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lll. OTRAS DISPOSICIONES

MINISTERIO DE SANIDAD

7542 Resolucién de 24 de marzo de 2026, de la Direccion General de Salud
Publica y Equidad en Salud, por la que se publica el Convenio con la
Universidad de Granada, para el desarrollo de actividades en el marco de
seguimiento y evaluacion ética del final de la vida.

Suscrito el 18 de marzo de 2026, el Convenio entre el Ministerio de Sanidad y la
Universidad de Granada para el desarrollo de actividades en el marco de seguimiento y
evaluacion ética del final de la vida, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 48.8
de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico, procede la
publicacién en el «Boletin Oficial del Estado» de dicho convenio, que figura como anexo
de esta resolucion.

Madrid, 24 de marzo de 2026.—El Director General de Salud Publica y Equidad en
Salud, Pedro Gullén Tosio.

ANEXO

Convenio entre el Ministerio de Sanidad y la Universidad de Granada
para el desarrollo de actividades en el marco de seguimiento
y evaluacion ética del final de la vida

Madrid, 18 de marzo de 2026.

REUNIDOS

De una parte, don Pedro Gullon Tosio, en nombre y representacion del Ministerio de
Sanidad en calidad de Director General de Salud Publica y Equidad en Salud, nombrado
por Real Decreto 30/2024, de 9 de enero, por el que se dispone su nombramiento, y
actuando en el ejercicio de la competencia que le otorga el punto 3 del apartado
decimonoveno de la SND/147/2025, de 7 de febrero, sobre fijacion de limites para
administrar determinados créditos para gastos, para conceder subvenciones y de
delegacion de competencias.

Y, de otra parte, don Pedro Mercado Pacheco, en nombre y representacion de la
Universidad de Granada (CIF Q1818002F) de la que es Rector Magnifico conforme al
nombramiento efectuado por Decreto 131/2023, de 12 de junio (BOJA num. 113, 15 de
junio 2023), actuando con las atribuciones que le confieren el articulo 50.1 de la Ley
Orgénica 2/2023, de 22 de marzo, del Sistema Universitario, y el articulo 45.k) de los
Estatutos de la Universidad de Granada.

Las partes se reconocen mutuamente plena capacidad de actuar en la
representacién legal que ostentan para suscribir el presente convenio y, a tal fin,

EXPONEN

Primero.

Que el Ministerio de Sanidad es un 6rgano administrativo de la Administracion
General del Estado, cuyos fines son la propuesta y ejecucién de la politica del Gobierno
en materia de salud, planificacion y asistencia sanitaria, asi como el ejercicio de las
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competencias de la Administracion General del Estado para asegurar a los ciudadanos el
derecho a la proteccion de la salud.

Del mismo modo, el Ministerio de Sanidad ostenta, entre otras, las funciones de
elaboracién de los programas de calidad del SNS. El Plan de Calidad contempla la
planificacion, desarrollo y evaluacion de planes o estrategias de salud.

Por otro lado, a la Subdireccion General de Calidad Asistencial, dependiente de la
Direccién General de Salud Pulblica y Equidad en Salud, le corresponde desarrollar las
funciones asignadas en el articulo 4.7 del Real Decreto 718/2024, de 23 de julio, por el
gue se desarrolla la estructura organica basica del Ministerio de Sanidad, referidas al
disefio e implementacion de planes o estrategias de salud que mejoren la calidad
asistencial con especial atencion a la organizacion y coordinacién de la asistencia
sanitaria, la equidad, la seguridad del paciente y la reduccién de desigualdades en la
prestacién sanitaria.

La mejora de la calidad asistencial ha sido siempre inherente a los principios del
Sistema Nacional de Salud (en adelante SNS), como se desprende de la Ley 14/1986,
de 25 de abril, General de Sanidad, que en su titulo Il incluye como una de las
actuaciones que deben desarrollar las Administraciones sanitarias la de controlar y
mejorar la calidad de la asistencia sanitaria en todos sus niveles. Esta ley supuso el
marco de referencia en el tema de la calidad en los servicios sanitarios, que ha sido
objeto de desarrollo normativo en las distintas comunidades auténomas.

En este contexto, y al amparo de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesion y
Calidad del SNS —que incluye como uno de sus objetivos que la prestacion de los
servicios sanitarios a los usuarios del SNS sea de calidad— se han desarrollado acciones
de coordinacion y cooperacién de las Administraciones publicas sanitarias para
garantizar la maxima calidad del sistema sanitario.

Entre los proyectos prioritarios del Plan de Calidad se encuentra la Estrategia en
Cuidados Paliativos del SNS, que incluye entre sus lineas estratégicas el desarrollo de la
investigacion en cuidados paliativos.

La Estrategia de Abordaje de la Cronicidad en el Sistema Nacional de Salud,
aprobada en julio de 2025 incluye entre sus lineas estratégicas la Atencion al final de la
vida (Linea Estratégica 5). En este documento se indica que la atencion al final de la vida
implica decisiones complejas y multidimensionales, por lo que contar con elementos
operativos consensuados favorece la equidad, la calidad y la seguridad asistencial
especialmente en los contextos de amplia complejidad clinica o vulnerabilidad social.
Entre los &ambitos prioritarios de actuacion de esa linea estrategia destacan: la
adecuacion de la préactica clinica y asistencia sanitaria al final de la vida (5.1), la
planificaciéon anticipada de cuidados (5.2), la planificacion anticipada de decisiones (5.3),
los cuidados al final de la vida (5.4), los cuidados paliativos (5.5), la sedacion paliativa
(5.6) y la eutanasia (5.7).

Segundo.

