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REGLAMENTO (CE) N° 1568/2003 DEL PARLAMENTO EUROPEO Y DEL CONSEJO
de 15 de julio de 2003

relativo a la ayuda para la lucha contra las enfermedades relacionadas con la pobreza (VIH/sida,
tuberculosis y malaria) en los paises en desarrollo

EL PARLAMENTO EUROPEO Y EL CONSEJO DE LA UNION
EUROPEA,

Visto el Tratado constitutivo de la Comunidad Europea, y en
particular su articulo 179,

Vista la propuesta de la Comision ('),

De conformidad con el procedimiento establecido en el articulo
251 del Tratado (%),

Considerando lo siguiente:

1

El derecho a disfrutar del mds alto nivel posible de salud
fisica y mental es un derecho fundamental del hombre,
conforme a lo dispuesto en el articulo 25 de la Declara-
cién Universal de Derechos Humanos. Este derecho estd
siendo negado actualmente a mds de una quinta parte de
la poblacién mundial.

Con arreglo al articulo 35 de la Carta de los Derechos
Fundamentales de la Unién Europea, en la definicion y la
ejecucion de todas las politicas y acciones de la Unién
debe garantizarse un alto nivel de proteccion de la salud
humana.

El VIH/sida, la tuberculosis y la malaria causan la muerte
de mds de cinco millones y medio de personas cada afio,
con enormes repercusiones sobre la morbilidad y la
esperanza de vida en los paises en vias de desarrollo.
Ademids, estas enfermedades destruyen afios de esfuerzos
y logros en el dmbito del desarrollo y constituyen un
grave motivo de preocupacién a largo plazo por sus
efectos desestabilizadores sobre la sociedad.

En la actualidad estd ampliamente aceptado que la
prevencion, la asistencia y el tratamiento son interdepen-
dientes y sinérgicos.

El fracaso de los esfuerzos para reducir la carga que
suponen estas enfermedades y la evidencia de su inci-
dencia cada vez mayor, las ha situado en el centro del
debate sobre el desarrollo [segin se pone de manifiesto
en la Declaracion de Compromiso del Periodo de
Sesiones extraordinario de la Asamblea General de las
Naciones Unidas de junio de 2001, que reconoce que el
VIH/sida ha evolucionado hasta convertirse en una emer-
gencia en el dmbito del desarrollo, y en la Declaracion
de la Asamblea Mundial de la Salud de la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) que considera a la
tuberculosis y a la malaria emergencias mundiales],
habiéndose recomendado una intervencion inmediata y
una serie de iniciativas nacionales, regionales e interna-
cionales, con las que se comprometieron la Comunidad

() DO C 151 E de 25.6.2002, p. 202.

(*) Dictamen del Parlamento Europeo de 30 de enero de 2003 (no

publicado atin en el Diario Oficial) y Decision del Consejo de 16 de
junio de 2003.

Europea y sus Estados miembros, destinadas en principio
a lograr los objetivos de desarrollo establecidos en la
Cumbre del Milenio, que incluyen objetivos claros para
luchar contra el VIH/sida, la tuberculosis y la malaria.

La Declaracién de Compromiso de las Naciones Unidas
(NU) anteriormente citada acordd, ya sélo para combatir
el VIH/sida, la consecuciéon para 2005, a través de una
serie de pasos graduales, de un objetivo global de gastos
anuales para la epidemia de entre 7000 a 10 000
millones de dodlares estadounidenses en los paises de
ingresos bajos y medios y en los paises que sufren o
corren el peligro de sufrir una expansion rdpida de la
misma, destinados a la prevencion, la asistencia, el trata-
miento, la ayuda y la mitigacion de los efectos del VIH/
sida; también acord6 la adopcién de medidas encami-
nadas a garantizar que se faciliten los recursos necesa-
rios, particularmente procedentes de paises donantes asi
como de los presupuestos nacionales, habida cuenta de
que los recursos de los paises mds afectados son suma-
mente limitados.

La lucha contra el VIH/sida, la tuberculosis y la malaria
exige una respuesta estructural adecuada, global y cohe-
rente, que requiere recursos humanos y financieros supe-
riores a los de la mayor parte de los paises en desarrollo.
A causa de su magnitud y de su cardcter transfronterizo,
las enfermedades relacionadas con la pobreza consti-
tuyen ejemplos de problemas que requieren una
respuesta sistemdtica y coordinada de la comunidad
internacional. Las intervenciones en este dmbito van en
interés de todos y, por lo tanto, no deben ser conside-
radas tinicamente como cuestiones de ayuda al desa-
rrollo.

