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FORMULARIO de PROPUESTAS 
	1. Datos Básicos

	Nombre de la propuesta
	

	Acrónimo 
	


	2. Datos Proponente

	Persona Física 
	☐

	Persona Jurídica
	☐

	Sector o ámbito de actividad:
	

	Tipo de Entidad (Autónomo, Empresa privada, Empresa pública, Centro de Investigación, Universidad, Centro Tecnológico, Otro):
	

	Propuesta conjunta de varias personas físicas o jurídicas

Marque SÍ o NO
	SÍ ☐
	NO ☐

	Tamaño de su entidad en la actualidad (Nº de personas en plantilla)
	

	Facturación total de su entidad en los últimos 3 ejercicios (€)
	2016
	2015
	2014

	
	
	
	


	3. Datos del interlocutor/representante

	Nombre del Interlocutor (o representante de la propuesta en caso de propuesta conjunta)
	

	Teléfono
	

	Correo Electrónico
	

	Dirección
	

	4. Información adicional

	¿Su entidad tiene facturación de tecnologías similares a las de la presente propuesta en últimos 3 ejercicios? Responda SÍ o NO
	SÍ ☐
	NO ☐

	En caso de haber respondido SÍ a la pregunta anterior, diga cuál fue la facturación aproximada de tecnologías similares a las de esta propuesta en los últimos 3 ejercicios (dato agrupado de los 3 ejercicios) 
	

	¿Considera que su entidad dispone de certificaciones relevantes para acometer los retos que se propone? Responda SÍ o NO
	SÍ ☐
	NO ☐

	En caso de haber respondido SÍ a la pregunta anterior, indique cuáles son esas certificaciones (máx. 300 caracteres)
	

	¿Considera que el personal de su entidad tiene calificaciones que son específicamente relevantes para acometer los retos que se propone? Responda SÍ o NO 
	SÍ ☐
	NO ☐

	En caso de haber respondido SÍ a la pregunta anterior, indique cuáles son esas calificaciones (máx. 300 caracteres)
	

	¿Ha realizado inversión en I+D en los últimos 3 ejercicios? Responda SÍ o NO
	SÍ ☐
	NO ☐

	En caso de haber respondido SÍ a la pregunta anterior, indique cuál ha sido el importe de dicha inversión en los últimos 3 ejercicios (dato agrupado de los 3 ejercicios)
	

	¿Su entidad ha obtenido financiación pública de concurrencia competitiva para proyectos de I+D en alguno de los 3 últimos ejercicios? Responda SÍ o NO
	SÍ ☐
	NO ☐

	En caso de haber respondido SÍ a la pregunta anterior, indique el volumen de financiación captada en los últimos 3 ejercicios (dato agrupado de los 3 ejercicios)
	

	Para el reto planteado, aportar información detallada en relación a investigaciones, desarrollo de soluciones, publicaciones, etc., realizados o realizándose cuyo objeto sea similar al indicado.
	1. Investigaciones. Descripción detallada.

2. Desarrollo de soluciones. Descripción detallada.

3. Publicaciones. Descripción detallada.

4. Otros. Descripción detallada.


	5. Descripción de la propuesta de solución

	Breve resumen de la propuesta de solución: especificación funcional (máximo 1.250 caracteres) Descripción de la posible idea que pueda satisfacer la necesidad planteada por parte de la Dirección General de Salud Pública y Participación, descrita desde un enfoque funcional
	

	Explicación del proceso pedagógico para capacitar a las personas a tomar las mejores decisiones (máximo 500 caracteres)
	

	Descripción de las herramientas de marketing Social en Salud que ayuden a las personas a aceptar, adoptar, modificar o abandonar una conducta determinada (máximo 500 caracteres)
	

	Planteamiento de las tecnologías de la información y comunicación social (máximo 500 caracteres)
	

	Duración estimada para la ejecución de la propuesta planteada (meses)
	

	Coste estimado del desarrollo de su solución propuesta (€):
	

	Beneficios aportados por la solución propuesta para otros agentes (máx. 850 caracteres)
	

	Elementos de innovación (nuevas tecnologías entregadas y soluciones innovadoras) o Resultados de I+D esperados. Específicamente, diga cuáles son los elementos diferenciadores de su propuesta frente a los productos y servicios que se encuentran ya disponibles en el mercado (máx. 850 caracteres)
	

	Necesidades tecnológicas para la aplicación de su propuesta (indicar un ejemplo)
	

	Nivel de madurez actual en el que se encuentra su solución propuesta
(en caso de conocer en nivel de madurez tecnológica (TRL
) en el que se encuentra, indíquelo):
	

	Resultados de I+D que se espera generar (máx., 850 caracteres)
	

	Indique las regulaciones y normativa asociada a la necesidad planteada.:
	


Esta información, o parte de ella, se publicará en las conclusiones de la Consulta Preliminar al Mercado en aras de favorecer la colaboración entre los participes así como de estos agentes interesados que no hayan participado en la misma.
	6. Declaraciones Obligatorias

	

	Autorizo a la Dirección General de Salud Pública y Participación al uso de los contenidos de las propuestas. Este uso se limitará exclusivamente a la posible inclusión de los contenidos en el proceso de definición de las líneas de trabajo, que se concretará en los posibles pliegos de los posibles procedimientos de contratación que se tramiten con ulterioridad bajo la fórmula de Compra Pública de Innovación:
	☐

	La propuesta presentada está libre patentes comerciales, copyright o cualquier otro derecho de autor o empresarial que impida su libre uso por parte de la Dirección General de Salud Pública y Participación o de cualquier otra empresa colaboradora en el desarrollo de futuros proyectos:
	☐


	7. Autorización de uso de los datos aportados (marque SÍ o NO)

	
	SÍ
	NO

	Importante: Autorizo a que "esta información se incorpore a un fichero denominado Registro de datos de Consulta_ la Dirección General de Salud Pública y Participación_CPI, con la finalidad de gestionar los datos de los participantes en la consulta al mercado, manteniéndose bajo responsabilidad de la Dirección General de Salud Pública y Participación, siempre que las personas usuarias no manifiesten lo contrario. Los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición pueden ejercerse dirigiéndose a la siguiente dirección de correo electrónico: secretaria@dgsanita.caib.es
	☐
	☐


	8. Relación de documentación adjunta aportada

En el caso de que los hubiese, indique la documentación que acompaña a su propuesta y que proporcione mayor información acerca de la idea propuesta.

	Nombre del archivo:
	Breve descripción:
	Confidencial*

	
	
	☐

	
	
	☐

	
	
	☐

	
	
	☐

	
	
	☐

	
	
	☐


*Marcar en el caso de que la documentación correspondiente sea confidencial

� Los códigos TRL se pueden consultar en “�HYPERLINK "http://ec.europa.eu/research/participants/data/ref/h2020/other/wp/2016-2017/annexes/h2020-wp1617-annex-ga_en.pdf"�HORIZON 2020 – WORK PROGRAMME 2016-2017 General Annexes: G. TRL�”
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