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Estrategia de I+i en salud en Andalucia

“La I+D+i como herramienta de mejora continua en la prestacion de los servicios sanitarios del SSPA,
que nos ayude a dar una respuesta optima a los retos en salud que nos surgen”

CUATRIENIO 2020-2023
CAMINANDO HACIA EL
HORIZONTE 2027

Estrategia de

INVESTIGACION
E INNOVACION ()

en salud en Andalucia

W Mojorands of presente progectanse of futuro g
Gt il ot of it W
3 tas mevas teonolypios W

A Junta de Andalucia
Consejeria de Saludy Familias

Acuerdo 14 de julio de 2020, del
Consejo de Gobierno de la Junta
de Andalucia

3 ejes estratégicos 8 objetivos 35 acciones especificas

01

LINEAS
MAESTRAS

05 04 03 02 01

CONSOLIDAR EL VALOR DE LA INVESTIGACION E
INNOVACION EN SALUD, POR Y PARA LA SOCIEDAD,
MEDIANTE EL DESARROLLO DE UN CONOCIMIENTO
DE EXCELENCIA.

02 05

FAVORECER LA CAPTACION DE TALENTO.

POSICIONAR LA INVESTIGACION E
INNOVACION DE ANDALUCIA A NIVEL
NACIONAL E INTERNACIONAL.

04
03

ESTIMULARYY FACILITAR LA
COLABORACION PUBLICO-PRIVADA.

POTENCIAR LA INVESTIGACION E INNOVACION EN
GENOMICA, TERAPIAS AVANZADAS, ENFERMEDADES
RARAS, JUNTO AL DESARROLLO DE MEDICINA MOVIL,
BIG-DATAE INTELIGENCIA ARTIFICIAL CON EL OBJETIVO
DE AVANZAR EN LA MEDICINA PERSONALIZADA.

Estrategia de Investigacion e Innovacién en Salud .


https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/ESTRATEGIA_I+i.pdf

Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria 2022-2023

CUATRIENIO 2020-2023
CAMINANDO HACIA EL
HORIZONTE 2027

Estrategia de

INVESTIGACION
E INNOVACION

en salud en Andalucia

" Mejorands of presente proyectanss ¢
de th sotud en Ardabucia mediante of ¢
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A Junta de Andalt
Consejerfa de Salud y Famil

Plan de Accion de Atencion

Primaria y Comunitaria
2022-2023

Andalucia

Objetivo 13: Potenciar la investigacion en el ambito

de Atencion Primaria asi como la transferencia de
sus resultados

Establecer un mapa de situacion de 1+D en Atencién Primaria

Establecer convocatorias competitivas y no competitivas especificas
para Atencidn Primaria.

Promocion de la investigacién cooperativa en Red especifica de
Atencion Primaria

Promocién del Programa de intensificacion de actividad
investisadora de la AES en Atencidn Primaria.

Seguimiento _anual % investisadores de Atencidon Primaria
incorporados dentro 1IS

Participacidon de Grupos de Investigacidén de Atencién Primaria _en
proyectos europeos: difusién y apoyo dirigido.
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especifica Institutos



51
33

SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE ANDALUCIA - SSPA

Fundaciones Gestoras de la
Investigacion - RFGI

(FPS - nodo coordinador)
Institutos de Investigacion
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Biobanco SSPA
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Plataforma Medicina Computacional

Laboratorios GMP

Unidades de EECC Fase I/II

Centro de Simulacion Avanzada

Escuela Andaluza de Salud Publica

Hospitales

Distritos de Atencion Primaria

CENTROS DE INVESTIGACION

INSTITUTOS DE INUESTIGACION

»IBIMA-Plataforma Bionand
ISt de Investigacion Biomédica de Msiaga Medcina Regeneratia {Sevillal

> IBIS Instituto e Bomedcra 0o Seda > GENYD Centro Pier - Universidad de Granada - Junta

- |BS. GRANADRA rstituto de Investigacon de Prdalugia de Gendrnica € nvestigacion Dncologica
Biomédica de Granada (Granada)