La Declaracién de Doha relativa al Acuerdo sobre
aspectos de los derechos de propiedad intelectual relacio-
nados con el comercio (ADPIC) y la salud publica afirma
que el Acuerdo ADPIC no impide ni deberfa impedir a
los miembros la adopcion de medidas de proteccién de
la salud puablica, que el Acuerdo se puede y se debe
interpretar y aplicar de manera que apoye el derecho de
los miembros de la OMS a proteger la salud publica y,
en particular, a promover el acceso de todos a los medi-
camentos, y reitera el derecho de los miembros de la
OMS de aprovechar plenamente las disposiciones del
Acuerdo ADPIC, que prevén la flexibilidad a este efecto.

La eficacia de los programas para apoyar estrategias
nacionales de lucha contra el VIH/sida, la tuberculosis y
la malaria presupone una mejor coordinacién de la
ayuda a nivel europeo e internacional, en particular con
las agencias, fondos y programas de las Naciones Unidas,
también mediante asociaciones entre los sectores
privado, publico y asociativo, y la utilizacién de procedi-
mientos adaptados a la naturaleza especifica de las estra-
tegias y de los socios afectados.
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La salud publica es una responsabilidad piblica. Una
politica ptblica inadecuada ha agravado la incapacidad
del mercado a la hora de generar investigacién y desa-
rrollo para las enfermedades a las que no se ha prestado
una atencién adecuada. En el afio 2000, a nivel mundial,
solo un 10 % de las actividades de investigacién y desa-
rrollo se dedic6 a las enfermedades que representan el
90 % de las patologfas. Las dindmicas de la falta de aten-
cién son diferentes segtin las enfermedades y hacen falta
estrategias distintas para corregir este desequilibrio. Hay
que tomar medidas globales para compensar el fracaso
del mercado en el desarrollo de medicamentos, por
medio de un incremento de la financiacién ptblica,
incluyendo el apoyo a la investigacion y el desarrollo de
bienes ptblicos globales especificos y métodos eficaces
de prevencién y tratamiento para hacer frente a estas
enfermedades en los paises en desarrollo y la introduc-
cién de incentivos adecuados para que el sector privado
investigue en consonancia.

Las acciones orientadas de manera especifica a las enfer-
medades relacionadas con la pobreza deben situarse
adecuadamente en el marco del contexto mds amplio de
una mejora general de los sistemas de atencion sanitaria
y servicios de salud en los paises en desarrollo, y de un
incremento de su eficacia. Es vital conseguir mejoras
considerables de estos sistemas con objeto de poder
luchar de manera efectiva contra el VIH/sida, la
tuberculosis y la malaria. Hay que hacer esfuerzos espe-
ciales para integrar las intervenciones que tienen como
objetivo las enfermedades relacionadas con la pobreza
con las acciones que se centran en la salud sexual y
reproductiva y los derechos relativos a la misma.

La mejora de la salud es una condicién sine qua non y un
componente esencial del desarrollo sostenible. El tipo de
ayuda previsto en el presente Reglamento participa por
tanto de manera directa y material en el desarrollo de los
paises socios y las poblaciones afectadas y constituye por
consiguiente un elemento fundamental de la politica de
cooperacién al desarrollo de la Comunidad.

Para ser coherentes, todas las politicas comunitarias
deben tener en cuenta el objetivo de mejora de la salud
y de reduccién de la pobreza.

En sus Comunicaciones al Consejo y al Parlamento
Europeo de 20 de septiembre de 2000 y 21 de febrero
de 2001 sobre la accién relativa a las enfermedades
transmisibles en el contexto de la reduccién de la
pobreza, la Comisién resumié los principios politicos y
las prioridades estratégicas necesarias para aumentar la
eficacia de la acciéon comunitaria y de los Estados miem-
bros en este dmbito.

En sus resoluciones de 10 de noviembre de 2000 y 14
de mayo de 2001, el Consejo puso de relieve la gravedad
de las epidemias del VIH/sida, la tuberculosis y la malaria
y la necesidad de intensificar el apoyo concedido a nivel
nacional, regional y mundial.