Que la Universidad de Granada (en adelante, UGR) es una institucién de derecho
publico que, en el marco de sus competencias, presta el servicio publico de educacion
superior a través de la investigacion, la docencia, el estudio, la transferencia de
conocimiento a la sociedad y la extension universitaria. Su actividad se basa en el
compromiso de lograr la transferencia y analisis critico del conocimiento a través de una
ensefianza de calidad y la contribucion al progreso y bienestar de la sociedad a través de
la produccion, transferencia y aplicacién practica del conocimiento y proyeccion social de
su actividad, transmitiendo los valores superiores de nuestra convivencia, incluidos la
salud, la calidad de vida, la transparencia, la equidad y la rendicién de cuentas.

Por su parte, los Estatutos de la UGR, aprobados por el Decreto 231/2011, de 12 de
julio, por el que aprueban los Estatutos de la Universidad de Granada, establecen que la
UGR puede crear las estructuras necesarias para el desempefio de sus funciones,
estableciendo como uno de sus objetivos contribuir al progreso social y al desarrollo
econdmico de la sociedad, y procurar la mayor proyeccion de sus actividades en el
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entorno mas cercano y en los ambitos nacional e internacional. A tal efecto, promovera la
difusién de la ciencia, la cultura, la creacion artistica, el compromiso solidario, por si 0 en
colaboracién con entidades publicas o privadas, mediante acuerdos o convenios.

Del mismo modo, la UGR tiene experiencia en investigacion y formacion relacionada
con las areas de la bioética, la ética de la salud publica, el seguimiento y evaluacion de
politicas publicas y la gobernanza en las politicas sanitarias, incluido el ambito especifico
del final de la vida. En particular, la Unidad Cientifica de Excelencia FiloLab-UGR de la
UGR es una estructura reconocida cientifica, social y profesionalmente por la produccion
y transferencia de conocimiento Util para analizar la complejidad bioética de las
decisiones en el contexto del final de la vida, por lo que ofrece un espacio académico
singular para la interaccion entre ciencia y sociedad que produce y difunde conocimiento
cientifico valioso para la toma de decisiones relacionadas con el final de la vida.

La Unidad Cientifica de Excelencia FiloLab-UGR investiga temas de bioética con
implicaciones relevantes para ciudadania, profesionales de la salud y responsables de
politicas publicas relacionadas con el final de la vida. En especial, ha colaborado con el
Ministerio de Sanidad en el desarrollo del Informe Anual de Prestacion de Ayuda para
Morir (2024). La Unidad Cientifica de Excelencia FiloLab-UGR integra personal
investigador de alto impacto nacional e internacional en el ambito de la bioética, y con
experiencia en la participacion en comisiones asesoras, comités de ética asistencial y
grupos de trabajo de sociedades cientificas como la European Association of Palliative
Care (EAPC), o la European Society of Organ Transplantation (ESOT).

La Unidad Cientifica de Excelencia FiloLab-UGR ha consolidado diversas iniciativas
de investigacion orientadas a profundizar en el &mbito de la bioética y las practicas
relacionadas con el final de la vida. Entre ellas destacan el proyecto «Bioética y practicas
relacionadas con el final de la vida Il. Observatorio Nacional sobre Final de la Vida
(INEDyTO 3)» (PID2024-1613890B-100), financiado de forma competitiva por la Agencia
Estatal de Investigacion (AEI) del Ministerio de Ciencia, Innovacion y Universidades de
Espafia en la convocatoria de 2024; el proyecto «Diagnostico sobre Necesidades en la
Aplicacion de Politicas Puablicas en Final de Vida en Espafia» (CX24-00028), financiado
por el Observatorio Social de la Fundacion «la Caixa», concedido en la convocatoria
de 2024 y el proyecto «Investigacion en Etica y Seguimiento del Final de la Vida en
Andalucia (IFIVA)», financiado por la Junta de Andalucia en el marco de la convocatoria
Desarrollo de Proyectos de Investigacion por los Agentes del Sistema Andaluz del
Conocimiento (2024).

Tercero.

Que la Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de Regulacion de la Eutanasia pretende
dar una respuesta juridica, sistematica, equilibrada y garantista, a una demanda sostenida
de la sociedad actual como es la prestacién de ayuda para morir. En este sentido,
corresponde al Ministerio de Sanidad asegurar la aplicacion homogénea en todo el
territorio nacional de la Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo. En el marco de dichas
funciones, el Ministerio impulsa la elaboracién, actualizacion y difusién de manuales, guias
y protocolos de buenas practicas, promoviendo asi la formacién y el apoyo técnico a las
Administraciones y a los profesionales sanitarios, a la par que fomenta la evaluacion
continua y la mejora de la calidad asistencial asociada al final de la vida.

Por su parte, la Ley Orgéanica 2/2023, de 22 de marzo, del Sistema Universitario, aboga
por entablar una relacion de didlogo y colaboracion —a través del conocimiento, el
pensamiento critico y la investigacién— con el conjunto de la sociedad, con entidades,
empresas y agentes sociales. Esto queda de manifiesto en el articulo 11.4, al indicar que las
universidades impulsaran estructuras de investigacion y de transferencia e intercambio del
conocimiento e innovacién que faciliten la interdisciplinariedad y multidisciplinariedad —la
investigacion universitaria podra desarrollarse juntamente con otros organismos o
Administraciones publicas—; y en el articulo 14.2, al apuntar que las universidades, en el
marco de sus funciones, fomentaran la cooperacion y colaboracién con otros organismos o
Administraciones publicas mediante la creacion de alianzas estratégicas.
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En este sentido, el Ministerio de Sanidad, a través de la Direccion General de Salud
Publica y la UGR han colaborado en la elaboracién del Informe Anual 2024 sobre la
Prestacion de Ayuda Para Morir, en particular encargandose la UGR del andlisis
estadistico, evaluacion de los datos y apoyo en la redaccion.

