIVERDI, K UNLUHIZARCI, I KOCYIGIT, IS TUNA, Z KARACA, AC DURAK, A 
SELCUKLU, FF CASANUEVA, F KELESTIMUR


Pituitary volume and function in competing and retired male 
boxers


Annals of Internal Medicina, 148: 827‐
831. 2008 ARTICULO IF: 15.516 Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.


FC WU, A TAJAR, JM BEYNON, SR PYE, AJ SILMAN, JD FINN, TW O'NEILL, G 
BARTFAI, FF CASANUEVA, G FORTI, A GIWERCMAN, TS HAN, K KULA, ME LEAN, N 
PENDLETON, M PUNAB, S BOONEN, D VANDERSCHUEREN, F LABRIE, IT 
HUHTANIEMI; and the EMAS study group


Identification of late‐onset hypogonadism in middle‐aged and 
elderly men


New England J Medicine, 363: 123‐135. 
2010 ARTICULO IF: 53.486 Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.


J MCBETH, SR PYE, TW O'NEILL, GJ MACFARLANE, A TAJAR, G BARTFAI, S 
BOONEN, R BOUILLON, F CASANUEVA, JD FINN, G FORTI, A GIWERCMAN, TS 
HAN, IT HUHTANIEMI, K KULA, ME LEAN, N PENDLETON, M PUNAB, AJ SILMAN, D 
VANDERSCHUEREN, FC WU; and the EMAS study group


Musculoskeletal pain is associated with very low levels of vitamin 
D in men: results from the European Male Ageing Study


Annals of the Rheumatic Diseases, 69: 
1448‐1452. 2010 ARTICULO IF: 8.082 Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.


FF CASANUEVA, JP CAMIÑA, MC CARREIRA, Y PAZOS, JL VARGA, AV SCHALLY
Growth hormone‐releasing hormone as an agonist of the ghrelin 
receptor GHS‐R1a


National Academy of Sciences USA 
(PNAS), 105: 20452‐20457. 2008 ARTICULO


IF: 9.380 . Q1 (3/42), D1 
MULTIDISCIPLINARY SCIENCES .  Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.


S RODRIGUEZ‐SEGADE, J RODRIGUEZ, JM CABEZAS‐AGRICOLA, FF CASANUEVA, F 
CAMIÑA


Progression of nephropathy in type 2 diabetes: the glycation gap is 
a significant predictor after adjustment for glycohemoglobin (Hb 
A1c) Clin Chemistry, 57: 264‐71. 2011 ARTICULO IF 6.886 Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.


BI NICHOLL, KL HOLLIDAY, GJ MACFARLANE, W THOMSON, KA DAVIES, TW 
O'NEILL, G BARTFAI, S BOONEN, FF CASANUEVA, JD FINN, G FORTI, A 
GIWERCMAN, IT HUHTANIEMI, K KULA, M PUNAB, AJ SILMAN, D 
VANDERSCHUEREN, FC WU, JM BETH; and the EMAS study group


Association of HTR2A polymorphisms are associated with chronic 
widespread pain and the extent of musculoskeletal pain: Results 
from two population based cohorts


Arthritis and Rheumatism, 63: 181‐188. 
2011 ARTICULO


IF:8.44.Q1‐D0


Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.
I BERNABEU, M MARAZUELA, T LUCAS, L LOIDI, C ALVAREZ‐ESCOLA, M LUQUE‐
RAMIREZ, E FERNANDEZ‐RODRIGUEZ, AE PANIAGUA, C QUINTEIRO, FF 
CASANUEVA 


Pegvisomant‐induced liver injury is related to the ugt1a1*28 
polymorphism of gilbert's syndrome


J Clin Endocrinol & Metabolism, 95: 
2147‐2154. 2010  ARTICULO IF: 6,495. 13/116 Q3 Li‐1_Endocrinología Clínica y Nutrición.


I Ben-Batalla, S Seoane, T Garcia-Caballero, R Gallego, M Macia, L.O. Gonzalez, F 
Vizoso, R Perez-Fernandez . 


Deregulation of the Pit-1 transcription factor in human breast cancer cells 
promotes tumor growth and metastasis. . . 
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de 3000 personas. Pocos europeos son 
invitados a hablar. Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía Celular


cs
v:


 1
04


01
68


38
86


48
42


17
47


35
10


1
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Brasil. International Congress of 
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Sangiao‐Alvarellos S, Varela L, Vázquez MJ, Da Boit K, Saha AK, Cordido F, Diéguez 
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Influence of ghrelin and growth hormone deficiency on 
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F, Gualillo O. 


Expanding the adipokine network in cartilage: identification and 
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Ann Rheum Dis. 2011 Mar;70(3):551‐9.
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Vidal‐Puig A.
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Diabetes. 2010 Jun;59(6):1506‐11
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Leptin receptor gene expression and number in the brain are 
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PLoS One. 2011;6(6):e20571. Epub 2011 
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ARTICULO


IF:4,41. Q1 (12/86 BIOLOGY)
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, Obesidad y 
Metabolismo


Caminos JE, Bravo SB, Garcés MF, González CR, Cepeda LA, González AC, 
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produced GH in increasing the proliferative response of 
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crecimiento enel tratamiento de la 


acromegalia:Eficacia, determinantes de 
respuesta y efectos adversos. Correlación con 


parámetrosfarmacogenómicos


Ignacio Bernabeu Morón Felipe Casanueva Freijo 2011 Cum Laude USC


Bernabeu I et al, J Clin 
Endocrinol Metab. 2010, 95 


(5), 2147‐54. 
IF: 6,325, Q1


Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


El receptor RET tiene una acción antitumoral 
en la adenohipófisis mediante la vía Ret/Pit‐


1/p53
Carmen Cañibano Acebes.


CLARA V ALVAREZ , CARLOS 
DIEGUEZ


2007 SOBRESALIENTE CUM LAUDE USC
Cañibano et al, EMBO J. 26: 


2015‐2028. 2007.
IF:10,124. Q1


Premio Extraordinario de Doctorado. En la actualidad contratada 
indefinida en el Instituto Biomédico Univ León.


PROYECTO NACIONAL SAF2004‐
03131. Becaria convocatoria 


competitiva, XUGA


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Función del factor de transcripción Pit-1/POU1F1 
en cáncer de mama  Isabel Ben Batalla. Roman Perez Fernandez. 


Samuel Seoane Ruzo
2009 Sobresaliente cum laude USC


Ben I et al, Journal of Clinical 
Investigation.. Volumen: 120, 


Páginas, inicial: 4289, final: 4302   
fecha: 2010 .


IF: 16.915. Q1, D1


Premio extraordinario, Actualmente realizando una estancia 
postdoctoral en Departamento de Biología Tumoral de la Universidad 


Klinikum Eppendorf de Hamburgo.
Beca asociada a proyecto


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


p27/KIP1 convierte  al supresor de tumores 
TGFb en un oncogen en los carcinomas de 


tiroides


Mª Elena Rodriguez García‐
Rendueles


CLARA V ALVAREZ, SUSANA 
BELEN BRAVO


2011 SOBRESALIENTE CUM LAUDE USC


Enviada la principal. Otra: 
Palos* Garcia Rendueles* (co‐
1ºs) et al, J Clin Endocrinol 
Metab. 93: 267‐277. 2008.


IF: 6,325, Q1


Tiene además una patente de su tesis. En la actualidad postdoc en USA 
con James Fagin, investigador clave en el campo de tiroides en el Sloan 


kettering Cancer Center (New York)


PROYECTO NACIONAL BFU2007‐
60571. 1‐Becaria convocatoria 
competitiva, USC. 2‐Contratada 


en proyecto nacional.


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Characterization of the intracelular signaling 
mechanisms activated by ghrelin through 


GHSR1a: role of beta-arrestins
María Lodeiro Pose Jesús Pérez Camiña. . Felipe 


Casanueva Freijo 2011 Sobresaliente cum laudem USC


Lodeiro et al, Mol Biol Cell. 
2011 22(21):4182-91.


IF (ISI 2010) 5.861 . Q1 
(42/178)


Investigadora PostDoctoral en el Department of Neurobiology del 
Karolinska Institutet. Suecia


Becario. ISCIII. Ministerio de 
Ciencia e innovación


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Identificación y caracterización de las células 
madre de la hipófisis


Montserrat Garcia Lavandeira
CLARA ALVAREZ VILLAMARIN, 


CARLOS DIEGUEZ
2012


Apto “cum laude” por 
unanimidad.


USC


Garcia‐Lavandeira et al, J Clin 
Endocrinol Metab. 2012 
Jan;97(1):E80‐87. 2012


IF: 6,325, Q1


Además de varias publicaciones de impacto, tiene una patente de su 
tesis. Contrato Tecnológico isabel Barreto (Xunta de Galicia) hasta 


Enero 2013. En la actualidad contratada CIBER.


PROYECTO AUTONÓMICOS 
PGIDIT05BTF20803PR. PGIDIT 
09CSA011208PR. Contratada 
Isabel Barreto Tecnólogos.


Li‐2_Neoplasia y 
Endocrinoloxía Celular


Postdoc en la Univ. Goteburg, Suecia con Suzanne Dickson, 


10 TESIS REPRESENTATIVAS SELECCIONADAS DEL TOTAL DE 37 EN LOS ÚLTIMOS 5 AÑOS (2007‐2012)


Regulación neuroendocrina de ghrelin por el 
SNA, incretinas, endocannabinoides y eje 


corticoadrenal. Repercusión en el control de 
la ingesta de alimentos en la rata


Mayte Álvarez Crespo
Federico Mallo Ferrer y Lucas 


C. González Matías
2008 Sobresaliente “Cum Laude” UVIGO


Alvarez M et al, Diabetes 2007. 
56(1) 143‐151   


IF: 8.261.. Q1=3/92. D1=3/92


investigadora destacada en el campo de la regulación hipotalámica del 
metabolismo y colaboradora habitual en proyectos europeos de 


miembros del programa.
Actualmente Contratada Sara Borrell con Miguel López, profesor del 


programa, en el CIMUS (USC)


VARIAS
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Regulación de la homeostasis del peso 
corporal por hormonas tiroideas


Luis Varela Fernández C.Dieguez M.Lopez 2010 Sobresaliente cum laude USC


 Varela L et al, The Journal of 
Pathology 227:209–222. (2012) 


.
 IF: 7.274. Q1


En la actualidad Postdoctoral Research Associate, en University of Yale 
(USA) con L. Horwitz, uno de los científicos clave en células madre 


nerviosas.
Contratado proyecto


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Modulación del metabolismo lipídico 
hipotalámico por ghrelin y estrógenos


Ricardo Lage C.Dieguez M.Lopez 2010 Sobresaliente cum laude USC
Lage R et al,  The FASEB 


Journal 24:2670‐2779. 2010. .
 IF: 6.515. Q1


Postdoc en la Universidad de Barcelona con la Prof. Fátima Bosch PhD: 
(Postdoctoral Research Associate, University of Barcelona, Spain). En la 


actualidad, contratado RETIC en el Grupo de Cardiología del IDIS, 
Hospital CHUS, Santiago de Compostela.


FPI
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


(SIGUEN TESIS TOTALES EN PÁGINA SIGUIENTE)
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Tabla 4: Tesis doctorales dirigidas por el profesorado del Programa
Se ha seleccionado una única publicación por tesis pero la mayoría tienen más de 3 


Título Doctorando Director/es Año defensa Calificación Universidad
Referencia de una 


contribución científica
Menciones (doctorado europeo/internacional, premio 


extraordinario)
Fuente de financiación del 


doctorando
Relacionada con línea de 


investigación Nº
Antagonistas del receptor dela hormona de 


crecimiento enel tratamiento de la 
acromegalia:Eficacia, determinantes de 


respuesta y efectos adversos. Correlación con 
parámetrosfarmacogenómicos


Ignacio Bernabeu Morón Felipe Casanueva Freijo 2011 Cum Laude USC
Bernabeu et al, J Clin Endocrinol 
Metab. 2010, 95 (5), 2147‐54. 


IF: 6,325, Q1
Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR


Li‐1_Endocrinología Clínica y 
Nutrición.


Regulación de la secreción gástrica de ghrelina, 
acción hormonal, control


Omar Al‐Massadi Iglesias Felipe Casanueva Freijo 2010 Cum Laude USC


Al‐Massadi O et al, .Am J 
Physiol. Endocrinol & Metab 


2010; 299:E341‐50. 
IF: 4.686. Q1=9/78. D2=9/77


Tras un postdoc en Cincinnatti (USA) con Mathias Tschopp , uno de los 
cinetíficos más relevantes en el campo de la Obesidad, en la actualidad 


investigador postdoctoral en el CIMUS
Ciber obn


Li‐1_Endocrinología Clínica y 
Nutrición.