» IMIBIC institiAo Mammcnides de nwestigacion
Blomédca de Cordoda

»INIBICR Instituto de iwestigaciin @ Innowacicn
de Chdz

PLATAFORMAS CIENTIFICRS: Instalaciones Rpoyo a la Investigacion

] CENTROS ESPECIRLIZRDOS

» CRBIMER Centro Prndalu de Biokogis Moleculer y

» MEDINA Cantro de Excetencia en knestigacion de
Madicamentos nnouadares de Andaluca (Granad]

e [

ﬂ BIDBANCO DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE ANDALUCIA
26 nodos pr es. vinculados a instituciones sanitarias, siendo Granada el Nodo de Coordinacion

n PLATRFORMA DE MEDICINR COMPUTACIONAL
E CENTROS CON LRBORATORIOS GMP E UNIDADES DE ENSAYOS CUNICOS FRSE |

32on Cordoba = 3 on Granada 3 Cordoba »Granada
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Mas de 1588 centros de Rtencion Primara

FUNDRACIONES GESTORAS DE LA INVESTIGACION

- FUNDRCION PROGRESD Y SRLUD (sevilla)

+FRBIS Fundacion Andahza Beturia para La kvestigaciin en Satd [Husl )

» FCADIZ Fundacion para ls Gestion de b Investigacion Biomidica de Cadi:

2 FIBAO Fundacion para la Investigncin Biosanitaria en Andakucia Oriental "Algjandro Otero” (Aimeria, Granada y Jaén|
S FIBICO fundacion para s Investigacion Biornédica de Cordoba

> FIMABIS  Fundacion para ta Investigacin de Malaga en Blomedicng y Sakxd

> FISEVI Fundaciin para la Gestion de la kwestigacitn en Salud de Sevils

3 CENTROS DE FORMACION Y ENTRENAMIENTO

YIRUANTE Formacion y Euahuaciin de Competencias Profesionales: CMAT Centro Multfuncional Auanzado de simulacion
0 nnguackin Tecnologica (Granada)

»ERSP Escuela fndaea de Sakud Aiblica (Granadal

/.\

Junta de Andalucia

Consejena Salud y Consumo




Planificacion y Alineacion Estrategica
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Indicadores de resultados de la RFGI-SSPA

Facturacion de Estudios Clinicos Comerciales.
Relacionados con Dinamizacién y captacion de EC
Relacionados con Tramitacion de Contratos

Relacionados con Desarrollo de Inv. Clinica Independiente
Relacionados con calidad en relaciéon de EC

Relacionados con lineas estratégicas como TA y/o AP
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Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria

Itinerarfo Formatfvo
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ITINERARIO FORMATIVO EN

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACIC

2020-2022

Propuesta técnica

RAMIS !

- | Red Andaluza de Mentoraz Analisis de la encuesta para el
Procedimiento pal en Investigacion en Saluc 2 g
convalidacion de médt Registro de Investigadores de
IFeMI mediante form Atencién Primaria en el

Propuesta Técnica

previa equwalent - Sistema Sanitario Publico de
Escuela Andaluza de Salud Publica
Version 5: 09/11/2021 A nd a | u CI’a
A Junta de Andalucia .
f““’"“""l‘”" ‘ [Ultlma actualizacion: 10/05/2021] Jorge Caro Bautista. Coordinador del Programa para

el Fomento de la Investigacion en AP. 08 Noviembre 2022
Pégina 1 de 30



Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria 2022-2023

Financiacion especifica

600000
500000
400000
292164
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0
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B N° Proy. Financiados 15
® Cuantia concedida 292164

*Incluye ambas convocatorias

Financiacion convocatorias AP-HC

208793 218596
I I 84561
2016 2017 2018
8 12 7
208793 218596 84561

® N° Proy. Financiados

487817
343123
200000
2019 2020* 2021
23 16 14
487817 343123 200000

® Cuantia concedida

140000 I I
Media
2022 2023 periodo
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2.203.054 €



Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria 2022-2023

Refuerzo RRHH
Intensificaciones AP
160000
140000 135.000
120000 105.000 105.000
97857, 1
100000 90.000 85.000 75000 90.000
80000 :
60000
40000
20000 ¢ 5 5 4 4 4 6 49
0 Media
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 seriodo
m N° Intensificaciones 6 5 5 4 4 4 6 4.9