Cuarto.

Que la Ley 14/2011, de 1 de junio, de la Ciencia, la Tecnologia y la Innovacién, asi
como el articulo 22 de la Ley 16/2007, de 3 de diciembre, Andaluza de la Ciencia y el
Conocimiento establecen el marco normativo para promover, en el ambito de la
investigacion cientifica y el desarrollo e innovacién tecnolégica, la cooperacion y la
colaboracion de los agentes publicos del Sistema Espafiol de Ciencia, Tecnologia e
Innovacién asi como con y otras entidades publicas.

A estos efectos, el articulo 34 de la citada Ley 14/2011, de 1 de junio, de la Ciencia,
la Tecnologia y la Innovacién, prevé que los agentes publicos del Sistema Espafiol de
Ciencia, Tecnologia e Innovacion, puedan suscribir convenios de colaboracién sujetos al
Derecho Administrativo, entre si, o con agentes privados que realicen actividades de
investigacion cientifica y técnica, nacionales, supranacionales o extranjeros, para la
realizacion conjunta de las siguientes actividades:

a) Proyectos y actuaciones de investigacion cientifica, desarrollo e innovacion.

b) Creacion o financiacidn de centros, institutos y unidades de investigacion.

c) Financiacion de proyectos cientifico-técnicos singulares.

d) Formacién de personal cientifico y técnico.

e) Divulgacion cientifica y tecnolégica.

f) Uso compartido de inmuebles, de instalaciones y de medios materiales para el
desarrollo de actividades de investigacion cientifica, desarrollo e innovacion.

Quinto.

Que el Ministerio de Sanidad y la UGR, en el marco juridico expuesto, han coincidido
en el andlisis de la especial significacion y relevancia que tienen entre sus objetivos el
fomento del conocimiento en todo lo relacionado con el final de vida y consideran
necesaria una colaboracion a largo plazo en actividades para promover acciones que
posibiliten un seguimiento estandarizado a nivel estatal de las diferentes modalidades de
practicas relacionadas con el final de la vida. Esta colaboracion institucional es necesaria
para que las intervenciones disponibles con respecto a las diferentes modalidades
asistenciales al final de vida sean plenamente eficaces y se acerquen a la sociedad
desde una perspectiva del conocimiento, del estudio critico y la evidencia para asegurar
la equidad y la calidad de las prestaciones sanitarias.

En resumen, ambas partes consideran conveniente establecer un marco de
colaboracién que contribuya al desarrollo de actividades conjuntas de investigacion,
formacién y evaluacion ética orientadas a mejorar la atencion y las politicas publicas
relacionadas con el final de la vida.

Que, existiendo interés compartido entre las partes, deciden la firma del presente
convenio, conforme a las siguientes:

CLAUSULAS

Primera. Objeto del convenio.

El Ministerio de Sanidad y la UGR suscriben el presente convenio para la consecucion
de fines comunes y la realizacién de actividades, informes y acciones de investigacion,
formacion y divulgacion que redunden en beneficio mutuo y en el logro de sus respectivos
objetivos en el ambito del seguimiento y la evaluacion ética del final de la vida.
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Las colaboraciones concretas que se llevaran a cabo al amparo del presente
convenio incluyen:

a) Acciones de seguimiento de las practicas de final de vida y un andlisis del
cumplimiento de la regulacién y recomendaciones vigentes.

b) Acciones de cooperacidn y cohesién entre instituciones con competencias en
seguimiento de politicas publicas vinculadas al final de la vida, orientadas a una
estandarizacion interterritorial de la recogida de datos.

c) Actividades de formacién a personal investigador, profesionales, gestores de la
salud y poblacién lega en materia de ética, legislacion y politicas publicas relacionadas
con el final de la vida, asi como la realizacién de estancias formativas.

d) Acciones de observacién social consistentes en una evaluacién de la percepcién
social sobre la calidad del morir y de la asistencia clinica al final de la vida.

e) Revisién y andlisis conjunto de la evidencia necesaria para el desarrollo de los
planes de accion sefialados.

f) Actividades relacionadas con la «Linea Estratégica 5: Atencién al Final de la
Vida» del Documento de Desarrollo de la Estrategia de Abordaje de la
Cronicidad 2025-2028.

En el anexo | se delimitan los objetivos especificos del convenio, asi como las
actividades destinadas a su desarrollo.

Segunda. Compromisos de las partes.

El Ministerio de Sanidad, a través de la Subdireccién General de Calidad Asistencial,
dependiente de la Direccion General de Salud Publica y Equidad en Salud, realizara las
siguientes actuaciones:

a) Proporcionar el apoyo técnico necesario para la adecuada ejecuciéon de las
actuaciones previstas en el convenio, designando a tal efecto los recursos personales
gue resulten precisos como punto de contacto con la UGR y con la Comisién de
Seguimiento, garantizando la trazabilidad técnica y administrativa de las actuaciones.

b) Elaborar, en colaboracion con la UGR, el Programa Anual de actividades con
cronograma, responsables, metodologia y entregables verificables, para su aprobacion
por la Comisién de Seguimiento.

c) Aportar, previa solicitud expresa y justificada de la UGR, la informacién y
documentacion que resulte estrictamente necesaria y que obre en poder del Ministerio
para el adecuado desarrollo de las investigaciones propuestas, dentro de los limites
establecidos por la normativa vigente y siempre que su entrega sea legalmente posible.
Asimismo, la entrega se realizar4 siempre en formato anonimizado o agregado, de
manera gque no resulte posible la identificacion de personas fisicas.

d) Impulsar y coordinar las acciones en desarrollo a nivel del SNS con las
comunidades autbnomas y las sociedades cientificas y asociaciones patrticipantes.