Fundamentos estructurales y moleculares de 
la acciónde Ghrelina y Obestatina


Juan Carlos Alvarez Pérez
Felipe Casanueva Freijo, 


Yolanda Pazos
2011 Cum Laude USC


Alvarez JC et al,  Endocr.‐Relat. 
Cancer , 2009, 16 , 599‐611.
Impact Factor: 5,236 . Q1 


28/116


Postdoctoral Associate, con el Prof. A Garcia‐Ocaña, Department of 
Medicine, Division of Endocrinology, University of Pittsburgh (USA) entre 


Enero 2011 hasta Septiembre de 2012.
 En Octubre de 2012, se movió a Metabolism Institute, Department of 


Medicine, Division of Endocrinology
Mount Sinai Medical Center, New York (USA) continuando como 


postodoctorl fellow.


CIBER Obn
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Factores predictivos de la respuesta al 
tratamiento con antitiroideos en pacientes 


con enfermedad  de Graves‐Basedow
Álvarez Vázquez, Paula García‐Mayor R 2008 Sobresaliente Cum Laude UVIGO


Alvarez et al, Int J Endocrinol  9, 
2011.


Impact Factor: 2,538 . Q2 
64/121


Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Epidemiología de los trastornos de la conducta 
alimentaria en Galicia. 


Larrañaga Vidal, Alejandra García‐Mayor R 2011 Sobresaliente Cum Laude UVIGO
Larrañaga et al, Ob Metab 6, 


2010
Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR


Li‐1_Endocrinología Clínica y 
Nutrición.


Cambios en las características  epidemiológicas 
del cáncer de tiroides en Galicia


Rego Iraeta, Antonia García‐Mayor R 2007 Sobresaliente Cum Laude USC


Rego et al, Thyroid. 2009 
Apr;19(4):333‐40.


IF 2010: 4,5. 
44/116 Q2


Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


EPIDEMIOLOGIA Y MORBI MORTALIDAD DEL 
IGNACIO BERNABEU FELIPE


Fernandez et al, 
Neuroendocrinology. 


Li‐1 Endocrinología Clínica y


38 Tesis presentadas período 2007‐2012


HIPOPITUITARISMO EN EL AREA SANITARIA DE 
SANTIAGO DE COMPOSTELA


EVA FERNANDEZ RODRIGUEZ
IGNACIO BERNABEU FELIPE 


CASANUEVA
2011 APTO CUM LAUDE USC 2011;93(3):181‐8


IF: 3.27.Q2
Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR


Li‐1_Endocrinología Clínica y 
Nutrición.


Evaluación de las distintas estrategias 
diagnósticas para diabetes gestacional


Irene Rodríguez Rodríguez Luna Cano R. García‐Mayor RV 2012 Apto “cum laude” USC


Rodriguez Rodriguez et al, J 
Epidemiol Community Health, 


2009; 63: 64‐9 
IF  2009: 2.983 Q1


Especialista Endocrinólogo Clínico. FEA MIR
Li‐1_Endocrinología Clínica y 


Nutrición.


Identificación y caracterización de las células 
madre de la hipófisis


Montserrat Garcia Lavandeira
CLARA ALVAREZ VILLAMARIN, 


CARLOS DIEGUEZ
2012


Apto “cum laude” por 
unanimidad.


USC


Garcia‐Lavandeira et al, J Clin 
Endocrinol Metab. 2012 
Jan;97(1):E80‐87. 2012


IF: 6,325, Q1


Además de varias publicaciones de impacto, tiene una patente de su 
tesis. Contrato Tecnológico isabel Barreto (Xunta de Galicia) hasta Enero 


2013. En la actualidad contratada CIBER.


PROYECTO AUTONÓMICOS 
PGIDIT05BTF20803PR. PGIDIT 
09CSA011208PR. Contratada 
Isabel Barreto Tecnólogos.


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


El receptor RET tiene una acción antitumoral 
en la adenohipófisis mediante la vía Ret/Pit‐


1/p53
Carmen Cañibano Acebes.


CLARA V ALVAREZ , CARLOS 
DIEGUEZ


2007 SOBRESALIENTE CUM LAUDE USC
Cañibano et al, EMBO J. 26: 


2015‐2028. 2007.
IF:10,124. Q1


Premio Extraordinario de Doctorado. Formación postdoctoral en el 
Instituto Biomédico de León durante tres años (contratada Juna de la 


Cierva).En la actualidad contratada indefinida en la Universidad de León.


PROYECTO NACIONAL SAF2004‐
03131. Becaria convocatoria 


competitiva, XUGA


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


p27/KIP1 convierte  al supresor de tumores 
TGFb en un oncogen en los carcinomas de 


tiroides


Mª Elena Rodriguez García‐
Rendueles


CLARA V ALVAREZ, SUSANA 
BELEN BRAVO


2011 SOBRESALIENTE CUM LAUDE USC


Enviada la principal. Otra: 
Palos* Garcia Rendueles* (co‐
1ºs) et al, J Clin Endocrinol 
Metab. 93: 267‐277. 2008.


IF: 6,325, Q1


Tiene además una patente de su tesis. En la actualidad postdoc en USA 
con James Fagin, investigador clave en el campo de tiroides en el Sloan 


kettering Cancer Center (New York)


PROYECTO NACIONAL BFU2007‐
60571. 1‐Becaria convocatoria 
competitiva, USC. 2‐Contratada 


en proyecto nacional.


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


Characterization of the ghrelin receptor 
(GHSR1a). Mechanisms of internalization and 
evaluaction of the adenosine and the GHRH 


as posible ligands


Marcos Couselo Carreira Jesús Pérez Camiña. . Felipe 
Casanueva Freijo 2007 Sobresaliente cum laudem USC


Proc Natl Acad Sci U S A. 
2008; 105(51):20452-7.


IF (ISI 2008) 9.380 . Q1 (3/42), 
D1


En la actualidad investigador postdoctoral ISCIII, CIBEROBN en el CHUS. FPI. Ministerio de Ciencia e 
Innovación


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


Characterization of the intracelular signaling 
mechanisms activated by ghrelin through 


GHSR1a: role of beta-arrestins
María Lodeiro Pose Jesús Pérez Camiña. . Felipe 


Casanueva Freijo 2011 Sobresaliente cum laudem USC


Mol Biol Cell. 2011 22(21):4182-
91.


IF (ISI 2010) 5.861 . Q1 
(42/178)


Investigadora PostDoctoral en el Department of Neurobiology del 
Karolinska Institutet. Suecia


Becario. ISCIII. Ministerio de 
Ciencia e innovación


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


Estudio inmunohisto‐químico de la actividad 
proliferativa de las células neoplásicas y no 
neoplásicas de la glándula tiroides humana.


Julio Moldes Boullosa José Manuel Cameselle Teijeiro 2002 Sobresaliente “cum laude” USC


 Modern Pathology 17:819‐826, 
2004..


Impact Factor: 5,253 . Q1, D1 
5/77


Especialista Patólogo Clínico. FEA
Proyecto FIS, Ministerio de 


Sanidad y Consumo nº 97/0173
Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 


Celular
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Polimorfismo Fok I  del receptor de vitamina D y 
recambio óseo en pacientes con ortodoncia Francisco Cerdeira Gregorio Roman Perez Fernandez. Mª 


Carmen Segura Iglesias
2007 Sobresaliente cum laude USC


Libro: Polimorfismo Fok I del VDR y 
recambio óseo en pacientes con 


ortodoncia. ISBN 978-3-8465-6195-
9, pp 1-108 (Libro completo). 
Editorial Academica Española 


(EAE)(eds), LAP Lambert Academic 
Publishing GmbH, Saarbrucken, 


Alemania  2011  


Odontólogo Clínico Odontólogo Clínico
Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 


Celular


Evaluación de un programa de educación sanitaria 
para la prevención de osteoporosis en mujeres 


perimenopáusicas de un entorno rural. 
Mª Reyes Perez Fernandez Roman Perez Fernandez. Mª 


Carmen Segura Iglesias
2011 Sobresaliente cum laude USC en preparación Profesora Escuela Enfermería Ourense, Campus Uvigo. S.A.P. Rivadavia. FEA


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


Función del factor de transcripción Pit-1/POU1F1 en 
cáncer de mama . Isabel Ben Batalla. Roman Perez Fernandez. 


Samuel Seoane Ruzo
2009 Sobresaliente cum laude USC


Journal of Clinical Investigation.. 
Volumen: 120, Páginas, inicial: 
4289, final: 4302   fecha: 2010 .


IF: 16.915. Q1, D1


Premio extraordinario, Actualmente realizando una estancia 
postdoctoral en Departamento de Biología Tumoral de la Universidad 


Klinikum Eppendorf de Hamburgo.
Beca asociada a proyecto


Li‐2_Neoplasia y Endocrinoloxía 
Celular


Regulación de la secreción de GH, la ingesta y 
el metabolismo lipídico por péptidos derivados 


del gen de ghrelin
Vazquez Villar, Mª Jesús C.Dieguez 2009 Sobresaliente cum laude USC


 Endocrinology. 2008 
Sep;149(9):4534‐43
IF: 4.993. Q1(20/116)


En la actualidad postdoctoral en la Univ de Córdoba, Grupo de 
Endocrinología de la Reproducción con Manolo Tena Sempere.


FPU
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Adipobioloxía de novos factores implicados na 
homeostase enerxética e metabólica


Carmen Ruth Gonzalez C.Dieguez M.Lopez 2011 Sobresaliente cum laude USC


 J Physiol. 2009 Jul 15;587(Pt 
14):3741‐50.
IF:5,1. Q1


En la actualidad trabajando en Gestora Científica del centro CIMUS,  
dentro del  Campus Vida (USC).


Contratado proyecto
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Regulación de la homeostasis del peso 
corporal por hormonas tiroideas


Luis Varela Fernández C.Dieguez M.Lopez 2010 Sobresaliente cum laude USC
 The Journal of Pathology 
227:209–222. (2012) .


 IF: 7.274. Q1


En la actualidad Postdoctoral Research Associate, en University of Yale 
(USA) con L. Horwitz, uno de los científicos clave en células madre 


nerviosas.
Contratado proyecto


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Modulación del metabolismo lipídico 
hipotalámico por ghrelin y estrógenos


Ricardo Lage C.Dieguez M.Lopez 2010 Sobresaliente cum laude USC
 The FASEB Journal 24:2670‐


2779. 2010. .
 IF: 6.515. Q1


Postdoc en la Universidad de Barcelona con la Prof. Fátima Bosch PhD: 
(Postdoctoral Research Associate, University of Barcelona, Spain). En la 


actualidad, contratado RETIC en el Grupo de Cardiología del IDIS, 
Hospital CHUS, Santiago de Compostela.


FPI
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Papel de IL‐6 en la regulación de la 
homeostasis energética durante la gestación y 


la lactancia
Patricia Pazos Mendoza


Carlos Diéguez González, Luis 
Lima Rodríguez, María del 
Carmen García García


2012 Sobresaliente cum laude USC


Aceptada in Press en Faseb 
Journal, 2013. IF: 6.515. Q1 
Otra: Pazos et al. Biology of 


Reproduction.


4 presentaciones en el Congreso nacional de la SEEN (2000 participantes 
de media), 1 internacional en la FEPS.


Beca de Formación en 
Investigación PFIS/Instituto de 


Salud Carlos III


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Efectos de GLP‐1 y Exendina‐4 sobre la 
actividad de la glándula adrenal


Manuel Gil Lozano
Federico Mallo Ferrer y Lucas C. 


González Matías
2011 Sobresaliente “Cum Laude” UVIGO


Endocrinology 2010. 151(6) 
2629‐2640


IF: 4.993. Q1(20/116)


Premio a la mejor comunicación oral de la SGENM. Actualmente postdoc 
en el Bantig & Best Institute for Diabetes Toronto, Canadá) con Patricia 


Brubacker investigadora destacada en el campo.
VARIAS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Regulación neuroendocrina de ghrelin por el 
SNA, incretinas, endocannabinoides y eje 


corticoadrenal. Repercusión en el control de la 
Mayte Álvarez Crespo


Federico Mallo Ferrer y Lucas C. 
González Matías


2008 Sobresaliente “Cum Laude” UVIGO
Diabetes 2007. 56(1) 143‐151   
IF: 8.261.. Q1=3/92. D1=3/92


Formación post‐doctoral en Univ. Gottemburg. Actualmente: 
Investigadora contratada proyecto Ideas CIMUS – Santiago de 


Compostela. (Dr. Miguel López).
VARIAS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


ingesta de alimentos en la rata Premio a la mejor comunicación oral de la SGENM


Acromegaloidismo. Estudio y caracterización Wilfredo Guanipa Sierra
Federico Mallo, Concepción 
Páramo Fernández, Pablo 


Fernandez Catalina
2011 Sobresaliente “Cum Laude” UVIGO


sometida. Otra: Guanipa et al, 
Endocrinol Nutr.2011; 58 :48‐50 


Becario Alban de la EU en la UVIGO.
En la actualidad, ha regresado y es Prof de Endocrinología en la Univ 


Francisco de Miranda (Coro, Venezuela)
VARIAS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Distribución de ghrelina en Tejidos endocrinos 
y tumores humanos y de rata


Kawtar Raghay Gallego R, García‐Caballero T 2008 Sobresaliente cum laude USC


Histol Histopathol. 2008 
Jan;23(1):57‐65.