® Cuantia concedida = 105.000 = 90.000 85.000 @ 105.000 @ 75.000 90.000 @ 135.000 @ 978571

*1 intensificacion obtenida de la convocatoria general
**2 intensificaciones de la convocatoria especifica para HC



Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria 2022-2023
Refuerzo RRHH

TP El SAS creara nuevas categorias de
Propues_,t'a de criterios de facultativo y enfermeria especialistas en
evaluacion de EECI y ECI investigacion
Estrategia de Cuidados de Andalucia 03 noviembre 2022

La Mesa Sectorial aprueba los proyectos
de érdenes para la creacion de estas tres
nuevas categorias profesionales, los

primeros en el Sistema Nacional de Salud

Sevilla 27.09.2023

Comité Técnico de Anélisis y Promocion de /a
Investigacion en Cuidados/Enfermera de Andalucia



Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria 2022-2023

Incorporacion profesionales AP en IS
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Plan de accion de I+i en Atencion Primaria y Comunitaria 2022-2023

12

10

Incorporacion profesionales AP en IS

Liderazgo Grupos IISS con profesionales AP

79%
71%
62%
38%
29%
IBIMA INIBICA
m|RAP

82%
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100%
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71%
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100%
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0,

70)

I 36 grupos con

| proyectos financiados
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33 grupos con
publicaciones JCR
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Estrategia de I+i en salud en Andalucia

CUATRIENIO 2020-2023
CCAMINANDO HACIA EL

HORIZONTE 2027

Estrategia de

INVESTIGACION
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en salud en Andalucia
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A Junta de Andalucia
Consejeria de Salud y Familias

........................................................

2024-2028

En fase de diseno

Prioridades (continuistas)

* Investigacion Clinica

* Investigacion en Atencion Primaria
» Captacion de Recursos

* Colaboracién Publico- Privada

Grupo de Trabajo focalizado en AP, con subgrupo especifico
para IC comercial en AP (diagnostico GUIA )

Estrategia de Investigacion e Innovacién en Salud

v

y
ASRENN
Guia ICAP

Recomendaciones
de buenas practicas
para el fomento de la
investigacion clinica
en Atencion Primaria

Noviembre 2023 Im*ndusma


https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/ESTRATEGIA_I+i.pdf

Contexto de la investigacion
clinica en AP en SSPA
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Vision global de la investigacion clinica comercial e independiente:
Estudios clinicos en SSPA 2019-2023

Evolucion de estudios clinicos NUEVOS Andalucia 2019-2023 Evolucion de estudios clinicos ACTIVOS Andalucia 2019-2023
COMERCIALES/INDEPENDIENTES COMERCIALES/INDEPENDIENTES
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Vision global de la investigacion clinica comercial e independiente EN

La muestra de datos es

ATENCION PRIMARIA: Estudios clinicos NUEVOS en SSPA 2019-2023 tan baja que deben

tomarse los resultados y

Evolucion de estudios clinicos nuevos en AP en el periodo 2013-2023 analisis con maxima

20
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o N OB~ OO ©

2019

125
% .-

18

2020

A prudencia
125%

18

------
.........
......
.o

2021 2022 2023

En el periodo 2019-2023, la investigacién en Atencion Primaria supone un 2% del total de la investigacion realizada en el
SSPA (67 EC en el que participa al menos un centro de AP/3.798 EC totales).



Vision global de la investigacion clinica comercial e independiente EN
ATENCION PRIMARIA: Estudios clinicos NUEVOS en SSPA 2019-2023

Evolucion de estudios clinicos nuevos en Atencion Primaria segun subtipo en el periodo 2019-2023
A

17%
A B

20% /

10
7 7 e
4
3 3
1 I 1 1
[ I

2019 2020 2021 2022 2019 2020 2021

2022 2023 2019 2020 2021 2022 2023

ENSAYOS CLINICOS ESTUDIOS OBSERVACIONALES

INV. CLINICAPRODUCTOS SANITARIOS



Vision global de la investigacion clinica comercial e independiente EN
ATENCION PRIMARIA: Estudios clinicos NUEVOS en SSPA 2019-2023

Distribucidn estudios segun la naturaleza Distribucion de ensayos clinicos por fase de investigacion en
comercial/independiente del promotor en el periodo 2019-2023 el periodo 2019-2023