e) Participar en los grupos de trabajo necesarios para el disefio, desarrollo y
seguimiento de los planes y acciones mencionados.

f) Liderar la organizacion de una jornada sobre atencion al final de la vida con
motivo del quinto aniversario de la implementacion de la Ley Orgénica 3/2021, de 24 de
marzo, de Regulacion de la Eutanasia.

g) Llevar a cabo, previo acuerdo de ambas partes, la difusién de las actividades
realizadas al amparo de este convenio y sus resultados en jornadas, en la web del
Ministerio de Sanidad y en otros medios que se acuerden entre ambas partes.

h) Prestar el asesoramiento necesario a la UGR en relacion con el objeto del
convenio.

i) Revisar las actividades desarrolladas por la UGR vy realizar el informe
correspondiente para que la persona titular de la Direccion General de Salud Publica y
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Equidad en Salud emita el correspondiente certificado de las actividades financiadas con
cargo al Ministerio de Sanidad.

El Ministerio de Sanidad aportara el apoyo técnico y los medios materiales
necesarios para el disefio, seguimiento y evaluacién de las actividades previstas,
participando en los grupos de trabajo que se constituyan y en la supervision cientifica de
los resultados, sin que ello implique la adscripcidon o cesién de personal concreto al
convenio.

Todo ello sin perjuicio de cualquier otra obligacién atribuida al Ministerio de Sanidad
en virtud de lo dispuesto en el presente acuerdo.

La UGR realizara las siguientes actuaciones:

a) Elaborar, en colaboracion con el Ministerio, el Programa Anual de actividades
con cronograma, responsables, metodologia y entregables verificables, para su
aprobacion por la comision.

b) Aportar personal investigador, infraestructura cientifico-técnica y administrativa.

c) Llevar a cabo acciones de seguimiento de las practicas de final de vida y un
andlisis del cumplimiento de la regulacion y recomendaciones vigentes.

d) Participar en los grupos de trabajo necesarios para el disefio, desarrollo y
seguimiento de los planes y acciones mencionados.

e) Colaborar en la organizacion de una jornada sobre atencién al final de la vida
con motivo del quinto aniversario de la implementacion de la Ley Orgéanica 3/2021, de 24
de marzo, de Regulacién de la Eutanasia.

f) Implementar acciones de observacion social consistentes en una evaluacion de la
percepcion social sobre la calidad del morir y de la asistencia clinica al final de la vida.

g) Facilitar acciones de colaboracion entre instituciones con competencias en
seguimiento de politicas publicas vinculadas al final de la vida, orientadas a una
estandarizacion interterritorial de la recogida de datos.

h) Desarrollar actividades de formacion en ética, legislacion y politicas publicas
relacionadas con el final de la vida disefiadas especificamente para el grupo poblacional
al que van dirigidas: profesionales sanitarios, pacientes, investigadores, gestores y/o
para la ciudadania en general.

i) Aportar la evidencia necesaria para el disefio de los proyectos que permitan el
desarrollo de los planes de accion sefialados.

j) Prestar asesoramiento cientifico al Ministerio de Sanidad en relacion con el objeto
del convenio.

k) Aportar la informacion y documentacién que sea requerida por el Ministerio de
Sanidad.

[) Llevar a cabo, previo acuerdo de ambas partes, la difusién de las actividades
realizadas al amparo de este convenio y sus resultados en jornadas, web de la UGR y en
otros medios que se acuerden entre ambas partes.

Las actividades anuales por realizar se concretardn en un Programa Anual de
Actividades cuya validacion por la Comision de Seguimiento servira de base para la
justificacion técnica y econdmica de las aportaciones.

Todo ello sin perjuicio de cualquier otra obligacién atribuida a la UGR en virtud de lo
dispuesto en el presente acuerdo.

Tercera. Obligaciones econémicas derivadas del convenio.

Las partes firmantes se comprometen a financiar el convenio con una aportacion total
de seiscientos dieciséis mil quinientos euros (616.500,00 €) a lo largo de la vigencia del
convenio.

El Ministerio de Sanidad, a través de la Direcciébn General de Salud Publica y
Equidad en Salud, aportara al convenio la cantidad total de trescientos noventa y cinco
mil euros (395.000,00€), distribuida por anualidades y con cargo a la aplicacion
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presupuestaria 26.07.313B.227.06, o aquella que pueda sustituirla de acuerdo con la Ley
de Presupuestos Generales del Estado correspondiente, con la siguiente distribucion:

— En 2026: Ciento treinta mil euros (130.000,00 €).
— En 2027: Ciento veinticinco mil euros (125.000,00 €).
— En 2028: Ciento cuarenta mil euros (140.000,00 €).

Los pagos estaran sujetos a la aprobacion por la Comisién de Seguimiento tras la
entrega de la memoria anual de las actividades desarrolladas, de acuerdo con lo
recogido en la clausula correspondiente a seguimiento y evaluacion.

Asimismo, serd la Subdireccidon General de Calidad Asistencial la unidad a cargo de
la revision de las actividades desarrolladas por la UGR vy realizar4d el informe
correspondiente para que la persona titular de la Direccion General de Salud Publica y
Equidad en Salud emita el correspondiente certificado, tanto de las actividades
financiadas con cargo al Ministerio de Sanidad como las financiadas con cargo a la UGR.
Las aportaciones del Ministerio de Sanidad para los ejercicios quedan condicionadas a la
existencia de crédito adecuado y suficiente en cada uno de los afios en los términos
previstos en la Ley 47/2003, de 26 de noviembre, General Presupuestaria.