IF:3.569. Ranking: 15/76. Q1.
Tesis Europea. Premio extraordinario doctorado. Contratada en su país 


en la actualidad.
‐


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Papel de AMPK en la regulación del 
metabolismo y proliferación celular durante el 


proceso de tumorogénesis”. 
Marcos Ríos García. JA. Costoya y R. Señarís. 12/01/2012 Sobresaliente Cum Laude USC


Cancer Res. 2013 Apr 
15;73(8):2628‐38..


Impact Factor: 8,65 . Q1,D1 
11/196 


Doctorado Europeo. En la actualidad 2013,  estancia postdoctoral en la 
Universidad Heidelberg.


Xunta de Galicia. 
INCITE08PXIB208083PR.2008‐


2011..


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Influencia de la alimentación neonatal, dietas 
con diferente contenido graso y cirugía 
bariátrica en la homeostasis energética


Hugo Mendieta‐Zerón
Miguel A. López Pérez. &. Carlos 


Diéguez González
2008 Sobresaliente Cum Laude USC


 General and Comparative 
Endocrinology 155:481‐495.


 IF: 2.654


Clínico mejicano que se trasladó durante unos años para realizar nuestro 
doctorado en investigación endocrinológica básica. En la actualidad, MSc 
and PhD: Medical Doctor, specialized in Internal Medicine, Centro de 


Investigación en Ciencias Médicas (CICMED), Autonomous University of 
the State of Mexico (UAEMex)


Proyectos. Médico de 
Urgencias.


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Influencia del ejercicio físico sobre la 
homeostasis energética y el metabolismo 
lipídico en animales expuestos a dietas 


obesogénicas


Katia Da Boit Martinello
Miguel A. López Pérez. &. Carlos 


Diéguez González
2012 Sobresaliente Cum Laude USC


 Frontiers in Hormone Research 
38:196‐205. 2010.. 
IF:4,875. Q1 (22/116)


Nutricionista clínica brasileña que se trasladó durante unos años para 
realizar nuestro programa de doctorado en investigación 


endocrinológica básica. Profesora de Universidad en Brasil en la 
actualidad.


Proyectos
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Nanosistemas para el tratamiento de la 
diabetes mellitus por via transmucosa


Angela Valle Gallego
MJ Alonso, Federico Mallo, 


Francisco Goicolea
2010 Sobresaliente “Cum Laude” USC


Colloids Surf B Biointerfaces. 
2011 Dec 1;88(2):601‐9. .


Impact Factor: 3,554 . Q2,D3 
19/72


En la actualidad investigador postdoctoral de la Universidad de Valencia. Contrato de la red INBIOMED
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Múltiples mecanismos de resistencia a la 
leptina durante la gestación


Martha Liliana Trujillo Güiza R. Señarís. 2010 Sobresaliente cum laude USC
Endocrinology. 2011,152:1355‐


65.  
IF: 4.993. Q1(20/116)


Investigadora colombiana que se trasladó durante unos años para 
realizar nuestro programa de doctorado. Profesora de Universidad en 


Colombia en la actualidad.


‐FISS. PI031538.. 2004‐2006. ‐
Xunta de Galicia.  


PGIDT04PXIC20806PN. 2004‐
2007. ‐Fundación Mapfre.. 2008‐


2009


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo
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Papel de la miostatina en la regulación 
de la hematopoyesis. Susana Fernández Nocelo V. ARCE. 2011 Sobresaliente cum laude USC


Sometida la principal. Otra: 
Endocrinology. 2004 


Jun;145(6):2795‐803. IF: 4.993. 
Q1(20/116)


Contratada en la Xunta de Galicia en la actualidad (2013) VARIAS
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Regulación de la expresión de 
miostatina. Isabel Carneiro Hombre V. ARCE. J.DEVESA 2007 Sobresaliente cum laude USC


J. Endocrinol. Invest. 31: 
773-778. 2008. 


IF: 2.02 Q4
Profesora interina en la Universidad de Coruña.‐ FIS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Acciones de la hormona de 
crecimiento sobre la reparación neural 


central y periférica. 
Pablo Devesa Peleteiro V. ARCE. J.DEVESA 2011 Sobresaliente cum laude USC


Muscle & Nerve. 45:385-
392. 2012. 
IF:2,3. Q2


Estancia postdoctoral en la Centro Neurociencias (CNC), Univ de Coimbra 
con Joao Malva (hasta 2012). Contratado en la Industria Privada en la 


actualidad.
VARIAS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Tratamiento mediante hormona de 
crecimiento (GH) y fisioterapia en la 


rehabilitación de pacientes con 
afectación neurológica


Pedro Reimunde Figueira V. ARCE. J.DEVESA 2010 Sobresaliente cum laude USC


J. Rehabil. Med. 41: 775-
777. 2009. 
IF:2,04. Q3


En la actualidad profesor contratado doctor en la Univ de la Coruña. VARIAS
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


Control de la supervivencia 
astrocitaria por citoquinas implicadas 


en la esclerosis múltiple. 
Olga Barca Mayo V. ARCE. R. SENARIS 2008 Sobresaliente cum laude USC


Exp. Cell Res. 314: 2231-
2237. 2008. 


IF: 3.609. Q2(58/185)
En la actualidad postdoctoral en USA con Sam Refetoff, investigador 


clave en el campo de tiroides.
VARIAS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


La perdida de RB1 modula la 
respuesta de daño en el ADN y la 
senescencia inducida por estrés 


oncogénico favoreciendo la progresión 
tumoral. 


Marcos Seoane Souto V. ARCE. R. SENARIS. J COSTOYA 2008 Sobresaliente cum laude USC


PLoS One. 
2008;3(11):e3632.
IF:4,41. Q1 (12/86 


BIOLOGY)
Estancia postdoctoral en el Insituto Eppendorf, Alemania. VARIAS


Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo


 Nuevas acciones de p53: 
Homeostasis metabólica y efecto 


orexigénico de ghrelin 


Douglas Velasquez 
Raimundo


Rubén Noguieras, Carlos 
Diéguez


2012 Sobresaliente cum laude USC


Diabetes. 2011 
Apr;60(4):1177-85. 


IF: 8.261.. Q1=3/92. 
D1=3/92


Profesor de Bioquímica Médica en  
Universidad de EL Salvador


VARIAS
Li‐3_Neuroendocrinoloxía, 
Obesidad y Metabolismo
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Internacionales
INVESTIGADOR INSTITUCIÓN CIUDAD PAÍS INVESTIGADOR
Marily Theodoropoulou Max Plank Institute of Psychiatry Munich Alemania Jesús Camiña


K. Ho 
Pituitary Research Unit , Garvan Institute of Medical 
Research


Sydney, New 
South Wales  Australia Felipe Casanueva


Steven Boonen, Herman Borghs, Dirk 
Vanderschueren


Leuven University Division of Geriatric Medicine, 
Katholieke Universiteit Leuven Leuven Belgium Felipe Casanueva


b
Andrology Unit, United Laboratories of Tartu 


l l


Conjunto de Colaboraciones Nacionales e Internacionales de los Profesores del Programa Endocrinología


Margus Punab University Clinics Tartu Estonia Felipe Casanueva
European male ageing study Multicéntrico Europeo Felipe Casanueva
Traumatic Hypopituitarism Study: 
Estudio de la prevalencia de 
hipopituitarismo en pacientes que han 
sufrido un traumatismo 
craneoncefálico (TCE) Multicéntrico Europeo Felipe Casanueva
Matej Oresic  VTT Helsinki Finland Miguel Lopez


Vicent Mouly
Thérapie des maladies du muscle strié. Institut de 
Myologie, Inserm / UMR7215 ‐ CNRS Paris France Jesús Camiña
Departamento de Bioquímica. Universite Pierre et


Jacqueline Capeau
Departamento de Bioquímica. Universite Pierre et 
Marie Curie Paris France David Araujo


Patrick Mehlen,  Servane Tauszig‐
Delamasure


Dependence Receptors, Cancer & Development, 
Centre for Cancer Research Lyon France Clara V Alvarez


P. Chanson
Assistance Publique‐Hôpitaux de Paris et Université 
Paris‐Sud  Paris France Felipe Casanueva


Dr. B. Viollet
Inserm, U1016, CNRS UMR8104, Institut Cochin. 
Uiversidad de París 5. París.  Francia.  Rosa Señaris


Gyorgy Bartfai
Department of Obstetrics, Gynaecology and 
Andrology, Albert Szent‐Gyorgy Medical University Szeged Hungary Felipe Casanueva
Interdisciplinary Research Centre on Biomaterials. 


Dr Antonia De Capua
Department of Materials and Production 
Engineering University "Federico II" Napoles Italy Yolanda Pazos


Sergio Adamo Sapienza University of Rome Roma Italy Jesús Camiña
Giovanna Lattanzi CNR‐Unit Bologna Italy David Araujo


Dr. Laura Fugazzola
Istituto di Scienze Endocrine, Università degli Studi, 
Fondazione Policlinico IRCCS Milano Italy Clara V Alvarez


Uberto Pagotto
Dipartimento di Medicina Clinica ,  Facoltà di 
Medicina e Chirurgia, Universitá di  Bologna Bologna Italy Carlos Dieguez, Luisa Seoane


Gianni Forti
Andrology Unit, Department of Clinical 
Physiopathology, University of Florence Florence Italy Felipe Casanueva
Department of Medical and Surgical Sciences


A. Giustina
Department of Medical and Surgical Sciences , 
University of Brescia Montichiari Italy Felipe Casanueva


E. Ghigo Division of Endocrinology , University of Turin Turin Italy Felipe Casanueva
Ensayo abierto de grupos paralelos 
para evaluar el impacto de la insulina 
inhalada (EXUBERA) en el control 
glucémico de pacientes ambulatorios 
con diabetes Mellitus Tipo II poco 
controlados con dos antidiabéticos 
orales, durante seis meses 00‐
0264/2006 C PFIZER, SA 2006


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó/ ,


Efecto y acción del liraglutida en 
diabetes (LEAD‐5) efecto sobre el 
control glucémico tras la 
administración un vez al día de 
liraglutida en combinación con 
glimepirida y metfomina frente a 
glimepirida y metformina en 
combinación y frente a la combinac NOVO NORDISK A/S 2006


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio aleatorizado doble ciego de 
grupos paralelos y dosis múltiples 
para evaluar la respuesta MULTICENTRICpara evaluar la respuesta 
farmacodinámica y la seguridad de 
PHA‐794428 en pacientes adultos de 
déficit de hormona de crecimiento 00‐
0330/2006 Código Protocolo: 
A6391003 PFIZER, SA 2006


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio fase III, abierto, no 
controlado, multicéntrico y de 
continuidad terapéutica, para evaluar 
la seguridad y la eficacia de LB03002 
administrado una vez a la semana en 


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH administrado una vez a la semana en 


adultos con deficiencia de la hormona 
del crecimiento 00‐0364/2006 Código 
Protocol SANOFI‐AVENTIS, S.A 2007


TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó
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Estudio multicéntrico, aleatorizado, 
doble ciego, de dos grupos paralelos, 
controlado con placebo, y de 12 
meses de duración de efectos de 
rimonabant 20mg en pacientes con 
obesidad abdominal y 
microalbuminuria, con diabetes 
mellitus tipo 2 o dislipemia, c SANOFI‐AVENTIS, S.A. 2007


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


ACROSTUDY‐ Estudio multicéntrico de 
vigilancia postcomercialización del 
tratamiento con somavert en


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL NIHtratamiento con somavert en 


pacientes con acromegalia. 00‐
0396/2007 Código Protocolo: 
A6291010 PFIZER, S.A. 2007


TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio en fase III, aleatorizado doble 
ciego y controlado con placebo, de 
dos ańos de tratamiento, para evaluar 
la eficacia y la seguridad a largo plazo 
de CP‐945.598 en el tratamiento de 
sujetos obesos 00‐0397/2007 Código 


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto j / g


Protocolo: A5351019 PFIZER, S.A. 2007 L COMPANY
p , g ,


Peinó
Ensayo aleatorizado, controlado, 
paralelo, abierto y multinacinal, para 
comparar la eficacia y seguridad de la 
adición gradual de insulina aspart en 
las comidas principales (regimen 
"basal plus" avanzado) en 
combinación con insulina determir 
una vez al dí NOVO NORDISK PHARMA, S.A. 2007


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio de fase IIA, aleatorizado, 
t l d l bcontrolado con placebo, en grupos 


paralelos, de dosis múltiples para 
evaluar la eficacia la seguridad y la 
tolerabilidad de la administración oral 
durante 12 semanas de PF‐00734200 
en comprimidos a sujetos con 
diabetes m PFIZER ESPAŃA, S.A. 2007


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Ensayo controlado con placebo sobre 
la eficacia del tratamiento de 
resposición de hormona de 
crecimiento en pacientes con déficit e 


MULTICENTRIC 
CLINICAL crecimiento en pacientes con déficit e 


hormona de crecimiento después de 
un tratamiento cerebral 00‐
0469/2007 Código Protocolo: 
A6281289 PFIZER, S.A. 2007


CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio aleatorizado, doble ciego, 
controlado con placebo de S,S‐
reboxetina en pacientes con 
neuropatia periférica dolorosa crónica 
00‐0471/2008 Código Protocolo: 
A60601037 PFIZER, S.A. 2008


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Comparación de un régimen de 
insulina lispro premezclada 
(proporción baja, 25/75; y proporcion 
media, 50/50) con un régimen de 
inyecciones separadas de insulina 
basal y en bolos, en pacientes con 
diabetes tipo 2 que consumen un 
desayuno ligero y presentan LABORATORIOS LILLY, S.A. 2008


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Ensayo de 12 semanas en fase IIAEnsayo de 12 semanas, en fase IIA, 
aleatorizado, controlado con placebo 
y con enmascaramiento para el sujeto 
y el investigador para evaluar la 
seguridad, la tolerabilidad y la eficacia 
de CE‐326,597 en el control de la 
glucosa y el peso corporal en adulto PFIZER, S.A. 2008


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio multicéntrico, aleatorizado y 
do ciego para evaluar la seguridad y la 
eficacia de pasireotida LAR frente a 
octreotida LAR en pacientes con 


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐


acromegalia activa 00‐0507/2008 
Código Protocolo: CSOM230C2305 NOVARTIS FARMACÉUTICA, S.A. 2008


PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Estudio prospectivo, aleatorizado, 
doble ciego, controlado con placebo, 
de grupos paralelos, multicéntrico, de 
6 meses de duración para evaluarla 
eficacia y la seguridad de Fragmin en 
el tratamiento de las ulceras 
neuroisquemicas crónicas del pie en 
pacie PFIZER, S.A. 2008


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó cs
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Estudio internacional aleatorizado, 
doble ciego en fase III de eficacia, 
sobre XL184 en comparación con 
placebo en pacientes EXELISIS 2008


MULTICENTRIC 
CLINICAL 
TRIAL_NIH 
REGISTERED‐
PHARMACEUTICA
L COMPANY


Felipe Casanueva, Ignacio Bernabeu, Roberto 
Peinó


Acciones de la Leptina a nivel central NLIFE International 2012 PHARMA Carlos Dieguez


Krzysztof Kula
Department of Andrology and Reproductive 
Endocrinology, Medical University of Lodz Lodz Poland Felipe Casanueva
Department of Biochemistry and Molecular Biology, 
Centre for Postgraduate Medical Education
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Apellidos Nombre Universidad o Institución Departamento Categoría Profesional Dedicación Nº de Tramos concedidos


Presidente Alvarez Villamarin Clara USC
CIMUS‐IDIS. Y Departamento 


de Fisioloxía
TI‐UNIV. Acreditada a 


catedrático.
Completa 3


Secretario Mallo Ferrer Federico UVIGO Biología Funcional y CC Salud CAT‐UNIV Exclusiva 3


Vocal 1 Araujo Vilar David USC/CHUS MEDICINA
TI‐UNIV. FEA de Endocrinología 
y Nutrición del Hospital Clínico 
de Santiago CHUS (SERGAS)


Exclusiva 2


Vocal 2 González Matías Lucas Carmelo UVIGO
Biología Funcional y CC de la 


Salud
Profesor Contratado Doctor Tiempo Completo 2


Vocal 3 Bernabeu Morón Ignacio J. USC/CHUS MEDICINA. ENDOCRINOLOGIA.
FEA de Endocrinología y 


Nutrición del Hospital Clínico 
de Santiago CHUS (SERGAS)


Exclusiva NO PUEDE. EQUIVALENCIA A 1


Vocal 4 Lima Rodríguez  Luis USC Fisiología Profesor Titular de Universidad Exclusiva 2


Vocal 5 Cameselle Teijeiro José Manuel USC/CHUS
Anatomía Patológica y Ciencias 


Forenses


Profesor Asociado de Ciencias 
de la Salud LOU. FEA 


ANATOMIA PATOLOGICA CHUS
Exclusiva


NO PUEDE. ACREDITADO ANECA A 
PROF. TITULAR UNIV. EQUIVALENCIA 


A 2


Vocal 6 Seoane Camino Luisa María CHUS Medicina
CHUS. Investigador I3SNS‐


SERGAS
Exclusiva


NO PUEDE. CIENTÍFICO ESTABILIZADO 
DEL PROGRAMA MIGUEL SERVET. 


COMISIÓN ACADÉMICA DEL PROGRAMA DE DOCTORADO ENDOCRINOLOXÍA ENDOCRINOLOXÍA (RD99/2011)


SERGAS
EQUIVALENCIA A 2.
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PROGRAMA DE DOCTORADO EN ENDOCRINOLOGIA. POR LA 


UNIVERSIDAD DE SANTIAGO DE COMPOSTELA Y LA UNIVERSIDAD DE  


VIGO  


 


 


MODIFICACIONES DEL PROGRAMA Y COMENTARIOS AL INFORME 
PROVISIONAL DE EVALUACIÓN DE LA SOLICITUD DE VERIFICACIÓN DEL 


TÍTULO OFICIAL  


 
ID MEC: 5600536 


Nº EXPEDIENTE: 6227/2013 


 


ASPECTOS QUE NECESARIAMENTE DEBEN MODIFICARSE: 


 


CRITERIO 1: DESCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE DOCTORADO 


Aspecto 1: Se deben aportar los enlaces web directos a las respectivas normativas de permanencia de 
las universidades participantes, o en su caso, a los correspondientes reglamentos de estudios de 
doctorado donde se incluye la normativa de permanencia. 


Aunque ya estaban incluídas en la primera versión, se han revisado y actualizado los 
enlaces web directos a la normativa de permanencia de ambas universidades: 


Punto 1.3.2.1.Reglamento de la USC: 


http://www.xunta.es/dog/Publicados/2012/20120829/AnuncioG2018-200812-0001_es.html 


Punto 1.3.2.1 Reglamento de la UVigo: 


http://www.uvigo.es/opencms/export/sites/uvigo/uvigo_gl/DOCUMENTOS/alumnado/regula
mento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf  


 


 


Aspecto 2: Así mismo, se recomienda una subsanación de errores de la Resolución del 10 de agosto de 
2012 por la que se aprueba la publicación del Reglamento de los estudios de doctorado de la 
Universidad de Santiago de Compostela, aprobado en Consejo de Gobierno del 25 de junio de 2012. 
Se han detectado, entre otros, errores en la numeración de sus capítulos. 
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http://www.xunta.es/dog/Publicados/2012/20120829/AnuncioG2018-200812-0001_es.html

http://www.uvigo.es/opencms/export/sites/uvigo/uvigo_gl/DOCUMENTOS/alumnado/regulamento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf

http://www.uvigo.es/opencms/export/sites/uvigo/uvigo_gl/DOCUMENTOS/alumnado/regulamento_estudos_doutoramento_definitivo.pdf





Una vez detectado el error en la numeración de los capítulos del Reglamento de 
Doctorado de la USC publicado en el D.O.G. del 29 de Agosto de 2012, la USC está 
tramitando la corrección que próximamente se hara pública en el DOG. 


 


En nuestro programa se ha modificado el texto del Punto 1.2 Contexto añadiendo un 
párrafo que queda de la siguiente forma: 


ADSCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE DOCTORADO: ESCUELA DE DOCTORADO INTERNACIONAL DE LA USC  


De acuerdo con lo establecido en el Reglamento de los Estudios de Doctorado de la Universidad de Santiago, este 
programa se adscribe a la Escuela de Doctorado Internacional de la Universidad de Santiago de Compostela (Escuela 
de Doctorado Internacional de la USC) . La Normativa por la que se rige este programa es el Reglamento de Estudios 
de Doctorado de la USC, aprobada en consejo de gobierno el 25 de Junio de 2012 y publicada en el D.O.G. del 29 de 
Agosto de 2012, nº 164)  Enlace web: 


http://www.usc.es/export/sites/default/gl/normativa/descargas/regulamentos/Regulamento_dos_Estudos_de_Dou
toramento_da_Universidade_de_Santiago_de_Compostela.pdf  


 


(la USC está tramitando unas modificaciones menores como una "subsanación de errores", por errores en la 
numeración de los capítulos. Esta será publicada en el mismo enlace web)       


  


 


 


 


Aspecto 3: En la memoria de verificación del título se debe corregir la denominación de la Escuela de 
Doctorado Internacional de la USC. En algunas partes de la memoria se la denomina de manera 
incorrecta como Escuela Internacional de Doctorado. 


 


Se ha procedido a corregir la denominación tanto aquí (Punto 1.2, Contexto) como a lo 
largo de todos los demás puntos donde se mencionase la Escuela de Doctorado 
Internacional de la USC. 


 


 


Aspecto 4: Se debe completar la información sobre las colaboraciones existentes en el programa de 
doctorado, donde se especifique para cada una de ellas, el objeto de la colaboración, la intensidad de 
la misma, las universidades o las entidades participantes, la naturaleza de las mismas, y aquellos otros 
datos que puedan resultar de interés de cara a la valoración de estas colaboraciones. 
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El punto 1.4 ha sido modificado para incluir la información requerida de la siguiente 
forma: 


 


INSTITUCIONES QUE COLABORAN EN EL PROGRAMA DE ENDOCRINOLOGÍA MEDIANTE CONVENIO: 
OBJETIVOS   


1. El convenio firmado con el SERGAS tiene como objetivo el facilitar la incorporación del personal asistencial 
a las actividades docentes de la USC. Esto es fundamental al permitir distintas modalidades de 
compatibilidad que incluyen la actividad docente, asistencial e investigadora. La intensidad es amplia dado 
que varios de los Profesores/tutores de Programa tienen la doble adscripción (Profesores de la Universidad 
y médicos asistenciales). En concreto esto ha facilitado la presencia en el programa como 
Profesores/tutores de los siguientes: Felipe F Casanueva, David Araujo, Ignacio Bernabeu Morón, José 
Cameselle Teijeiro. 


 


2. El convenio y colaboración con el CIBEROBN es importante por las siguientes razones. Una de las líneas 
más importantes a nivel de investigación es precisamente el área de obesidad. Este hecho ha sido 
reconocido por el ISCIII de forma que la coordinación científica del CIBEROBN está a cargo de un 
investigador del Programa (Prof. Felpe Casanueva) el cual lidera uno de los Grupos CIBER al que están 
asimismo adscritos otros Profesores del Programa (Dr. R Peinó, Dr. L. Seoane, etc…). Además hay otro 
nodo del CIBEROBN, coordinado asimismo por un Profesor del Programa , C.Dieguez, del cual forman parte 
asimismo varios Profesores/tutores de este (M.Lopez, R.Nogueiras, M.Garcia, S.Tovar).La intensidad de 
dicha colaboración viene demostrada por el hecho de que  en la actualidad hay 8 personas contratadas 
por el CIBER (técnicos, predoctorales y postdoctorales) que están adscritos a los dos Grupos antes citados. 
De hecho en toda la producción científica de ambos grupos figura la doble adscripción (Universidad  y 
CIBEROBN). 
 


3. El convenio y colaboración con el IDIS es importante dado que permite la utilización de infraestructuras 
comunes existentes en la Universidad y el Hospital para los Grupos que forman parte de este Instituto. En 
nuestro Programa forman parte del Instituto mixto IDIS todos los Profesores/tutores de la USC. En la 
práctica esto se traduce en que los Grupos adscritos al Sergas tienen acceso en igualdad de condiciones a 
las siguientes grandes infraestructuras: Animalario, microscopia electrónica, de fuerza atómica, confocal, 
imunofluorescencia,  ultracentrifugación, etc. A la inversa los grupos de las Universidad tienen acceso a las 
siguientes infraestructuras: cell sorting, Biobanco, RMN de pequeños animales, secuenciación. Además el 
IDIS tiene su propio Programa de becas predoctorales y esto ha permitido que se estén desarrollando en la 
actualidad algunas de ellas codirigidas por profesores tutores adscritos a la  Universidad y al Sergas como 
son: C. V. Alvarez/J. A. Cameselle-Teijeiro y C.Dieguez/O.Gualillo… M.L. Seoane/R.Leis… 


 


 


CRITERIO 3: ACCESO Y ADMISIÓN DE ESTUDIANTES 


Aspecto 5: Se debe especificar el grado de conocimiento que se exige en la lengua inglesa y la lengua 
portuguesa haciendo referencia a los niveles de conocimiento del Marco Común Europeo de 
Referencia sobre Conocimiento de Lenguas.  
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En este aspecto se ha decidido modificar el programa de doctorado en sus puntos 1.3.2.1 (Lenguas del 
Programa: Facultad de Medicina de la USC y Facultad de Biología de la UVigo) y simplificarlo, dejando 
solo la lengua: Castellano.  