NATURALEZA N°
0,
PROMOTOR ESTUDIOS B
COMERCIAL 24 36%
INDEPENDIENTE 44 64%

TOTAL 67 100%

mll =l =m|V

19



Vision global de la investigacion clinica comercial e independiente EN ATENCION
PRIMARIA: Estudios clinicos NUEVOS en SSPA 2019-2023

% de estudios segun area terapéutica del promotor en el periodo 2018-2023

Infeccioso 13
Cardiologia 10
Endocrinologia 9
Neumologia 8
Hematologia 6
Digestivo 3
Obstreticia y Ginecologia 3
Salud mental R 2
Ginecologia y obstetricia [JEEZ) 2

Oncologia 1
Reumatologia 1

Unidad del dolor A 1

Medicina Preventiva RPAL) 1

Vascular 1

Neurologia AL 1



Estructuras de apoyoy
gestion de I+i
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COORDINACION

A

Junta de Andalucia

Consejeriade Salud y Consumo
L S——

Red de Fundaciones Gestoras de la Investigacion - RFGI-SSPA

Fundacion y: ‘ g
Progresoy Salud ( \;‘X,J\rfw i

L. o Cérdoba
J < K @ FIBIC Jaén

Sevilla

S T R {
\ FABIS} e e F'BA‘}/” \/\

Almeria |

Granada /
e A4

——y

RED DE

FUNDACIONES
GESTORAS de la
investigacion del SSPA

Mas de una década trabajando en Red

Es un espacio compartido de servicios cuyo principal objetivo es prestar
apoyo a los profesionales del SSPA en el desarrollo de su actividad
investigadora, impulsando de forma proactiva la I+D+i de excelencia en

Salud en Andalucia y garantizando a la igualdad y equidad en el
acceso a una CARTERA DE SERVICIOS HOMOGENEA

A Junta de Andalucia
Consejeria de Salud y Familias

CONVENIO DE COLABORACION ENTRE EL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD Y LA
FUNDACION PUBLICA ANDALUZA PROGRESO Y SALUD, LA FUNDACION PARA LA
GESTION DE LA INVESTIGACION BIOMEDICA DE CADIZ, LA FUNDACION PARA LA
INVESTIGACION BIOMEDICA DE CORDOBA, LA FUNDACION PUBLICA ANDALUZA
PARA LA INVESTIGACION BIOSANITARIA DE ANDALUCIA ORIENTAL — ALEJANDRO
OTERO, LA FUNDACION ANDALUZA BETURIA PARA LA INVESTIGACION EN SALUD, LA
FUNDACION PUBLICA ANDALUZA PARA LA INVESTIGACION DE MALAGA EN
BIOMEDICINA Y SALUD, LA FUNDACION PUBLICA ANDALUZA PARA LA GESTION DE
LA INVESTIGACION EN SALUD DE SEVILLA

En Sevilla, a 29 de Junio de 2019



Red de Fundaciones Gestoras de la Investigacion - RFGI-SSPA FUNDACONES " &

investigacion del SSPA

SERVICIOS DE I+D+i A TRAVES DE LA RFGI

Gestién de EE.CCy
estudios observacionales
Apoyo metodoldgico y Asesoramiento para la Gestion de ayudas x
estadistico captacion de financiacion de I+D+i <O’
IIII.IIIII.IIIIII.IIIII.IIIIII.IIIIII.IIIII.IIIIII.IIIII.IIIIII.IIIIII.IIIII.)
'DEA Gestion de proyectos Asesoramiento en Identificacién de Protecciény MERCADO
proyectos internacionales recursos de I+D+i Transferencia de tech.

, www.sspa.juntadeandalucia.es/fundacionprogresoysalud/es

, www.sspa.juntadeandalucia.es/fundacionprogresoysalud/investisamas/


http://www.sspa.juntadeandalucia.es/fundacionprogresoysalud/es
http://www.sspa.juntadeandalucia.es/fundacionprogresoysalud/investigamas/

Unidad de Investigacion Clinica de la FPS

Promueve la realizacién de estudios clinicos comerciales e independientes en el Sistema Sanitario Publico de Andalucia (ensayos clinicos,
estudios observacionales e investigaciones clinicas con productos sanitarios) y la mejora de calidad.