Las aportaciones del Ministerio de Sanidad se haran efectivas en la cuenta de la
UGR con IBAN: ES48 0049 0004 9528 1449 9711, indicando el concepto «Convenio
seguimiento y evaluacion ética del final de la vida».

Por su parte, la UGR, dedicara recursos financieros propios al presente convenio,
cuantificando su aportacién en doscientos veintin mil quinientos euros (221.500€) a
largo de los tres ejercicios descritos de la siguiente manera:

— En 2026: Setenta y seis mil ochocientos ochenta euros (76.880,00 €).
— En 2027: Setenta y dos mil trescientos diez euros (72.310,00 €).
— En 2028: Setenta y dos mil trescientos diez euros (72.310,00 €).

La prevision de gasto anual de la aplicacion del convenio para la ejecucion de las
actividades, definidas en el anexo I, se detalla en el anexo Il por cada uno de los afios de
vigencia del convenio y se llevara a cabo con cargo al presupuesto de cada entidad.

A partir de que el convenio adquiera eficacia, se presentara un cronograma donde se
especificaran cada una de las acciones a realizar con la fecha prevista de realizacion y el
presupuesto asignado a las mismas, que serd aprobado por la Comision de Seguimiento.

Las aportaciones de las partes se plantean como contribuciones conjuntas de medios
personales, técnicos y/o financieros para la consecucién del fin comin. En este sentido,
los recursos financieros de este convenio, provenientes tanto de la aportacién ministerial
como de la financiacién propia de la UGR, se destinaran a la ejecucion de las actividades
que se detallan en el anexo I.

Se entiende que la cantidad prevista destinada a financiar este convenio tiene el
caracter de maxima, abonandose el importe de los gastos efectivamente efectuados y
justificados, siempre que sean posteriores a la firma del convenio.

Cuarta. Incumplimiento de obligaciones y compromisos.

Tal y como establece el articulo 49.e) de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de
Régimen Juridico del Sector Publico, el incumplimiento de las obligaciones y
compromisos asumidos por cada una de las partes tendra como consecuencia la
extincién del convenio, tal y como se especifica en la clausula novena.

En caso de incumplimiento, cualquiera de las partes podra notificar a la parte
incumplidora un requerimiento para que cumpla, en el plazo de diez dias contados desde
la fecha de comunicacion, con las obligaciones o compromisos que se consideran
incumplidos.

Este requerimiento sera comunicado a la Comision de Seguimiento del convenio. Si
transcurrido el plazo indicado en el requerimiento persistiera el incumplimiento, la parte

Verificable en https://www.boe.es

cve: BOE-A-2026-7542



@_

BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO Zas3
Jueves 2 de abril de 2026 Sec. lll. Pag. 48966

gue lo dirigié, notificara a la parte incumplidora la concurrencia de la causa de resolucion,
y se entendera resuelto el convenio.

Quinta. Efectos, vigencia y renovacion.

El presente convenio se perfeccionara por la prestacion del consentimiento de las
partes, adquiriendo el mismo plena eficacia desde que se inscriba en el Registro
Electronico estatal de Organos e Instrumentos de Cooperacion (REOICO) del sector
publico estatal, en el plazo de cinco dias habiles desde su formalizacion, debiendo
asimismo ser publicado, en el plazo de diez dias habiles desde su formalizacién, en el
«Boletin Oficial del Estado».

El presente convenio tiene una duracién de tres (3) afios y, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 49 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del
Sector Publico, en cualquier momento antes de la finalizacién de dicho plazo, las partes
firmantes podran acordar unanimemente su prérroga expresa por un periodo de hasta
otros tres afios adicionales. En este caso la prérroga debera ser formalizada por escrito,
mediante adenda. Dicha adenda de prérroga surtira efectos con su inscripcion en
REOICO antes de la fecha de extinciéon del convenio. Asimismo, sera publicada en el
«Boletin Oficial del Estado».

Los importes correspondientes en caso de prdrroga quedan condicionados a la
existencia de crédito adecuado y suficiente en los Presupuestos Generales del Estado
para dichos ejercicios. En el supuesto que el convenio no se pudiera prorrogar por
crédito insuficiente en los Presupuestos Generales del Estado, las partes acuerdan dar
por resuelto el convenio de conformidad con el articulo 51.2.a) de la Ley 40/2015, de 1
de octubre.

Sexta. Seguimiento y evaluacion.

Se constituira una Comision de Seguimiento, que sera el 6rgano colegiado de
gobierno encargado del seguimiento, vigilancia y control de la ejecucién de este
convenio y de los compromisos adquiridos por las partes, asi como proponer cuantas
mejoras se consideren oportunas y resolver cualquier duda o controversia que surja en
relacién con la interpretacion, modificacion, efectos o resolucién del mismo.

Dicha comision esta formada:

Por parte del Ministerio de Sanidad:

— La persona titular de la Direccién General de Salud Publica y Equidad en Salud,
gue ostentara la Presidencia de la comision, o persona en quien delegue.

— La persona titular de la Subdireccién General de Calidad Asistencial, o persona en
quien delegue.

Por parte de la UGR:

— La persona titular de la Direccion Cientifica de las actividades a desarrollar en la
UGR, o persona en quien delegue.

— La persona titular del Vicerrectorado de Investigacion y Transferencia, o persona
en quien delegue.

La Presidencia de la comisién correspondera a la persona titular de la Direccion
General de Salud Publica y Equidad en Salud, o la persona en quien delegue. Por otro
lado, las funciones de secretaria de la comision recaeran en el representante de la
persona titular de la Subdireccién General de Calidad Asistencial, o la persona en quien
delegue.