(16)

17)

(18)

(20)
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El Consejo, en su Resolucién de 14 de mayo de 2001, y
el Parlamento Europeo, en su Resolucién de 4 de
octubre de 2001 (), refrendaron el programa comuni-
tario de accion «Aceleracién de la lucha contra el VIH/
sida, la tuberculosis y la malaria en el contexto de la
reduccién de la pobreza», y subrayaron la necesidad de
garantizar que se cuente con recursos humanos y finan-
cieros adecuados y suficientes para que sea posible su
aplicacion efectiva.

En la Declaracion conjunta de 31 de mayo de 2001 del
Consejo y de la Comision, en la Resolucién del Parla-
mento Europeo de 4 de octubre de 2001, anteriormente
citada, y en la Resoluciéon de 1 de noviembre de 2001
de la Asamblea Parlamentaria Paritaria ACP-UE se acogia
favorablemente la propuesta del Secretario General de
las Naciones Unidas de establecer un Fondo Mundial de
Lucha contra el VIH/sida, la Tuberculosis y la Malaria,
que empezé a ser operativo el 29 de enero de 2002, y
se subrayaba que las contribuciones a este Fondo
deberfan ser complementarias a los recursos existentes.

La Declaracién de Compromiso de las Naciones Unidas
anteriormente citada y, en particular, la Conferencia de
Monterrey estipula que, en beneficio de la mejora de la
salud y de la educacion, se debe incrementar el uso de
planes de ayuda publica al desarrollo y de mecanismos
para el alivio de la deuda. La Comunidad y sus Estados
miembros desempefian una funcién importante explo-
rando cémo dichos planes, incluidos los mecanismos
para el alivio de la deuda, podrian ser utilizados de
manera mds eficaz como instrumentos para combatir el
VIH/sida, la tuberculosis y la malaria.

En sus resoluciones de septiembre de 1998, de octubre
de 2000 y de marzo de 2002, la Asamblea Parlamentaria
Paritaria ACP-UE subray6 la amenaza que el VIH/sida
representa para todos los esfuerzos de desarrollo y la
necesidad de una accién rdpida para hacer frente a dicha
amenaza.

El presente Reglamento deja obsoleto al Reglamento (CE)
n° 550/97 del Consejo, de 24 de marzo de 1997, sobre
las acciones en el dmbito del VIH/sida en los paises en
desarrollo (%), que, en consecuencia, debe ser derogado.

El presente Reglamento establece, para toda la duracién
del programa, una dotacion financiera que, con arreglo
al punto 33 del Acuerdo interinstitucional de 6 de mayo
de 1999 entre el Parlamento Europeo, el Consejo y la
Comision sobre la disciplina presupuestaria y la mejora
del procedimiento presupuestario (), constituird la refe-
rencia privilegiada para la autoridad presupuestaria en el
marco del procedimiento presupuestario anual.

E de 11.4.2002, p. 244.

O C87
O L 85de 27.3.1997, p. 1.
0C17

2 de 18.6.1999, p. 1.
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(22) Las medidas necesarias para la ejecucion del presente
Reglamento deben aprobarse con arreglo a la Decision
1999/468/CE del Consejo, de 28 de junio de 1999, por
la que se establecen los procedimientos para el ejercicio
de las competencias de ejecucién atribuidas a la Comi-
sién (1).

(23) Dado que los objetivos de la accion pretendida, a saber,
combatir las tres enfermedades transmisibles principales
en el contexto de la reduccién de pobreza, con especial
referencia a los paises en desarrollo, no pueden ser
alcanzados de manera suficiente por los Estados miem-
bros y, por consiguiente, pueden lograrse mejor, debido
a las dimensiones y los efectos de la accidn, a nivel
comunitario, la Comunidad puede adoptar medidas, de
acuerdo con el principio de subsidiariedad consagrado
en el articulo 5 del Tratado. De conformidad con el prin-
cipio de proporcionalidad enunciado en dicho articulo,
el presente Reglamento no excede de lo necesario para
alcanzar estos objetivos.

HAN ADOPTADO EL PRESENTE REGLAMENTO:

Capitulo I

Objeto y dmbito de aplicacién

Articulo 1

1. La Comunidad aplicard el programa de accién de la
Comunidad Europea encaminado a combatir las tres enferme-
dades transmisibles principales, a saber, el VIH/sida, la
tuberculosis y la malaria, en los paises en desarrollo.