Nuestro programa no pretende en ningún caso ser una escuela de idiomas ni exigir o dar formación en 
gramática o lingüística de ningún idioma. Creemos que el exigir certificados en lenguas otras que el 
castellano desvirtúa los objetivos del programa cuya base es la investigación científica en Endocrinología 
y la adquisición del vocabulario científico básico y clínico para investigar en esta especialidad tanto en 
inglés como en español. Nuestro ámbito de estudiantes de doctorado es amplio, por nuestra experiencia 
previa vienen doctorandos de países limítrofes como Portugal, pero también de países de habla hispana 
como Colombia, Brasil o Venezuela y de países de la comunidad europea como Noruega. 


Por tanto, y como dice la descripción básica del programa en su punto 3.2:  


Aunque varias de las actividades de formación del programa se programan en inglés, no se exigirá ningún nivel concreto en 
castellano o en inglés superior al de la formación básica imprescindible en cualquiera de esos dos idiomas para adquirir el grado 
universitario en el marco común europeo (equivalente al Nivel B1), ya que precisamente el programa, mediante muchas de sus 
actividades, se plantea la mejora progresiva y capacitación del doctorando en el inglés científico endocrinológico, idioma habitual 
de comunicación entre la comunidad endocrinológica internacional. Al participar en esas actividades el doctorando irá 
progresivamente desarrollando la habilidad para entender y comunicar ciencia en endocrinología. 


De todas formas, como está descrito, la programación y realización de varias de las actividades del 
programa en inglés científico permitirá una progresiva adquisición del vocabulario científico 
endocrinológico en inglés que permitirán la adquisición de : 


-la Competencia CB15 - Capacidad de comunicación con la comunidad académica y científica y con la 
sociedad en general acerca de sus ámbitos de conocimiento en los modos e idiomas de uso habitual en 
su comunidad científica internacional.  


-la Competencia CB16 - Capacidad de fomentar, en contextos académicos y profesionales, el avance 
científico, tecnológico, social, artístico o cultural dentro de una sociedad basada en el conocimiento. 


-la Capacidad básica  CA04 - Trabajar tanto en equipo como de manera autónoma en un contexto 
internacional o multidisciplinar. 


-la Competencia CE02: Aplicar los métodos teóricos, cuantitativos y cualitativos apropiados para 
proyectos de investigación del más alto nivel, o en su caso para ensayos clínicos registrados 
internacionales. 


-la Competencia CE04: Presentar y defender convincentemente trabajos científicos en el ámbito de la 
endocrinología ante un público experto, tanto de investigadores básicos como de investigadores clínicos 
en español y en inglés. 


 


 


Aspecto 6: En la memoria de verificación del título se indica que “se considerará como criterio positivo 
de valoración el que los candidatos ya se hayan entrevistado previamente con alguno de los 
profesores del programa antes de la finalización del plazo de admisión, y hayan sido acogidos como 
futuros doctorandos por alguno de ellos”. Se debe garantizar que cualquier estudiante interesado 
pueda contactar y presentar su perfil actitudinal y aptitudinal a los colaboradores o profesores que se 
estime oportuno en igualdad de condiciones y bajo las premisas de capacidad, mérito y publicidad. Se 
recomienda contemplar la existencia de una ronda de entrevistas en las que todo estudiante 
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interesado pueda entrevistarse con los miembros de la escuela de doctorado que estime oportuno 
con la finalidad de buscar afinidades o intereses comunes. 


 


La existencia de entrevistas previas a la selección de candidatos ha sido un tema 
ampliamente discutido y madurado en nuestro programa de doctorado entre todos los 
profesores. Aunque un sistema de ronda de entrevistas previas a la selección parezca 
más equitativo “a priori”, es un sistema injusto y condenatorio para cualquier 
candidato que esté fuera de nuestra región, al ser costoso económicamente hacer un 
viaje hasta nuestro instituto simplemente para hacer unas entrevistas. 


Comoquiera que nuestro programa tiene una vocación internacional y bastantes de 
nuestros alumnos vienen de países no limítrofes europeos o incluso en otros 
continentes como los hispanoamericanos el hecho de escribir de forma tan 
contundente como los sugerido la exigencia de una “entrevista” previa para poder 
seleccionar a los doctorandos nos pareció poco apropiada. 


 


Por otra parte, entendemos que desde una posición institucional se quiere garantizar 
el acceso igualitario a todo futuro candidato a la posibilidad de participar en nuestro 
programa. Para intentar cumplir con este aspecto pero dejando margen para 
candidatos que estén fuera de la región se ha modificado el Apartado 3.2 Requisitos de 
Acceso y Criterios de Admisión de la siguiente forma (texto subrayado): 


 


PROCESO DE SELECCIÓN DE ESTUDIANTES 


  


Documentación obligatoria a presentar ante la CAPD : 


 • Fotocopia del título universitario de grado (en caso de titulaciones extranjeras, deberán aportar un título equivalente a un grado, 
otorgado por una Institución de Educación Superior acreditada). (Si el título o el expediente académico no están en galego, 
castellano, inglés, francés, italiano o portugués, es necesario adjuntar una traducción jurada al galego, al castellano o al inglés). 


  


•Fotocopia del expediente académico oficial de grado definitivo .   (Si el título o el expediente académico no están en galego, 
castellano, inglés, francés, italiano o portugués, es necesario adjuntar una traducción jurada al galego, al castellano o al inglés). 


  


Si en el momento de formalizar la preinscripción ya se han finalizado los estudios de máster universitario, se deberá enviar la 
siguiente documentación: 


 •Fotocopia de título de máster universitario o bien fotocopia del resguardo de pago de derechos de expedición de título de máster 
universitario. 


• Fotocopia del expediente académico oficial definitivo de máster universitario. 
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Si, por el contrario, en el momento de formalizar la preinscripción todavía no se han acabado los estudios de máster, se deberá 
enviar la siguiente documentación: 


 •Declaración firmada de estar en disposición de obtener el título de máster universitario antes del inicio del programa de 
doctorado 


 • Fotocopia del expediente académico provisional de máster universitario. (Si el título o el expediente académico no están en 
galego, castellano, inglés, francés, italiano o portugués, es necesario adjuntar una traducción jurada  al galego, al castellano o al 
inglés). 


  


 Se considerará como criterio positivo de valoración el que los candidatos ya se hayan entrevistado previamente con alguno de 
los profesores del programa antes de la finalización del plazo de admisión, y hayan sido acogidos como futuros doctorandos por 
alguno de ellos. Por tanto, para que la CAPD valore este criterio se considerarán los siguientes documentos que los candidatos 
enviarán a la CAPD: 


 •Carta de aceptación a un laboratorio de los centros que participan en el programa de doctorado. A tal efecto se tendrá que enviar 
una carta firmada por el futuro director en la que acepte actuar de supervisor y facilitar llevar a cabo el proyecto del doctorado.  
Para poder alcanzar ese pre-acuerdo, una vez terminado el período de pre-inscripción la CAPD organizará entrevistas entre los 
alumnos pre-inscritos y los profesores del programa que soliciten candidatos en forma de ronda facilitando que todos los 
candidatos interaccionen con todos los posibles directores. En el caso de alumnos que se encuentren fuera de nuestra región, la 
CAPD organizará las entevistas a través de TIC (via programas tipo Skype o similares).  


•Proyecto de investigación en el contexto de un proyecto financiado. El título del proyecto en el que el estudiante participará se 
incluirá en la carta de aceptación del director. 


 •En el caso que el director de tesis del doctorado no sea profesor del programa, el estudiante deberá contactar con un profesor del 
programa de Endocrinología para solicitarle si puede ser su tutor. El tutor escribirá una carta aceptando ser el tutor del estudiante. 


•Documento Nacional de Identidad o Pasaporte. 


  


 


 


 


Aspecto 7: Se deben incluir los criterios específicos de selección del programa de doctorado, así como 
la ponderación correspondiente de cada factor implicado (CV, perfil, entrevista personal, etc.). 


Se ha modificado el Apartado 3.2 Requisitos de Acceso y Criterios de Admisión 
ampliando la información de la siguiente forma: 


PROCESO DE ADMISIÓN DE ESTUDIANTES 


 La CAPD revisará todas las solicitudes y seleccionará las que cumplan con los requisitos especificados y se valoren 
positivamente.  


La valoración se realizará de acuerdo al siguiente baremo:  


-Preacuerdo de tutorización (y en su caso tras entrevista personal): hasta 6 puntos  
-Proyecto de Investigación según necesidades de distribución entre las Líneas de Investigación: hasta 2 puntos  
-Valoración del expediente y curriculum: hasta 2 puntos  
 
Para ser admitidos en el Programa de Endocrinología, los candidatos deben obtener al menos 5 puntos en la 
valoración . 


 Una vez valorados los candidatos:  
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Los estudiantes que reúnan los requisitos de acceso y admisión especificados y hayan sido valorados positivamente 
por la CAPD, podrán solicitar la admisión en nuestro programa de doctorado Endocrinología, para lo cual se 
establecerá un plazo de inscripción por la USC. 


…(etc)… 


 


 


CRITERIO 4: ACTIVIDADES FORMATIVAS 


Aspecto 8: Se debe aportar información sobre la planificación y organización de las actividades 
formativas para los estudiantes con dedicación a tiempo parcial. 


 


Se ha modificado el punto 4 en todas sus actividades para incluir la planificación de 
actividades para los alumnos matriculados a tiempo parcial que cuentan con 5 años 
para la realización del mismo número de actividades. 


 


CRITERIO 5: ORGANIZACIÓN DEL PROGRAMA 


Aspecto 9: Se debe aportar información sobre la disponibilidad de una guía de buenas prácticas para 
la dirección de tesis doctorales. 


 


Se ha incorporado el siguiente párrafo en el Punto 5.1 (Supervisión de Tesis): 


GUIA DE BUENAS PRÁCTICAS DE LA ESCUELA DE DOCTORADO INTERNACIONAL DE LA 
USC  


La Escuela de Doctorado Internacional publicó en su página web el borrador del  Código de buenas 
prácticas de la Escuela. Los enlaces web son los siguientes:  


http://www.usc.es/export/sites/default/gl/centros/cptf/edi/descargas_EDI/Cxdigo_buenas_prxcticas_E
DI_subido_web_cast.pdf 


 


 Os enlaces son os seguintes: 


http://www.usc.es/export/sites/default/gl/centros/cptf/edi/descargas_EDI/Cxdigo_buenas_prxcticas_E
DI_subido_web_gal.pdf 


  


A partir de este borrador sometido a análisis por la comunidad universitaria, la USC está elaborando la 
guía definitiva de buenas prácticas para la dirección de las tesis que una vez aprobada por los órganos 
correspondientes se hará pública en la web institucional. 
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Aspecto 10: Se debe aportar información sobre la existencia de actividades previstas que fomenten la 
dirección conjunta de tesis doctorales, en casos justificados académicamente. 


El Programa de becas predoctorales del IDIS del que forman parte la mayoría de los Profesores/tutores 
de este Programa en aras de potenciar la investigación traslacional convoca 4 becas cada año (3 años de 
duración) entre cuyos requisitos está el que sean codirigidas por investigadores básicos y clínicos. En os 
últimos años 2 años 3 Profesores de este Programa han conseguido financiación a través de esta vía 
para otros tantos doctorandos. Además hay un amplio historial de publicaciones conjuntas y 
codirecciones de tesis dentro de este Programa como se objetiva en el apartado de “datos relativos a los 
resultados de los últimos 5 años” con ejemplos todos ellos de tesis codirigidas. Siendo respetuosos con 
los comentarios de los evaluadores no consideramos que este apartado sea uno que necesitemos 
fomentar dado que la situación actual es que más del 70% son de hecho codirigidas.  


Esta información ha sido integrada en el punto 5.1. que ha sido modificado de la 
siguiente forma: 


Dirección conjunta de tesis doctorales  


Nuestro programa cuenta con un amplio historial de publicaciones conjuntas y codirecciones de tesis como se objetiva en el 
apartado de “datos relativos a los resultados de los últimos 5 años” con ejemplos todos ellos de tesis codirigidas. 


En los casos donde exista una petición de dirección conjunta de un doctorando por dos o más profesores del programa, la CAPD 
autorizará dicha petición tras su revisión. Nuestro programa fomenta esta co-dirección entre profesores del programa de la misma 
línea, entre líneas distintas y, sobre todo, en coordinación entre investigadores básicos y clínicos. Entre las actividades que se 
realizan de fomento de co-dirección de tesis figuran los programas de nuestro instituto IDIS. 


El Programa de becas predoctorales del IDIS del que forman parte la mayoría de los Profesores/tutores de este Programa en aras 
de potenciar la investigación traslacional convoca 4 becas cada año (3 años de duración) entre cuyos requisitos está el que sean 
codirigidas por investigadores básicos y clínicos. En os últimos años 2 años 3 Profesores de este Programa han conseguido 
financiación a través de esta vía para otros tantos doctorandos. 


 


Aspecto 11: Se debe aportar información sobre si el programa de doctorado cuenta con la presencia 
de expertos internacionales en las comisiones de seguimiento, en la elaboración de informes previos o 
en los tribunales de tesis. 