La Comisién de Seguimiento se reunird con caracter ordinario, al menos, dos veces
al afio, y de forma extraordinaria cuando lo solicite justificadamente cualquiera de las
partes. Podra actuar, bien mediante reuniones presenciales, o bien por los medios
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telematicos y/o electronicos oportunos. Cuando se estime necesario, a instancia de
cualquiera de las partes, se levantaran las actas correspondientes. A dichas reuniones
podran ser invitadas aquellas personas que los integrantes de esta consideren de
interés, las cuales tendran voz, pero no voto. Las decisiones de la comision se adoptaran
por consenso, dejando constancia documental de los acuerdos alcanzados.

Asimismo, la comisidon serd competente para ejercer las funciones o realizar las
actuaciones que se indican a continuacion:

a) Aprobar el programa anual de las actividades a desarrollar en el marco del
presente convenio.

b) Validar y aprobar la Memoria Anual de las actividades desarrolladas en el afio
anterior previo a su supervision y analisis.

c) Acordar las medidas que faciliten la ejecucién del convenio, siempre que no
afecten al contenido minimo y esencial del convenio, no supongan modificacién del
convenio ni creen obligaciones para las partes que no estuvieran ya previstas en él.

d) Resolver los problemas de interpretacion y cumplimiento que puedan plantearse
respecto de este convenio y que se deriven del mismo, segun lo dispuesto en el
articulo 49.f) de la Ley 40/2015, de 1 de octubre.

e) Resolver las cuestiones que puedan plantearse en la ejecucién del convenio.

f) El estudio de la procedencia de realizar posibles reajustes de anualidades de
pagos del convenio en funcion de la evolucidon de la ejecucién del objeto y de las
actuaciones asumidas en los términos previstos en la clausula tercera relativa a las
obligaciones econémicas, siempre que no supongan un incremento econémico de la cifra
total comprometida ni un aumento del plazo global. Estos reajustes deberan ser
acordados por la partes.

g) El estudio sobre la conveniencia de prorrogar o de realizar modificaciones o
mejoras en el texto del convenio, las cuales en todo caso seran formalizadas a través de
adenda.

h) Las demas funciones que se consideren necesarias para la mejor aplicacién del
convenio.

Dicha comision se regird en cuanto a su funcionamiento, periodicidad de las
reuniones y vinculacion de sus acuerdos por lo dispuesto en la seccion tercera, del
capitulo Il, del titulo preliminar, de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, que regula el
funcionamiento de los érganos colegiados, asi como por las normas de funcionamiento
de las que pueda dotarse la propia comision.

Séptima. Modificacion del convenio.

El presente convenio podra ser modificado por acuerdo de las partes a propuesta de
cualquiera de ellas, mediante la suscripcion del oportuno acuerdo de modificacién
mediante adenda antes de la finalizacién de la vigencia del convenio, que se tramitara de
conformidad a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre.

Octava. Causas de extincion.

El convenio se extinguird por el cumplimiento de las actuaciones que constituyen su
objeto o por incurrir en causa de resolucién.
Son causas de resolucion:

a) Eltranscurso del plazo de vigencia del convenio.

b) El acuerdo unanime de todos los firmantes.

c) El incumplimiento de las obligaciones y compromisos asumidos por parte de
alguno de los firmantes de conformidad con lo previsto en la clausula cuarta.

d) Por decision judicial declaratoria de la nulidad del convenio.

e) Por cualquier otra causa distinta de las anteriores prevista en el convenio o en
las leyes.
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En cualquier caso y, a tenor del apartado 3, del articulo 52 de la Ley 40/2015, de 1 de
octubre, si cuando concurra cualquiera de las causas de resolucién del convenio existen
actuaciones en curso de ejecucion, las partes, a propuesta de la comisién prevista en la
clausula de seguimiento y evaluacion, podran acordar la continuacion y finalizacion de
las actuaciones en curso que consideren oportunas, estableciendo un plazo
improrrogable para su finalizacion, transcurrido el cual el convenio debera liquidarse.

Novena. Resolucion de controversias.

Las controversias que puedan surgir sobre la interpretacion, modificacion, ejecucion,
resolucion y efectos que puedan derivarse del presente convenio se resolveran entre las
partes de manera amistosa en el seno de la comision prevista en la clausula sexta.

Décima. Confidencialidad, titularidad y uso de los resultados.
Confidencialidad.

Sin perjuicio de la difusién de la colaboracién a que se refiere la clausula duodécima,
las partes se obligan a observar estricta reserva y confidencialidad sobre toda la
informacion que, con ocasion de este convenio, reciban de la otra parte (en adelante, la
«Informacion Confidencial»); y a solo usar la Informacion Confidencial para los fines
previstos en este convenio (en adelante, la «Obligacion de Confidencialidad»).

Las partes mantendran la Informacion Confidencial en reserva y secreto, y no la
revelaran ni total ni parcialmente a ningun tercero, salvo que asi se requiera para el
cumplimiento de las obligaciones del convenio y tras la preceptiva autorizaciéon de la
Comision de Seguimiento.

La Informacion Confidencial excluird aquella informacion que:

a) sea de conocimiento publico en el momento de firma de este convenio o llegue a
conocimiento publico por medios diferentes a una infraccion de la Obligacién de
Confidencialidad;

b) ya fuera conocida por la parte receptora con caracter previo al momento de la
divulgacién (bajo prueba o registro escrito de dicha divulgacion);

C) se comunigue posteriormente a la parte receptora sin que medie ninguna
obligacion de confidencialidad por un tercero que posea la informacion de manera
legitima y sin ninguna obligacion de confidencialidad frente a la parte divulgadora;

d) searequerida por ley o por requerimiento judicial o administrativo. En este caso,
la parte requerida notificard inmediatamente a la otra parte de dicho requerimiento con el
fin de que esta pueda interponer las medidas cautelares oportunas, y no revelara mas
Informacién Confidencial que la que sea estrictamente requerida por la orden judicial o
administrativa.