2. En virtud de dicho programa la Comunidad concederd
apoyo financiero y conocimientos especializados adecuados a
los agentes de desarrollo con el fin de mejorar el acceso a la
salud para todos y fomentar un crecimiento econémico equita-
tivo, dentro del objetivo global de reducir la pobreza con miras
a su futura erradicacion.

3. Se beneficiardn de manera prioritaria de la financiacién y
los conocimientos especializados:

a) los paises mds pobres y menos desarrollados y las capas mds
desfavorecidas de la poblacion de los paises en desarrollo;

b) las acciones que completen y refuercen las politicas y las
capacidades de los paises en desarrollo y la asistencia
proporcionada a través de otros instrumentos de la coopera-
cion al desarrollo.

Articulo 2

Los objetivos de las actividades realizadas con arreglo al
presente Reglamento serdn:

a) optimizar la incidencia de las intervenciones, servicios y
bienes existentes para prevenir y combatir las principales
enfermedades transmisibles que afectan a los sectores mds
pobres de la poblacién;

(') DOL 184 de 17.7.1999, p. 23.

b) mejorar el acceso a los firmacos esenciales y a los diagnos-
ticos para las tres enfermedades;

¢) aumentar la investigacién y el desarrollo en lo referente a,
entre otras cosas, vacunas, microbicidas y tratamientos inno-
vadores.

Articulo 3

Se concederd asistencia financiera comunitaria a los proyectos
especificos destinados a alcanzar los objetivos descritos en el
articulo 2 y, en especial, a los encaminados a:

a) proporcionar las contribuciones técnicas, cientificas y
normativas necesarias para dar prioridad a las interven-
ciones sanitarias en el presupuesto total de cooperacion al
desarrollo y mejorar los resultados obtenidos en el campo
sanitario respecto de las tres enfermedades transmisibles
principales, manteniendo un equilibrio entre prevencion,
tratamiento y asistencia, dando prioridad fundamental a la
prevencién y reconociendo que su eficacia se incrementa
cuando va unida al tratamiento y a la asistencia; es preciso
reconocer que hay que buscar medidas importantes a través
de un enfoque multisectorial, incluyendo un objetivo de
patrones de comportamiento y factores como el agua limpia
y las instalaciones sanitarias, la ordenacion del territorio, la
nutricién o la inclusion de la cuestién del género en las
politicas;

b) mejorar el rendimiento de las intervenciones sanitarias
centradas en las tres enfermedades transmisibles principales,
en el contexto de un sistema sanitario global reforzado, con
inclusion de los servicios publicos;

¢) mejorar la comprension de los efectos de las enfermedades
relacionadas con la pobreza sobre el desarrollo econdmico y
social, asi como el impacto de las estrategias destinadas a
mitigar los efectos socioecondémicos negativos derivados de
las enfermedades;

d) mejorar las politicas y las practicas farmacéuticas y ayudar a
paises en desarrollo a incrementar, a nivel regional o
nacional, una produccién local de calidad de productos
farmacéuticos esenciales de prevencién y tratamiento, de
conformidad con la Declaracién de Doha relativa al Acuerdo
(ADPIC) y la salud publica;

e) promover el establecimiento de un mecanismo de precios
diferenciados para los productos farmacéuticos esenciales en
favor de los paises en desarrollo que garantice los precios
mds bajos posibles;

f) analizar los efectos de factores como el nivel de los precios
de importacion netos, los aranceles, los impuestos y los
derechos de importacion, distribucién y registro locales
sobre los precios al consumo de los productos médicos en
los paises en desarrollo;
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g) proporcionar, si fuera necesario, asistencia técnica a los
paises en desarrollo para ayudarlos a abordar problemas de
salud ptblica en conformidad con las disposiciones del
Acuerdo ADPIC y la Declaracion de Doha relativa al
Acuerdo ADPIC y la salud publica, con objeto de hacer
posible que los paises en desarrollo protejan la salud puablica
y de promover el acceso de todos a los medicamentos;

h) alentar la inversién publica y desarrollar un paquete de
incentivos para fomentar las inversiones privadas en investi-
gacion y desarrollo para nuevos tratamientos, especialmente
vacunas y microbicidas, diagndsticos y combinaciones tera-
péuticas capaces de luchar contra las principales enferme-
dades transmisibles en los paises en desarrollo;