Los aspectos relacionados con las comisiones de seguimiento y elaboración de informes previos son 
competencia de la Escuela del Doctorado. En nuestro caso es de destacar que el programa se enmarca 
dentro de del Camus de excelencia internacional (Campus VIDA) el cual tiene en su comité Científico 
expertos internacionales. Asimismo el aspecto de formación es uno de los ítem evaluados por los 
expertos del Comité Cientifico Externo del CIMUS en el que hay expertos internacionales (ver web de 
CampusVIDA). En el caso de los Grupos que forman parte del CIBEROBN este aspecto es también 
evaluado de forma anual por los expertos del ISCIII que está basada en su totalidad en expertos 
internacionales (www.isciii.es). 


 En cualquier caso diversos expertos internacionales han formado parte de los tribunales de tesis de 
nuestros doctorandos procedentes de las Universidades de Cambridge, Torino, Porto. En el momento 
actual dicha presencia en un futuro no puede ser garantizada dado que la USC ha impuesto un límite de 
800 Euros por gastos de viaje-alojamiento/tesis. A pesar de ello la coordinación del Programa fomentará 
este aspecto en coordinación con los responsables de seminarios del CIMUS y del IDIS  para que incluyan 
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expertos internacionales que vengan a tribunales de tesis en su programación de seminarios 
financiados. 


Este punto ha sido redactado al comienzo del apartado en 5.3 Normativa de Lectura de 
Tesis de la siguiente forma: 


Internacionalización del Seguimiento y  Presentación de Tesis en el Programa de Doctorado Endocrinología  


 Nuestro programa se enmarca dentro de del Camus de excelencia internacional (Campus VIDA) el cual 
tiene en su comité Científico expertos internacionales. Asimismo el aspecto de formación es uno de los ítem 
evaluados por los expertos del Comité Cientifico Externo del CIMUS en el que hay expertos internacionales (ver web 
de CampusVIDA). En el caso de los Grupos que forman parte del CIBEROBN este aspecto es también evaluado de 
forma anual por los expertos del ISCIII que está basada en su totalidad en expertos internacionales (www.isciii.es). 


 En cualquier caso diversos expertos internacionales han formado parte de los tribunales de tesis de nuestros 
doctorandos procedentes de las Universidades de Cambridge, Torino, Porto. En el momento actual dicha presencia 
viene delimitada por los gastos límite/ máximo permitido por asistencia para cada miembro del tribunal. A pesar de 
ello la coordinación del Programa fomentará este aspecto en coordinación con los responsables de seminarios del 
CIMUS y del IDIS  para que incluyan expertos internacionales que vengan a tribunales de tesis en su programación de 
seminarios financiados. 


 


 


Aspecto 12: Se debe especificar cómo se realizará la asignación del tutor y director de tesis del 
doctorando. 


 El punto 5.1 Supervisión de las Tesis ha sido modificado para incluir al comienzo 
un apartado específico de la siguiente forma:  


 


ELECCIÓN DEL DIRECTOR DE LA TESIS POR LA CAPD DEL PROGRAMA ENDOCRINOLOGIA  


  En el plazo máximo de tres meses desde su matriculación, la comisión académica (CAPD) asignará a cada 
doctorando un director de tesis de doctorado. La CAPD elegirá como Director de la Tesis en primera opción a aquel 
profesor que haya firmado el acuerdo de pre-tutorización requerido en el proceso de selección de estudiantes. Si 
algún estudiante seleccionado presenta más de un acuerdo de pre-tutorización la CAPD requerirá información sobre 
si es una tesis co-dirigida. En el caso de que no sea así y haya que elegir un director entre varios solicitantes, el 
doctorando será adscrito según dos criterios:  -capacidad de financiación del doctorando  -aquel Director que tenga 
un menor número de estudiantes en el programa. 


 (….ETC…) 
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CRITERIO 7: RECURSOS MATERIALES Y APOYO DISPONIBLES PARA LOS 
DOCTORANDOS 


Aspecto 13: Se debe clarificar cómo se garantizará la financiación a los doctorados para la asistencia a 
congresos y la realización de estancias. 


Sería presuntuoso e insensato por nuestra parte el pretender que esté aspecto está garantizado cuando: 


-No se conocen los presupuestos generales del estado para el año que viene. Esto afecta entre otras 
cosas a la financiación del CIBEROBN, epígrafe especifico dentro de ellos, que nos ha permitido el poder 
financiar durante los últimos 4 años la asistencia a congresos de los investigadores pre-doctorales 
contratados a través de este organismo. Además el CIEROBN tiene ayudas para estancias cortas de las 
que se han beneficiado 5 de nuestros doctorandos en el pasado. Por último organiza de forma bianual 
cursos de formación. Obviamente si se mantiene la financiación de este ente algunos de los nuevos  
doctorandos podrían seguir beneficiándose de todas estas actividades. 


-Hay una alta preocupación en la comunidad científica acerca de las convocatorias del nuevo Plan 
Nacional de investigación. De haberse mantenido las fechas habituales, la convocatoria de proyectos 
para 2013 debería haber salido a finales de 2012. A pesar de lo avanzado del 2013 todavía no ha salido. 
Esto es relevante dado que los doctorandos que formaban parte de los proyectos se les financiaba a 
través de ellos la asistencia a congresos y realización de estancias. De nuevo, lo único que podemos 
garantizar en el momento actual es que los doctorandos del Programa serán adscritos a los proyectos 
financiados a sus tutores por el PN y en ese caso dispondrán de financiación para asistencia a 
congresos/estancias según fije la agencia financiadora. 


-La financiación de la USC por la Xunta ha venido disminuyendo de forma constante estos últimos años, 
lo que ha conllevado una disminución/extinción en diversas convocatorias que estaban dirigidas a 
dichos aspectos. Obviamente tan pronto estos instrumentos estén de nuevo operativos nuestros 
doctorandos podrán beneficiarse de dichos programas. 


-A través de una resolución rectoral de no disponibilidad presupuestaria el 75% del dinero con el que 
contaban  los Grupos a través de la ayuda a la producción científica está “congelado”. De nuevo este era 
un epígrafe importante dado que permití a el que los Grupos pudiesen pagar la asistencia a 
congresos/estancia de los doctorandos a través de dichos fondos. Caso de ser liberados dichos fondos 
nuestros alumnos pueden verse beneficiados  de nuevo con cargo a estas partidas. 


Con todo lo expuesto anteriormente simplemente queremos reflejar la situación actual y los nuevos 
retos que nos plantea el seguir desarrollando y consiguiendo una formación óptima de nuestros 
doctorandos.  


A pesar de ello podemos garantizar los siguientes aspectos: 


-Los Profesores del programa cuentan con financiación de proyectos nacionales, a cuyos equipos serán 
adscritos los doctorandos del programa. Esto permitirá la financiación parcial de sus gastos en alguna de 
las actividades del programa. 


-Varios de los Profesores/tutores del Programa forman parte de varias redes de investigación. Estas 
incluyen las siguientes: red gallega de Obesidad, REGID, …..Todas ellas incluyen en su plan de actividades 
actividades de formación. Para el próximo año está prevista la asistencia de nuestros doctorandos a las 
siguientes: 


-REUNION DE LA RED GALLEGA DE OBESIDAD. 
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-REUNION DE LA RED GALLEGA DE DESCUBRIMIENTO DE FARMACOS . 


-REUNION DE LAS RED GALLEGA DE CELULAS MADRE 


-Un buen número de Profesores/tutores de nuestro Programa desarrollan su actividad en el CIMUS. Este 
centro desarrolla una serie de seminarios de forma continuada en los que los doctorandos tendrán 
preferencia no solo de asistencia sino de presentar/discutir sus datos y proyectos con los científicos 
invitados. A modo ilustrativo en los últimos 6 meses se han celebrado los siguientes:  


• The Ghrelin Receptor: Actions on Energy Balance Prof. Brigitte Holst 08/02/2013 


• Investigating the molecular function of FTO (fat mass and obesity related) Dr. Giles Yeo 
22/02/2013 


• Modeling the therapeutic value of Vav oncoproteins using genetic approaches Prof. 
Xosé R. Bustelo 25/02/2013 


• CPT1C y las ceramidas hipotalámicas en el control de la ingesta alimentaria Dra. Nuria 
Casals 08/03/2013 


• Neuropeptide Y(NPY) regulates autophagy in hypothalamus: Is NPY a caloric restriction 
mimetic? Prof. Claudia Cavadas 13/03/2013 


• Hypothalamic control of hepatic glucose and lipid production Prof. Andries Kalsbeek 
15/03/2013 


• New treatment for obesity - 5-HT2C receptor agonists Dra. Lora Heisler 06/05/2013 


• Novel mechanisms for the metabolic control of puberty and fertility: Kisspeptins and 
Beyond Manuel Tena-Sempere MD, PhD 24/05/2013 


• Estrogens, Critical Regulators of Metabolism Deborah Clegg, Ph.D. 24/05/2013 


• Altitude and Weight Loss: It Is All About HIF Biff F. Palmer, M.D.. 24/05/2013 


• Defining the molecular functions of seipin, an essential regulator of human adipose 
tissue development Dr Justin Rochford 30/05/2013 


• Safety of protein kinase inhibitors in the treatment of rheumatoid arthritis: A 
clinician´s view Prof. Juan Jesús Gómez-Reino 03/06/2013 


• Genetic risk factors for major mental disorders in prefrontal cortex development and 
function Atsushi Kamiya MD, PhD 14/06/2013 (Frontiers in Science) 


• Dendrímeros y sus acciones en la osteoporosis diabética Dr. Valentín Ceña 20/06/2013 


Como se puede observar esta actividad nos permite el que los doctorandos puedan discutir con 
expertos mudiales sus proyectos y resultados además de ser una oportunidad para interaccionar con 
ellos. De hecho en algunos casos esto ha conllevado la oferta de poder realizar su formación 
postdoctoral con estas personas haciéndose ellos responsables de financiar el salario de los postdocs. 


 


-Varios de los Profesores forman parte de varios consorcios internacionales (proyectos europeos) que 
desarrollan actividades formativas. Asi en el ámbito del proyecto TRANSINT , del que forman parte 
C.Dieguez y S.Tovar, se ha programado para finales de 2013 el NANOFAR autum school en Santiago de 
Compostela al que podrán asistir los doctorandos del Programa. Asimismo uno de los Profesores del 
Programa (C.Dieguez) en colaboración con T.Horvath (USA) y C.Cavadas (Coimbra) ha solicitado a la 
FENS financiación para la realización de un curso internacional de formación en : Hypothalamus, Ageing 
and metabolic syndrome. Caso de recibir financiación 10 doctorandos del Programa podrán asistir a 
dicho curso. 
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-Varios de los Profesores del Programa tienen una alta participación en los cursos de formación de la 
Sociedad española de Endocrinología, del Sociedad Española de Obesidad y de la Sociedad Gallega de 
Endocrinología y Nutrición. A lo largo de los últimos años esto ha facilitado que prácticamente todos 
nuestros doctorandos hayan asistido al menos a un curso de formación de los impartidos por dichas 
sociedades. Nos comprometemos a mantener este compromiso para los nuevos doctorandos. 


-Los Profesores del Programa tienen un amplio historial en cuanto a organización de Congresos tanto 
Nacionales como internacionales. En el año 2012 se organizó en Santiago el Congreso Europeo de 
Ciencias Fisiológicas al que asistieron todos nuestros doctorandos. En el año 2014, está prevista la 
celebración del Congreso Europeo de Tiroides al que se facilitará la asistencia de todos los doctorandos 
que se incorporen. Por último mencionar que al Congreso Gallego de Endocrinología y Nutrición que se 
celebra todos los años han asistido todos nuestros doctorandos de forma sistemática. 


-La coordinación del Programa mantiene un sistema de alertas de becas para asistencia a los Congresos 
Nacionales de Endocrinología y Europeo de Endocrinología. Prácticamente todos los años doctorandos 
de nuestros Programas han obtenido algunas de estas becas y han podido asistir a dichos congresos.   


-Los Profesores de este Programa han tenido históricamente una alta tasa de éxito en la captación de 
becarios FPI/FPU. Esto es especialmente relevante en este apartado dado que contempla la financiación 
de estancias cortas. Por tanto aquellos que dispongan de dichas becas podrán realizar una estancia corta 
al final de su periodo de formación. La única preocupación en este sentido es que la resolución de estas 
convocatorias se ha venido ralentizando/retrasando de forma sistemática estos últimos años. 


En resumen creemos que aún no pudiendo garantizar totalmente estos aspectos de cara al futuro dada 
la situación actual de nuestro país, nuestro historial demuestra una lata preocupación en este sentido y 
una gran diversidad de fuentes de captación de recursos que nos permiten el considerar que 
razonablemente todos los doctorandos van poder asistir con regularidad a Congresos y a la realización 
de estancias cortas. 


 


 


Esta información ha quedado reflejada en el Punto 7.1 Justificación y Disponibles, bajo 
el Epígrafe:  FINANCIACIÓN DE LAS ACTIVIDADES DEL PROGRAMA ENDOCRINOLOGÍA 


 


 


CRITERIO 8: REVISIÓN, MEJORA Y RESULTADOS DEL PROGRAMA 


Aspecto 14: En el apartado correspondiente a los “criterios específicos en el caso de extinción del 
Programa” se hace referencia al “Regulamentos dos estudos de Terceiro Ciclo da USC (Xunta de 
Goberno de la USC, 2000 y modificaciones posteriores) que ha sido derogado por el actual. Se debe 
incorporar la referencia al Reglamento actual de estudios de doctorado. 