Asimismo, ofrece apoyo técnico para la gestion de estudio clinicos a nivel de la RFGI-SSPA y actuamos como promotor en los EC de TA.

Servicios
Dinamizacion de la investigacion clinica y Coordinacion del grupo de estudios clinicos a nivel de la RFGI-SSPA
ejecucion de las actividades encomendadas en el e impulsar innovaciones y mejoras de gestion para hacer mas
marco de la Estrategia de I+i. competitivo al SSPA para la realizacion de EC.
Promocion y gestion integral en la puesta en marcha,
Apoyo en el disefio logistico, operacional y seguimiento, monitorizacion y cierre de estudios de
regulatorio de los estudios clinicos. investigacion clinica independiente liderados por profesionales del

SSPA, garantizando el cumplimiento de la normativa de aplicacion

y a las Buenas Practicas Clinicas (BPCs).
3 Visibilizar y promocionar la IC del SSPA

6 Gestion y elaboracion de contratos econémicos para estudios
clinicos.

https://juntadeandalucia.es/organismos/fps/areas/investigacion-innovacion/investigacion-clinica.html



ESTUDIOS CLiNICOS COMERCIALES

Ensayos Clinicos

Reclutamiento
de pacientes

PROYECTOS DE
COLABORACION
PUBLICO-PRIVADOS
(Co-promotores)

IDENTIFICACION
DE CENTROS Y
GRUPOS DE
INVESTIGACION

CONTRATOS Y
ACUERDOS

SEGUIMIENTO Y
FACTURACION

PROMOTOR: COMERCIAL

(Empresas farmacéuticas, biotecnoldgicas o de productos sanitario“




ESTUDIOS CLiNICOS
INDEPENDIENTES/ACADEMICOS

GESTION DE PUESTA EN GESTION DE FARMACO
PROYECTOS MARCHA Y DATOS VIGILANCIA
DISENO DEL
ESTUDIO
SISTEMA DE
BIOESTATISTICA :Iiimg';g;%g GARANTIA DE ASPECTOS
CALIDAD REGULATORIOS

N

GESTION INTEGRAL DEL ESTUDIO CLINICO

PROMOTOR: ACADEMICO/INDEPENDIENTE




Armonizar, simplificary
agilizar la gestionde laIC
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CONTRATOS DE EC, EO E ICPS

1. Flexibilidad

Boletin Oficlal de la Junta de Andalucia

BOJA mm.mm‘"‘:,::?:

3. Otras disposiciones

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS
Resoucdn de 13 de juwo Ge 2019, de L Secretaia Genaral Oe Invessacion.
Desamolo ¢ novacion en

contratos econdmicos para @ reakzaciin de ensaycs clinicoa, de estidos
de 1po ge

e Andaucia.

£1 Titdo M del Real Decreto Legislativo 12015, de 24 de juic, por of que 50 apnieba
S it mbuic do Ly Quriaies ¥ 20 mckurs s s mackamarion y puicoe
sanitaro: ¥

1 Reglamanto (UE) ndm. 5362014 del Paramerto Europea y del Conaeo, de 16 de
abil de 2014, sobe y por el que
5o cornga 1a Drectha 200120/CE, cuya reguacon e de abigadd cumplmianio para
108 Estados Miembecs, d6ja Celerminados aspectos bisicoe al desanolo naconal, que
en @l caso de Espaa, en cumpimiento de ks Cispussio en o articuo 149.1.16° de b
Consthucion. 10902015,
or o8 26 g Lo enmayos cltdo. Low Couit d o e mesiyeckin con
medcamentos y e regiso espaficl d estusios cin
La pricice bl da asarolo e 1 snaaycs cioce oo madcamans,
ummu.mmmmw«mmmwmmwmsmaa
Gclarbon. aaf coatn epaionchs chbirkia dzanda ol adpo Vinacids daaca i 22

Modelo unico
Mecanismos de flexibilidad

» Exclusion del modelo de contrato

* Inclusion Anexo 4:
Procedimiento para solicitar ad-
hoc +

2. Homogenizacion de
Procedimientosy
circuitos

3. Comunicacion
interna

de la investigacion del SsPA

@ RED D.E FUNDACION.E.S GESTORAS Boletin informativo
Acercands la 4D o I profesioneles de lo Salud GESTION DE ESTUDIOS CLINICOS EN LA RFGI-SSPA