i) apoyar los estudios clinicos, epidemioldgicos, operativos y
sociales realizados en equipo, con el fin de reforzar la base
de la investigacién sanitaria; se fomentard, en su caso, la
inclusion en el equipo de personal proveniente de los paises
en desarrollo, a fin de contribuir al proceso de formacion
del mismo;

j) fomentar el desarrollo de las capacidades en los paises en
desarrollo, para que puedan coordinar, acoger y llevar a
cabo pruebas con amplias capas de la poblaciéon y para
completar todas las etapas del proceso de investigacion y
desarrollo;

k) apoyar iniciativas globales de lucha contra las tres princi-
pales enfermedades transmisibles en el contexto de la reduc-
cién de la pobreza, incluido el Fondo Mundial de Lucha
contra el VIH/sida, la Tuberculosis y la Malaria operativo
desde el 29 de enero de 2002;

1) respaldar iniciativas de seguimiento y de control de la
calidad de los productos farmacéuticos.

Articulo 4

1.  En el contexto de las acciones mencionadas en el articulo
3, el apoyo comunitario podré adoptar la forma de:

a) asistencia financiera;

b) asistencia técnica, formacién, incluida la de médicos y
personal paramédico, u otros servicios;

¢) suministros, tales como material médico, productos de base,
y obras;

d) misiones de auditorfa, evaluacion y supervision;

e) transferencia de tecnologias y conocimientos técnicos, en la
medida posible, para la producciéon local de productos
farmacéuticos.

Se dard prioridad al aumento de la capacidad nacional con
vistas a la viabilidad a largo plazo.

2. La financiaciéon comunitaria podrd cubrir tanto los gastos
de inversion, excluida la compra de bienes inmuebles, como, en
casos excepcionales y debidamente justificados teniendo en
cuenta el hecho de que la accién debe aspirar, en la medida de
lo posible, a la sostenibilidad a medio plazo, los gastos ordina-
rios (incluidos los gastos de administracién, mantenimiento y
costes de funcionamiento), que representen temporalmente una
carga para el socio, de manera que se consiga una utilizacién
6ptima de la ayuda mencionada en el apartado 1.

Capitulo II

Procedimientos de ejecucion de la ayuda

Articulo 5

1. La financiaciéon de la Comunidad en virtud del presente
Reglamento adoptard la forma de subvenciones.

2. Para cada accién de cooperacion se solicitard una contri-
bucién financiera de los socios mencionados en el articulo 6.
Para especificar el importe de la contribucién solicitada, se
tendrd en cuenta la capacidad de los socios afectados y la natu-
raleza de la accién en cuestion. En determinadas circunstancias,
si el socio es una organizacion no gubernamental (ONG) o una
organizacion de base local, la contribucién podrd ser en
especie.

3. La asistencia financiera concedida en virtud del presente
Reglamento puede implicar la cofinanciaciéon con otros
donantes, en especial con los Estados miembros, las Naciones
Unidas y bancos de desarrollo internacionales o regionales o
instituciones financieras.

4. En el contexto de las acciones mencionadas en las letras
h), i) y j) del articulo 3, la ayuda financiera se concederd en
coordinacién con los nuevos instrumentos para la investigacion
y desarrollo de los productos relacionados con las enferme-
dades transmisibles vinculadas a la pobreza aplicados en el
ambito del programa marco de la Comunidad Europea para
acciones de investigacién y desarrollo 2002-2006.

5. La contribucién al Fondo Mundial de Lucha contra el
VIH/sida, la Tuberculosis y la Malaria se hard por medio de un
acuerdo de financiacién que se celebrard entre la Comision y el
administrador legal del citado Fondo. La contribucién serd
administrada de conformidad con las normas y los procedi-
mientos establecidos para el Fondo Mundial, acordados con la
Comision, y que se anexardn al acuerdo de financiacion.

6. En el contexto de las acciones que se contemplan en las
letras h), i) y j) del articulo 3, se hardn los esfuerzos necesarios
para explotar las sinergias con las politicas y programas apli-
cados en el ambito de la salud sexual y reproductiva, y en parti-
cular para intervenciones en el dmbito del VIH/sida.