 


En el punto 8.1 Sistema de Garantía de Calidad y Estimación de Valores Cuantitativos, 
el párrafo al que se refiere este aspecto ha sido sustituído por el siguiente: 
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En el caso de que La extinción del programa de doctorado sea promovida por la USC, será necesario acuerdo de la 
Comisión Académica del programa y el informe favorable de la Escuela y de la Comisión de Doctorado. Será dirigida 
al vicerrectorado con competencias en oferta académica y titulaciones que seguirá el procedimiento establecido por 
la universidad en su “Reglamento de los estudios de doctorado de la Universidad de Santiago de Compostela”, 
aprobado en Consejo de Gobierno de 25 de junio de 2012, y publicado en el D.O.G. de 29 de Agosto de 2012 (enlace 
web:  


http://www.xunta.es/dog/Publicados/2012/20120829/AnuncioG2018-200812-0001_es.html  


 


 


 


Aspecto 15: Se debe concretar con datos la previsión del porcentaje de doctorandos que consiguen 
ayudas para contratos post-doctorales. 


 


Se ha añadido en el punto 8.3 (Datos relativos a los resultados de los últimos 5 años: 
2007-2012) la Tasa de Continuidad en Investigación mediante Contratos 
Postdoctorales = 71% 


En la Justificación se ha añadido la siguiente información relacionada: 


CONTINUIDAD EN LA FORMACIÓN POSTDOCTORAL COMO CONTRATADOS POSTDOCTORALES  


De los 38 doctorandos en este período, 27 han continuado en investigación realizando estancias 
postdoctorales. Para esta formación han obtenido contratos en diferentes países o becas del Ministerio 
español. Por tanto, la Tasa de Continuidad en Formación Postdoctoral es del 71,05%. 


 


Aspecto 16: En la memoria de verificación del título se indica “casi el 100% de nuestros doctores 
egresados tienen un trabajo en la actualidad...”. Se debe concretar la información sobre los datos 
relativos a la empleabilidad de los doctorandos, durante los tres años posteriores a la lectura de sus 
tesis. 


Se ha añadido en el punto 8.3 (Datos relativos a los resultados de los últimos 5 años: 
2007-2012) la Tasa de Empleabilidad en los tres años posteriores a la Obtención del 
Título de Doctor = 100% 


 


En la Justificación se ha completado la siguiente información relacionada: 


EMPLEABILIDAD DE NUESTROS DOCTORANDOS  


El 100% de nuestros doctores egresados tienen un trabajo en la actualidad. De los 38 doctorandos que 
han presentado sus tesis en el período 2007-2012 todos ellos se encuentran trabajando en el 2013, bien 
como investigadores, bien como FEAs de asistencia clínica, bien como Profesores de Universidad en 
diversos países del mundo. Además, los puestos obtenidos son muy próximos a la lectura de la tesis 
(menos de tres años desde la obtención del título de doctor). 
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Aspecto 17: Al tratarse de un programa de doctorado proveniente de la extinción de otro, se debe 
aportar la tasa de éxito clarificando su cálculo correspondiente (3 y 4 años). Se deben analizar dichos 
resultados relacionándolos con los datos aportados sobre los estudiantes matriculados en los últimos 
cinco años. 


 


En el apartado 8.3 : Datos relativos a los resultados de los 5 últimos años y previsión de 
los resultados del programa ya estaban incluidas las Tasas de Éxito a tres y cuatro años. 
Sin embargo faltaba la justificación. Por tanto se ha modificado la Justificación que 
ahora incluye el siguiente párrafo: 


TASA DE ÉXITO A TRES Y A CUATRO AÑOS: 21,43% y 67,86% respectivamente  


Con los datos que tenemos en el momento, prácticamente no hay abandonos en nuestro programa de 
doctorado. Las pocas excepciones son por traslado a otra ciudad, o por motivos laborales (menores 2%). 
Por tanto, casi todos nuestros alumnos presentan su tesis doctoral si se les deja el período suficiente 
para ello.  


Sin embargo, este período hasta la lectura de la tesis, sí que puede variar en número de años en un gran 
intervalo temporal (entre tres y doce años). De los alumnos matriculados solo un 21,43% presentan su 
tesis a los tres años del inicio mientras que un 67,86% lo hace tras cuatro años matriculado en el 
programa. 


Con el nuevo RD, el período para presentar la tesis se fija en cuatro años.  


Los motivos por los que algunas tesis de nuestro programa ENDOCRINOLOGÍA no se leen en el período 
ahora fijado varían:   


-motivos laborales: muchos residentes tienen poco tiempo para investigar con jornadas laborales 
(guardias) prolongadas  


-motivos personales: algunas alumnas (mujeres) deciden tener hijos como es su derecho, y por tanto, 
deberá incluirse un período de excedencia entre medio y dos años según sus necesidades   


-motivos científicos: algunos alumnos realizan estancias de investigación en otros laboratorios, con 
resultados muy provechosos, retrasando entonces la presentación de los datos en formato tesis.    


Creemos que todos ellos son motivos son poderosos, y que refuerzan -en vez de debilitar- la calidad de 
nuestro programa. 


 


  


cs
v:


 1
04


01
68


38
86


48
42


17
47


35
10


1







RECOMENDACIONES: 


CRITERIO 1: DESCRIPCIÓN DEL PROGRAMA DE DOCTORADO 


Aspecto 18: Se recomienda aportar información sobre los mecanismos de coordinación docente entre 
las distintas universidades participantes. 


 


En el apartado 1.2 Contexto se ha añadido el siguiente texto: 


UN PROGRAMA, DOS UNIVERSIDADES COORDINADAS POR LA USC: MECANISMOS DE COORDINACIÓN 
DOCENTE ENTRE LA USC Y LA UVIGO   


Nuestro programa de doctorado se imparte en las dos universidades de Galicia, la Universidad de 
Santiago de Compostela (USC) y la Universidad de Vigo (UVigo). Existe una larga tradición de 
colaboración en el doctorado en Endocrinología entre estas dos universidades, que permite aprovechar 
todo el potencial investigador en el área de Endocrinología que existe en nuestra región. Esta 
colaboración se plasma en el convenio entre las dos universidades firmado a tal efecto por los rectores 
de ambas universidades (ver Anexo: CONVENIO ENTRE LA USC Y LA UVIGO PARA EL PROGRAMA DE 
DOCTORADO DE ENDOCRINOLOGIA).   


La USC actuará como coordinadora del Programa de Doctorado. Es competencia y responsabilidad de la 
Universidad coordinadora asumir las siguientes funciones, además de las que figuren en el convenio de 
colaboración del Programa: 


• Coordinar el proceso de elaboración y aprobación del Programa de Doctorado tratando de 
asegurar la participación proactiva y equilibrada de las Universidades participantes. 


• Realizar las gestiones y trámites administrativos en relación al procedimiento de autorización 
ante la Comunidad Autónoma y verificación ante el Consejo de Universidades, así como 
informar a las Universidades participantes del estado de los citados procedimientos. 


• Promover el convenio de colaboración del Programa de Doctorado y el reglamento de régimen 
interno de la Comisión Académica del Programa de Doctorado (en adelante  CAPD). 


• Remitir a las Universidades participantes los informes de evaluación y/o autorización emitidos 
por ACSUG, por el departamento competente en materia de Universidades de la comunidad 
autónoma y por el Consejo de Universidades, así como los documentos que conformen la 
memoria del Programa una vez autorizado y verificado. 


• Coordinar los procedimientos de seguimiento y renovación de la acreditación del Programa de 
Doctorado. 


• Coordinar, de ser el caso, el procedimiento de modificación y/o extinción del Programa de 
Doctorado 


  


 En caso de que se produzca un cambio de Universidad coordinadora, la Universidad designada 
como nueva coordinadora, se responsabilizará de comunicar a la Comunidad Autónoma y al Consejo de 
Universidades su designación como coordinadora del Programa de Doctorado de acuerdo con los 
procedimientos establecidos al efecto. 
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Aspecto 19: En la memoria de verificación del título en el criterio de “contexto” o bien en el criterio de 
“acceso y admisión”, se recomienda indicar el desglose del número de plazas ofertadas teniendo en 
cuenta la dedicación a tiempo parcial o a tiempo completo del estudiante. 


Se ha ampliado la información presentada en el apartado 3.2: Requisitos de Acceso y 
criterios de Admisión, subapartado “Matrícula a tiempo completo y tiempo parcial” de 
la siguiente forma: 


 


Matrícula a tiempo completo y a tiempo parcial 


El doctorando podrá matricularse a tiempo completo o a tiempo parcial. Para esta última modalidad 
será requisito indispensable la condición de doctorando a tiempo parcial otorgada, de ser el caso, por la 
CAPD.  


Los alumnos matriculados a tiempo parcial nunca superarán el 25% de las plazas ofertadas por el 
programa de doctorado.  


La condición de matrícula a tiempo parcial permitirá la realización de las actividades del programa en un 
período de tiempo doble del que dispone el alumno a tiempo completo.  


La matrícula a tiempo parcial deberá solicitarse cada curso académico a la CAPD, aportando los 
documentos justificativos. Para la condición de doctorando a tiempo parcial se tendrán en cuenta 
motivos de carácter laboral, familiar o personal. 


a.         Los motivos de carácter laboral comprenderán preferentemente situaciones de carácter fijo o 
estable, contratos temporales prolongados en el tiempo, u otras situaciones que considere la CAPD. 


b.         Los motivos de carácter familiar o personal incluirán, entre otras situaciones, la de dependencia, 
cuidado de mayores o hijos discapacitados y familia con hijos en edad escolar y situaciones de violencia 
de género. 


c.         Los estudiantes con un grado de discapacidad superior al 33%, si lo solicitan y justifican 
documentalmente a la CAPD. 


El cambio de modalidad de matrícula podrá solicitarse en los períodos de matrícula comunes, 
condicionada al informe favorable de la CAPD. 


La universidad, por propuesta de cada CAPD, podrá establecer del total de estudiantes matriculados en 
el programa, un porcentaje máximo de doctorandos matriculados a tiempo parcial. 


 


 


Aspecto 20: Se recomienda la integración del programa de doctorado en alguna red de ámbito 
nacional o internacional para favorecer el intercambio de investigadores, la realización de proyectos o 
la coordinación de las estancias de doctorandos en otros centros, cuando así convenga a la realización 
de sus tesis doctorales. 
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Aunque el Programa como tal no está integrado en ninguna Red como tal, en la actualidad varios de los 
proyectos que están desarrollando los doctorandos forman parte de redes nacionales e internacionales. 
Estas Redes tienen no solo un componente de investigación dirigido a aspectos específicos sino que 
además contemplan como una parte relevante los aspectos de formación de jóvenes investigadores. 
Entre estas destacamos: 


-El CIBEROBN. Esta Red financiada por el ISCIII tiene entre sus actividades la posibilidad de realizar 
estancias cortas financiadas de los doctorandos en los distintos laboratorios de la RED. De hecho al 
menos un doctorando por año del Programa se ha beneficiado de  estas ayudas en los últimos años. 
Además periódicamente organiza en colaboración con la Sociedad Española de Obesidad un Curso 
especifico para todos los investigadores en formación al que asisten de forma habitual los doctorandos 
cuyo proyecto de tesis está relacionado con este campo. 


-NEUROFAST. Este es un consorcio europeo que trata de estudiar la neurobiología de la homeostasis 
energética. A él pertenece uno de los Grupos del Programa. En cada una de sus reuniones anuales hay 
una reunión específica de jóvenes investigadores a la que asisten y dirigida a los investigadores en 
formación. En este consorcio hay miembros de las Universidades de Goteborg, Aberdeen, Edimburgh, 
Bolonia, Essen, Budapest y Santiago de Compostela así como una SME (Nizo) y nuestros doctorandos 
que están realizando aspectos relacionados con este proyecto asisten con asiduidad. 


-TRANSINT. Este es un consorcio europeo enfocado a nuevos métodos de administración de fármacos 
(nanodelivery) para el tratamiento de la diabetes/obesidad. El proyecto está coordinado por la USC y de 
el forman parte varios Profesores del Programa así como investigadores distintos centros europeos y 
varias compañías farmacéuticas. (http://trans-int.eu). 


Independientemente de esto hemos realizado peticiones a la UE de acciones Marie Curie, 
desafortunadamente sin éxito, con el objetivo precisamente de integrarnos en una Red Europea en 
nuestro campo. Seguiremos intentándolo en el futuro dado que la parte buena es que de momento no 
hay ninguna estructura en nuestro ámbito de interés financiada por la UE lo cual nos da ciertas 
esperanzas. 