Las obligaciones de confidencialidad previstas en esta clausula seran exigibles tanto
durante la vigencia del presente convenio como tras su extincion.

Titularidad y uso de los resultados.

Cada parte mantendra la propiedad y todos los derechos derivados sobre cualquier
aportacion al convenio y sus actividades que le pertenezca con anterioridad y que no
sean un resultado de la colaboracion.

Los derechos de propiedad industrial o intelectual asociados a resultados generados
por las actividades desarrolladas en el marco del convenio corresponderan a la parte que
los haya creado. Si el resultado fuese de creacion conjunta, los derechos de propiedad
industrial e intelectual corresponderan en cotitularidad a las partes, en régimen de
proindiviso al Ministerio de Sanidad y a la UGR. Las partes suscribiran un acuerdo para
regular el régimen de cotitularidad del proindiviso, y en particular, lo relativo a las
condiciones de explotacion.
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Undécima. Proteccién de datos.

Las partes acuerdan que, en el marco de este convenio todas las actividades que
impliquen la recogida, andlisis o explotacion de datos relacionados con las practicas de final
de vida se realizaran con datos estadisticos, agregados o previamente anonimizados, de
modo que no sea posible la identificacién directa o indirecta de las personas.

En consecuencia, no se producira en ningun caso el tratamiento de datos de caracter
personal derivado de la ejecucién del presente convenio. Las aportaciones de
informacion por parte del Ministerio de Sanidad y de la UGR se limitaran estrictamente a
datos anonimizados o agregados.

En el supuesto excepcional de que, por causas sobrevenidas o accidentales, alguna
de las partes tuviera acceso a datos personales, esta se obliga a:

a) Adoptar de manera inmediata las medidas técnicas y organizativas necesarias
para garantizar la confidencialidad, integridad y seguridad de la informacion.

b) Limitar el acceso y uso de dichos datos a la minima intervencién imprescindible.

c) Proceder, en el menor plazo posible, a su supresién segura 0, en su caso,
devolucién a la parte que corresponda.

En este supuesto excepcional, las personas afectadas podran ejercer los derechos
de acceso, rectificacion, supresion, limitacion, oposicion y portabilidad, en los términos
previstos en la normativa vigente:

— Ante la UGR, mediante su sede electrénica o dirigiéndose a su Delegado/a de
Proteccidn de Datos (dpd@ugr.es).

— Ante el Ministerio de Sanidad, a través de los medios electronicos habilitados en
su sede electrénica o presencialmente en la red de oficinas de asistencia en materia de
registros.

En caso de disconformidad con la respuesta recibida, los interesados podran dirigirse al
Delegado de Proteccion de Datos correspondiente o, en Ultima instancia, a la autoridad de
control competente: la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos (AEPD) para los
tratamientos realizados por el Ministerio de Sanidad; y el Consejo de Transparencia y
Proteccion de Datos de Andalucia para los tratamientos realizados por la UGR.

Las partes se obligan a implantar las medidas técnicas y organizativas apropiadas
para garantizar un nivel de seguridad adecuado al riesgo, en los términos del articulo 32
RGPD, aplicando asimismo el principio de proteccion de datos desde el disefio y por
defecto. En caso de producirse una violacion de la seguridad de los datos personales, el
Responsable del tratamiento notificara tal incidencia a la autoridad de control competente
sin dilacién indebida y, en la medida de lo posible, dentro del plazo maximo de setenta y
dos (72) horas desde que tenga constancia de la misma, de conformidad con el
articulo 33 RGPD.

A la finalizaciéon de la vigencia del presente convenio, los datos personales objeto de
tratamiento seran devueltos a la parte que los hubiera facilitado o, en su defecto, destruidos
de manera segura, salvo que resulte exigible su conservacion por disposicion legal.

Duodécima. Publicidad y difusion.
Publicaciones.

Cuando una de las partes desee utilizar los conocimientos generados parciales o
finales, en parte o en su totalidad, que sean copropiedad con la otra parte, para su
publicacién como articulo, conferencia, etc. deberd solicitar la conformidad de la otra
parte por correo electrénico o por cualquier otro medio de comunicacion fehaciente,
dirigida al interlocutor, acompafiada de un borrador de la publicaciéon. La otra parte
copropietaria deberd responder en un plazo maximo de treinta (30) dias naturales,
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comunicando su autorizacion, sus reservas o su disconformidad sobre la informacién
contenida en el articulo o conferencia.

Transcurrido dicho plazo sin obtener respuesta, se entendera que el silencio es la
tacita autorizacion para su difusion.

En caso de disconformidad, la parte disconforme debera argumentar el efecto
negativo que la referida publicacion tiene sobre la capacidad de proteccion y explotacion
del resultado concreto o de otro tipo si lo tuviese. Las partes deberan alcanzar un
acuerdo al respecto en el plazo maximo de treinta (30) dias naturales tras la
comunicacion de respuesta anterior.

En las publicaciones se respetara siempre la mencion a los autores intelectuales del
trabajo.

La divulgacién de los resultados de los proyectos objeto del presente convenio, sea
cual sea el soporte en que se realice, se hara, previo acuerdo entre la UGR vy el
Ministerio de Sanidad, haciendo mencion expresa al hecho de ser producto de este,
figurando en todo caso tanto el logotipo del Ministerio de Sanidad como otros, bajo
autorizacion previa del Ministerio de Sanidad. Sera de aplicacidn, en lo que se refiere al
Ministerio de Sanidad, lo previsto en el Real Decreto 1465/1999, de 17 de septiembre,
por el que se establecen criterios de imagen institucional y se regula la produccién
documental y el material impreso de la Administracion General del Estado.