Articulo 6

1.  Entre los socios que pueden optar a la ayuda financiera
conforme al presente Reglamento se encuentran:

a) autoridades administrativas y organismos a nivel de admi-
nistracion nacional, regional o local;

b) autoridades locales y otros organismos descentralizados;
¢) comunidades locales, ONG, organizaciones de base local y
otras personas fisicas y juridicas del sector privado sin

animo de lucro;

d) organizaciones regionales;
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e) organizaciones internacionales, como las Naciones Unidas y
sus agencias, fondos y programas, as{ como bancos de desa-
rrollo, instituciones financieras, iniciativas globales, asocia-
ciones internacionales entre el sector ptiblico y el sector
privado;

f) centros de investigacion y universidades.

2. Sin perjuicio de lo establecido en la letra e) del articulo 1,
se concederd ayuda financiera comunitaria a los socios cuya
sede social esté situada en un Estado miembro o en un tercer
pais que sea beneficiario o beneficiario potencial de la ayuda
comunitaria con arreglo al presente Reglamento, a condicién
de que dicha sede sea realmente el centro que dirige las activi-
dades econdmicas. S6lo en casos excepcionales, esta sede podrd
estar situada en otro tercer pais.

Articulo 7

1. Cuando las acciones estén sujetas a convenios de financia-
cién entre la Comunidad y los paises que se benefician de las
acciones financiadas con arreglo al presente Reglamento, los
acuerdos estipularin que el pago de impuestos, derechos y
demds cargas no serd financiado por la Comunidad.

2. Todo convenio de financiacion o contrato celebrado con
arreglo al presente Reglamento estipulard que se somete a la
supervision y el control financiero de la Comision, que podrd
llevar a cabo comprobaciones sobre el terreno e inspecciones, y
a auditorfas del Tribunal de Cuentas, de conformidad con las
normas usuales establecidas por la Comisién conforme a las
disposiciones en vigor, en especial las del Reglamento finan-
ciero aplicable al presupuesto general de las Comunidades
Europeas ('), denominado en lo sucesivo «el Reglamento finan-
cieron.

3. Se tomardn las medidas necesarias para poner de relieve
al cardcter comunitario de la ayuda concedida en virtud del
presente Reglamento.

Articulo 8

1. La participacion en las licitaciones para la adjudicacion de
los contratos estard abierta en igualdad de condiciones a todas
las personas fisicas y juridicas de los Estados miembros y de
todos los paises en desarrollo. En casos excepcionales, podrd
ampliarse a otros terceros paises.

2. Los suministros serdn originarios del pais beneficiario,
otros paises en desarrollo o los Estados miembros. En casos
excepcionales, los suministros podrdn provenir de otros
terceros paises.

Articulo 9

1. Para garantizar los objetivos de coherencia y complemen-
tariedad recogidos en el Tratado y asegurar la maxima eficacia
del conjunto de las acciones, la Comision podrd tomar todas las
medidas de coordinacion necesarias, incluidos:

a) el establecimiento de un sistema para el intercambio y
analisis sistemdticos de la informacion relativa a las acciones
financiadas y las que la Comunidad y los Estados miembros
propongan financiar;

(') DOL 248 de 16.9.2002, p. 1.

b) la coordinaciéon sobre el terreno de la ejecucion de las
acciones mediante reuniones periddicas e intercambios de
informacién entre los representantes de la Comision y de
los Estados miembros en el pais beneficiario.

2. Lla Comisién, en contacto con los Estados miembros,
podrd tomar las iniciativas que considere necesarias para
asegurar una coordinacién adecuada con los demds donantes
interesados, en especial con los que formen parte del sistema
de las Naciones Unidas El objetivo de esta coordinaciéon debe
ser el intercambio y el andlisis sistemdtico de la informacién
sobre las acciones previstas y ejecutadas, con objeto de garan-
tizar la coherencia y la complementariedad.

Capitulo III

Procedimientos de financiaciéon y de toma de decisiones

Articulo 10

1. La dotacién financiera para la ejecucién del presente
Reglamento para el perfodo comprendido entre 2003 y 2006
serd de 351 millones de euros. La asignacién anual estard
sometida al acuerdo de la Autoridad Presupuestaria sobre los
medios de financiacién adecuados conforme a las perspectivas
financieras o mediante el uso de los instrumentos previstos en
el Acuerdo interinstitucional de 6 de mayo de 1999.