 


 


El punto 1.4 ha sido modificado para incluir esta información requerida, quedando redactado de la 
siguiente forma: 


PARTICIPACIÓN DEL PROGRAMA DE DOCTORAQDO "ENDOCRINOLOGIA" EN REDES INTERNACIONALES    


 Aunque el Programa como tal no está integrado en ninguna Red como tal, en la actualidad varios de los proyectos que 
están desarrollando los doctorandos forman parte de redes nacionales e internacionales. Estas Redes tienen no solo un 
componente de investigación dirigido a aspectos específicos sino que además contemplan como una parte relevante los aspectos 
de formación de jóvenes investigadores. Entre estas destacamos: 


-El CIBEROBN. Esta Red financiada por el ISCIII tiene entre sus actividades la posibilidad de realizar estancias cortas financiadas de 
los doctorandos en los distintos laboratorios de la RED. De hecho al menos un doctorando por año del Programa se ha beneficiado 
de  estas ayudas en los últimos años. Además periódicamente organiza en colaboración con la Sociedad Española de Obesidad un 
Curso especifico para todos los investigadores en formación al que asisten de forma habitual los doctorandos cuyo proyecto de 
tesis está relacionado con este campo. 


-NEUROFAST. Este es un consorcio europeo que trata de estudiar la neurobiología de la homeostasis energética. A él pertenece uno 
de los Grupos del Programa. En cada una de sus reuniones anuales hay una reunión específica de jóvenes investigadores a la que 
asisten y dirigida a los investigadores en formación. En este consorcio hay miembros de las Universidades de Goteborg, Aberdeen, 
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http://trans-int.eu/





Edimburgh, Bolonia, Essen, Budapest y Santiago de Compostela así como una SME (Nizo) y nuestros doctorandos que están 
realizando aspectos relacionados con este proyecto asisten con asiduidad. 


-TRANSINT. Este es un consorcio europeo enfocado a nuevos métodos de administración de fármacos (nanodelivery) para el 
tratamiento de la diabetes/obesidad. El proyecto está coordinado por la USC y de el forman parte varios Profesores del Programa 
así como investigadores distintos centros europeos y varias compañías farmacéuticas. ( http://trans-int.eu ). 


Independientemente de esto estamos peticiones a la UE de acciones Marie Curie que esperemos den fruto en un futuro próximo. 


 


 


CRITERIO 3: ACCESO Y ADMISIÓN DE ESTUDIANTES 


Aspecto 21: Se recomienda facilitar el enlace web a la Escuela de Doctorado Internacional de la USC. 


En el partado 3.1: Sistemas de Información Previo: Se ha incluido el enlace web a la 
Escuela de Doctorado Internacional de la USC con el siguiente texto: 


Escuela de Doctorado Internacional de la USC:   


Enlace web: http://www.usc.es/gl/centros/cptf/edi/ 


 


 


Aspecto 22: Se recomienda considerar la inclusión del máster en Ciencias Odontológicas como vía de 
acceso sin necesidad de complementos formativos, al programa de doctorado. 


 


Se ha modificado el punto 3.2 Requisitos de Acceso y Criterios de Admisión para incluir 
dicho Máster, de forma que la nueva versión es: 


 


Perfil habitual de ingreso sin complementos de formación:  


De forma general los estudios de Máster que permitirán el ingreso  a este programa de doctorado sin 
complementos de formación serán los Máster en: 


P2061 Investigación Biomédica (USC)  P0272V01 Ciencias Odontológicas-ed.2- 


P2101 Investigación e Desenvolvemento de Medicamentos (USC) 


P1022 Biotecnoloxía (USC) 


P2031 Investigación en Ciencias da Visión (USC) 


P2111 Investigación en Medicina e Sanidade Veterinaria (USC) 


P2091 Investigación Básica e Aplicada en Ciencias Veterinarias (USC) 


P3191 Investigación en Psicoloxía Clínica e Psicobioloxía (USC) 


P2012 Neurociencia (60 ECTS) (USC)   


cs
v:


 1
04


01
68


38
86


48
42


17
47


35
10


1







Biotecnoloxía avanzada (UVIGO) 


Neurociencia (UVIGO) 


Nutrición (UVIGO) 


Metodoloxía e aplicacións en bioloxía molecular (UVIGO) 


Ciencia e tecnoloxía en termalismo e balneoterapia (UVIGO)   


A su vez los Graduados en Medicina por la USC u otra universidad europea acreditada podrán acceder 
directamente. 


 


 


Aspecto 23: Se recomienda aportar más información sobre el perfil de ingreso recomendado (breve 
descripción de las capacidades, conocimientos previos, lenguas a utilizar en el proceso formativo, 
etc...adecuadas para aquellas personas que vayan a comenzar el programa de doctorado). 


Se ha modificado el comienzo del punto 3.2 Requisitos y Criterios de Admisión, para comenzar por un 
nuevo apartado de la siguiente forma: 


 


A QUIÉN VA DIRIGIDO NUESTRO PROGRAMA DE DOCTORADO  


                   El principal  objetivos del Programa  es contribuir al aumento tanto del número de investigadores en 
endocrinología como de su cualificación mediante un extenso programa docente que incluye formación predoctoral 
teórica y práctica de médicos y licenciados en otras ramas biosanitarias tales como Biología, Farmacia, Veterinaria 
etc. Los Profesores del Programa abarcan prácticamente todas las ramas de la Endocrinología de las más básicas a 
las más clínicas. Se tratará de facilitar la incorporación de los candidatos a aquellos Grupos que mejor se adapten a 
su perfil y a sus aspiraciones profesionales (investigación clínica, investigación básica, oncología endocrinológica, 
neurobiología de la hemostasis energética etc) 


El programa pretende familiarizar a los estudiantes en  formación con las diferentes técnicas disponibles para el 
estudio de la patología endocrinológica  , facilitando asimismo la interacción   de los grupos básicos y clínicos de 
forma que los estudiantes reciban una formación del más alto nivel.  La  aceptación en el Programa  permite asistir a 
las actividades de formación que se desarrollan continuamente por parte de los distintos grupos, así como vivir el 
ambiente de un Centro de Investigación translacional. 


El Programa pretende incorporar estudiantes altamente motivados en recibir una amplia formación transdisciplinar 
utilizando las  más avanzadas técnicas de investigación disponibles. 


El Programa está abierto a candidatos de cualquier nacionalidad y de hecho en el  están/se han formado estudiantes 
de más 10 países distintos. 


Los estudiantes seleccionados dispondrán de un tutor/Director de Tesis que se encargará de facilitarles su 
incorporación al Grupo de investigación y de su supervisión directa durante su etapa de formación. 


 


 


Aspecto 24: Se recomienda aportar la información relativa a los complementos formativos en el 
apartado correspondiente “3.4 complementos formativos”.: 


cs
v:


 1
04


01
68


38
86


48
42


17
47


35
10


1







Se ha modificado el apartado 3.4 para incluir dicha información que aparece como 
sigue: 


La CAPD considerará la posibilidad de exigir complementos de formación a aquellos alumnos que no posean el perfil de entrada 
directa (ver Perfiles de Ingreso), como máximo hasta 15 ECTS. Estos 15 ECTS serán seleccionados por la CAPD según la formación 
del candidato-doctorando, entre las siguientes materias del Máster de Investigación Biomédica de la USC o del Máster de Nutrición 
de la UVIGO: 


  


Máster de Investigación Biomédica (P2061, USC) 


MÓDULO 1 


Métodos Experimentais e Animais de Experimentación (6ECTS) 


Bioloxía Molecular (6 ECTS) 


Bioloxía Celular (6 ECTS) 


Bioinformática (3 ECTS) 


Estatística para Biomedicina (3 ECTS) 


MÓDULO 2: Endocrinoloxía e Nutrición 


Neuroendocrinoloxía (6 ECTS) 


Bioloxía do Desenvolvemento (3 ECTS) 


Homeostase Enerxética e Nutrición (6 ECTS) 


Enfermidades Endócrinas (6 ECTS) 


MÓDULO 3: Medicina Molecular 


Enfermidades Xenéticas (6 ECTS) 


Bases Biolóxicas do Cancro (6 ECTS) 


Enfermidades Crónicas (6 ECTS) 


Farmacoloxía Preliminar en Descobertas de Fármacos (6 ECTS) 


  


  


Máster de Nutrición (UVIGO) 


MÓDULO 0: 


Bioquímica y Biología Molecular (4,5 ECTS) 


Estructura del cuerpo humano (4,5 ECTS) 


Fisiología humana (6 ECTS) 


Fisiopatología (6 ECTS) 


MÓDULO I: 


Endocrinología básica y clínica (5 ECTS) 


Metabolismo y su patología (5 ECTS) 


Neuroendocrinología (5 ECTS) 


MÓDULO II: 
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Nutrición humana (6 ECTS) 


Dietotécnia (3 ECTS) 


Dietética (4,5 ECTS) 


Dietoterapia (4,5 ECTS) 


Nutrición clínica (6 ECTS) 


  


CRITERIO 5: ORGANIZACIÓN DEL PROGRAMA 


Aspecto 25: Se recomienda aportar más información sobre la realización de estancias en otros centros 
de investigación. 


Los Profesores de este Programa han tenido históricamente una alta tasa de éxito en la captación de 
becarios FPI/FPU. Esto es especialmente relevante en este apartado dado que contempla la financiación 
de estancias cortas. Por tanto aquellos que dispongan de dichas becas podrán realizar una estancia corta 
al final de su periodo de formación. La única preocupación en este sentido es que la resolución de estas 
convocatorias se ha venido ralentizando/retrasando de forma sistemática estos últimos años. 


El CIBEROBN. Esta Red financiada por el ISCIII tiene entre sus actividades la posibilidad de realizar 
estancias cortas financiadas de los doctorandos en los distintos laboratorios de la RED. De hecho al 
menos un doctorando por año del Programa se ha beneficiado de  estas ayudas en los últimos años. 


El Programa ha captado históricamente estudiantes procedentes de otros países con becas de distintas 
organizaciones. La mayoría de ellas contemplan la posibilidad de financiar estancias cortas. 


 


Esta información ha sido incorporada como una apartado deferencial en el Punto 5.2: 
Seguimiento del Doctorado, que queda  redactado de la siguiente forma: 


Estancias en otros Centros de Investigación    


 Los Profesores de este Programa han tenido históricamente una alta tasa de éxito en la captación de 
becarios FPI/FPU. Esto es especialmente relevante en este apartado dado que contempla la financiación de 
estancias cortas. Por tanto aquellos que dispongan de dichas becas podrán realizar una estancia corta al final de su 
periodo de formación.  


El CIBEROBN, red financiada por el ISCIII, tiene entre sus actividades la posibilidad de realizar estancias cortas 
financiadas de los doctorandos en los distintos laboratorios de la RED. De hecho al menos un doctorando por año 
del Programa se ha beneficiado de  estas ayudas en los últimos años. 


El Programa Endocrinología ha captado históricamente estudiantes procedentes de otros países con becas de 
distintas organizaciones. La mayoría de ellas contemplan la posibilidad de financiar estancias cortas.  


  


CRITERIO 7: RECURSOS MATERIALES Y APOYO DISPONIBLES PARA LOS 
DOCTORANDOS 
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Aspecto 26: Se debe manifestar el compromiso, por parte de los responsables del título, de mantener 
informados a todos los estudiantes, a través de la página web del programa, sobre convocatorias de 
becas o ayudas. 


Se ha modificado el punto 7.1 para añadir la siguiente información: 


MECANISMOS DE INFORMACIÓN DEL ALUMNO DE DOCTORADO DE ENDOCRINOLOGIA  


El programa de doctorado de Endocrinología promueve la utilización de TICs y de herramientas de la 
Universidad Virtual puestas a disposición por la USC.  Los alumnos de doctorado tendrán información 
disponible a tiempo real sobre cualquier actividad del programa y sobre las convocatorias de becas o 
ayudas de cualquier tipo en la página del programa dentro de la Universidad Virtual. La CAPD a través de 
su coordinador/a se encargará de actualizar dicha información.  


Enlace web: http://cv2.usc.es/ 


 


 


CRITERIO 8: REVISIÓN, MEJORA Y RESULTADOS DEL PROGRAMA 


Aspecto 27: Se recomienda facilitar el enlace web al sistema de garantía de calidad del programa de 
doctorado. 


El enlace web al Sistema de Garantía de Calidad de la Universidad de Vigo, ya se había 
incorporado en la versión revisada. En la Versión nueva modificada se ha incluido 
también el enlace web al Sistema de Garantía de Calidad de la Universidad de Santiago 
de Compostela. De esta forma el punto 8.1 se ha modificado en su inicio de la 
siguiente forma: 


SISTEMAS DE GARANTIA DE CALIDAD DE LAS UNIVERSIDADES DEL PROGRAMA    


1.-SISTEMA DE GARANTÍA DE CALIDAD DE LOS ESTUDIOS DE DOCTORADO DE LA USC 


Documento descargable desde el enlace web:  


http://www.usc.es/gl/servizos/sxopra/0412_pd_elabora.html 


 


Introducción 


El sistema de garantía de la calidad de los estudios de doctorado de la Universidad de Santiago (en adelante USC)…. 


(sigue) 
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