Las partes se reservan todos los derechos sobre sus marcas y nombres comerciales.

Cualquier iniciativa de informar a los medios de comunicacién sobre actividades,
conclusiones o resultados relacionados con el convenio, debera ser planificada y
ejecutada con pleno conocimiento de los responsables de ambas partes.

La UGR pondrd a disposicion del Ministerio de Sanidad las bases de datos
empleadas para el desarrollo de actividades del convenio, otorgandole una licencia de
uso gratuita y no exclusiva.

Decimotercera. Transparencia.

De conformidad con lo establecido en el articulo 8.b) de la Ley 19/2013, de 9 de
diciembre, de Transparencia, Acceso a la Informacién Publica y Buen Gobierno, la UGR,
en relacion con este convenio, hara publica la informacion relativa a las partes firmantes,
su objeto, su vigencia, las obligaciones que asumen las partes —incluyendo las
econdmicas— y cualquier modificacion que se realice. Este convenio también se somete
a lo dispuesto en la Ley 1/2014, de 24 de junio, de Transparencia Publica de Andalucia.

Decimocuarta. Régimen juridico.

El presente convenio queda sometido al régimen juridico de los convenios previsto
en el capitulo VI del titulo preliminar de la Ley 40/2015, de 1 de octubre.

Al tener naturaleza administrativa, el orden jurisdiccional contencioso-administrativo
sera el competente para resolver las cuestiones litigiosas que pudieran suscitarse entre
las partes, todo ello de conformidad con lo dispuesto en los articulos 1 y 2 de la
Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de dicha jurisdiccion.

Y en prueba de conformidad con cuanto queda estipulado, firman las partes el
presente documento, en una Unica version electronica.—Por el Ministerio de Sanidad, el
Director General de Salud Publica y Equidad en Salud, Pedro Gullon Tosio.—Por la
Universidad de Granada, el Rector, Pedro Mercado Pacheco.
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ANEXO |

Actividades del convenio
1. Objetivos especificos (OE):

— OE1: Examinar la incidencia y circunstancias en las que tienen lugar las diferentes
modalidades de practicas de final de vida.

— OEZ2: Explorar mediante métodos empiricos la percepcién publica sobre la calidad
del morir y la asistencia clinica al final de la vida.

— OE3: Analizar el cumplimiento de la regulacién y de las recomendaciones de
buenas préacticas en materia de derechos y garantias de las personas en el final de la
vida.

— OE4: Formular y comunicar recomendaciones a agentes implicados, incluidas las
relacionadas con necesidades formativas identificadas.

— OES5: Disefiar e implementar programas formativos especializados y a poblacion
basados en los andlisis previos.

2. Actividades:

— Recogida de datos sobre practicas de final de la vida en Espafia que permita un
seguimiento periddico méas exhaustivo y completo (OE1).

— Homologacién de base de datos sobre las practicas de final de la vida que
posibilite andlisis interterritoriales (OE1).

— Encuestas de conocimiento y satisfaccion sobre las opciones de final de la vida
entre la ciudadania (OE2).

— Creacion de grupos de trabajo con la participacién de personas expertas de
sociedades cientificas y que puedan tener implicacion en el disefio e implementacion de
estudios (OE1, OE3).

— Evaluacion ética de las decisiones médicas sobre el final de la vida e identificacion
de areas de mejora (OE3, OE4).

— Anadlisis de diferencias e inequidades en el acceso a los cuidados paliativos y la
prestacion de ayuda para morir, y a otras modalidades de practicas de final de vida
(OE1, OE3).

— Compilacién de las evidencias cientificas que avalen las acciones que se
propongan para el disefio de estrategias de formacion y comunicacion (OE5).

— Asesoria a organismos publicos y privados en materia de bioética y final de vida
(OE3, OE4).

— Jornada sobre atencion al final de la vida con motivo del quinto aniversario de la
implementacion de la Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de Regulacién de la
Eutanasia (OE1, OE2, OE3, OE4).

ANEXO Il

Desglose aportaciones

Aportaciones Ministerio de Sanidad En 2026 En 2027 En 2028 Total (euros)

1. Personal técnico e investigador. 65.000 65.000 65.000 195.000

2. Estudios, difusién y comunicacion, publicacion de

. 40.000 30.000 35.000 105.000
resultados y reuniones.

3. Formacion. 25.000 30.000 40.000 95.000
Subtotal. 130.000 125.000 140.000  395.000
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Aportaciones UGR En 2026

1. Material bibliogréafico y bases de datos. 1.500
2. Espacio web y disefio. 2.000
3. Mantenimiento web. 1.000
4. Difusion, comunicacién y publicidad. 750
5. Material informético. 5.000
6. Aulasy salones de actos. 5.000
7. Personal técnico y de apoyo. 60.000
8. Gastos protocolarios e institucionales. 1.130
9. Material no inventariable. 500
Subtotal. 76.880

En 2027 En 2028 Total (euros)

1.500 1.500 4.500
500 500 3.000
1.500 1.500 4.000
1.125 1.125 3.000
500 500 6.000

5.000 5.000 15.000
60.000 60.000 180.000
1.685 1.685 4.500
500 500 1.500
72.310 72.310 221.500

La UGR aportara el 88,71 % [ciento noventa y seis mil quinientos euros (196.500 €)]
de la cantidad pactada en especie y el 11,29 % [veinticinco mil euros (25.000 €)] se
aportard con gastos directos para la ejecucion de las actividades contempladas en el

convenio.

Para el calculo de aportacion en especie se han estimado las horas de dedicacion
del personal docente e investigador en plantilla de la UGR, el uso de espacios de la UGR

y el material no inventariable.
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