2. La Autoridad Presupuestaria autorizard los créditos
anuales ajustdndose a las perspectivas financieras.

Articulo 11

1. La Comision elaborard las Directrices de la programacion
estratégica que definan la cooperacion de la Comunidad en
términos de objetivos mensurables, prioridades, plazos para
dreas especificas de accion, hipotesis y resultados esperados. La
programacion serd anual y orientativa.

2. Cada afio se organizard un intercambio de puntos de vista
con los Estados miembros, que tendrd lugar en el seno del
Comité mencionado en el apartado 1 del articulo 13, sobre la
base de una exposicion, por el representante de la Comision, de
las Directrices de la programacién estratégica de las acciones
que se vayan a llevar a cabo. El Comité emitird un dictamen
sobre estas directrices de conformidad con el procedimiento
contemplado en el apartado 2 del articulo 13.

Articulo 12

1. La Comision se encargard de la evaluacion previa, la selec-
cién y la gestién de las acciones contempladas en el presente
Reglamento segtin los procedimientos presupuestarios y de otro
tipo vigentes, en particular los estipulados en el Reglamento
financiero.
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2. Las decisiones relativas a las acciones, para las que la
financiacién con arreglo al presente Reglamento, sobrepase los
5 millones de euros y los cambios en estas acciones que
supongan un aumento superior al 20 % del importe fijado
inicialmente para la accién afectada, se adoptardn de confor-
midad con el procedimiento contemplado en el apartado 2 del
articulo 13.

3. En cuanto a las decisiones y cambios que no superen los
5 millones de euros, la Comisiéon informard a los Estados
miembros.

Articulo 13

1. La Comision estard asistida por el comité geograficamente
competente en materia de desarrollo.

2. En los casos en que se haga referencia al presente apar-
tado, serdn de aplicacion los articulos 4 y 7 de la Decision
1999/468|CE, observando lo dispuesto en su articulo 8.

El plazo contemplado en el apartado 3 del articulo 4 de la
Decisién 1999/468/CE queda fijado en 45 dias.

3. El Comité aprobara su reglamento interno.

Capitulo IV

Informes y disposiciones finales

Articulo 14

1. Después de cada ejercicio presupuestario la Comision, en
su informe anual al Parlamento Europeo y al Consejo sobre la
politica comunitaria de desarrollo, facilitard informacién sobre
las orientaciones de su programa estratégico indicativo anual y
sobre las acciones financiadas en el curso de ese afio, inclu-
yendo las acciones del Fondo Mundial de Lucha contra el VIH/

sida, la Tuberculosis y la Malaria, asi como sus conclusiones
sobre la aplicacion del presente Reglamento durante el ejercicio
presupuestario precedente. En el resumen se informard, en
especial, sobre los aciertos y los defectos de las acciones, por lo
que respecta a sus repercusiones en la lucha contra las tres
enfermedades transmisibles y la reduccién de la pobreza, inclu-
yendo los resultados concretos y relevantes obtenidos con
respecto a los objetivos fijados. Ademds, se informard sobre los
adjudicatarios de los contratos celebrados, los importes de
dichos contratos y los pagos efectuados, asi como sobre los
resultados de las evaluaciones independientes de acciones
especificas.

2. A mds tardar un aflo antes del vencimiento del presente
Reglamento, la Comisién presentard al Parlamento Europeo y al
Consejo un informe de evaluacién independiente sobre su apli-
cacién con objeto de establecer si se han logrado los objetivos
fijados y facilitar directrices para mejorar la eficacia de acciones
futuras. Sobre la base de este informe de evaluacion, la Comi-
sién podrd hacer propuestas respecto del futuro del presente
Reglamento y, en caso necesario, propuestas para su modifica-
cién.

Articulo 15

Queda derogado el Reglamento (CE) n° 550/97. No obstante,
las acciones decididas en virtud de dicho Reglamento seguirdn
ejecutdndose con arreglo al mismo.

Articulo 16

1. El presente Reglamento entrard en vigor a los tres dias de
su publicacion en el Diario Oficial de la Union Europea.

2. El presente Reglamento serd aplicable hasta el 31 de
diciembre de 2006.

El presente Reglamento serd obligatorio en todos sus elementos y directamente aplicable en

cada Estado miembro.
Hecho en Bruselas, el 15 de julio de 2003.
Por el Parlamento Europeo

El Presidente
P. COX

Por el Consejo
El Presidente
G. TREMONTI