Bolein nformativo N°54

3. e oo a3 d e e

GUIA PARA PROMOTORES Y CRO PARA
LA REALIZACION DE ESTUDIOS CLiNICOS

EN LOS QUE PARTICIPEN CENTROS SANITARIOS DEL SSPA

7\ RED DEFUNDACIONES GESTORAS
dela investigacion el ssPA

4. Digitalizacion

PORTAFIRMAS y e-CRD

(FDA 21 CFR Part. 11y GXP)
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0
FUJITSU

A 1 - MEMORA ECONOMICA DL ENSAYO CLINGO

Fujitsu y Fundacion Progreso y Salud

Digital de la FPS con

Propuesta de proyecto para contribuir a la reto y avaniar en ox ——

con los que generar

transformacion digital de la investigacion en salu o ok do o dot e

Fund. Progreso ien o e T
en Andalucia e ! ezl d

bas instituciones, un

os especializados y

metodologias para definir la Hoja de ruta de la DX en la lnvestigacion clinicaly y afrontar los diferenten
proyectos que FPS plantee en relacién con esto.

En este sentido, Fujitsu propone un primer proyecto =n é i

FPS, con el que realizar of inventariado de loz procesos mplicados en el cicko completo del EC
y proceso del que sea “propictario” la FGI,como

es el procezo de gestion de contratos completo que abarca los siguientes subprocesos:

+ negociacion

+ tramitacién (incluido visto bueno y firmal,

+ seguimiento del contrato,

+ facturacion

« ycierre

= de cada subp 2 incluiri la i6n de varios EC, de diferente tipologia,

requerimientos internos de Servicios tipologia de paci etc., asi como de

diferentes Unidades de Gestion Clinica (UGC) y centros para garantizar que se abarca toda &

casuistica, desde la mis complejs hasta la mas sencilla, y se analizaran también las variantes de

procesos para EC realizados en Atencién Hospitalaria y Atencidn Primaria.

Se plantea incluir y en este i a 2-3 centros de RFGI

diferentes con diferente trayectoria, dimension, circuitos y limi que permitan ¥

confrontar distintas pricticas para el mismo proceso. Con independencia del centro o centros que se -

elijan, se implicara al resto de los centros de la Red de F Gestoras de la 5n del

Sistema Sanitario Piblico de Andalucia (RFGI-SSPA) para que puedan conocer, opinar, proponer y [TOTAL EnsAvo cUNGO

aportar su conocimiento y expericncia en cada procezo analizado y redizehado.

Fujitsu se compromete con FPS, como objetivo principal de este primer proyecto, a entregarle al

finalizar e mizmo: ST i ety

Una primera versién del mapa de procesos de la Investigacion Clinica en FPS, que abarque laz -
y ambitos enla misma.

Dentro del mapa, el detalle documentado y amplio del proceso seleccionado y las variantes

encontradas, en funcidn de su tipologia de EC, paciente , centro, ambito, etc.

+ Un informe de dreas de mejora identificadas para el proceso analizado en el ambito de la - . - -
INVESTIGACION CLINICA en FPS. . o gt ——
+ Una primera versién de la Hoja de ruta global de la DX en la Investigacién clinica 2 afrontar en
FPS. To o o
-+ Una de "Bibli de Conocimiento C ivo” con visién 360° como sistema de

soporte y metodologia que posibiite la gobernanza, participacion, mejora continua ©
implementacion de la Hoja de ruta de la DX en la Investigacion clinica de FPS recomendada
anteriormente.

Para alcanzar este objetivo en el actual proyecto, Fuitsu aportard un equipo de trabajo con
conacimiento y especializacion en el smbito de la transformacion digital en salud, para que durante

TUITSU-CONPDENTIAL  Uncorsrolled # prirted Mo 16 @ e

00157768
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INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria

E Mapa de servicios sanitarios publicos de Andalucia

Tipo de Centro

- Centros de salud y consultorios

(A1 2 AN | | Seealtuc dR R oy L e wecion e
—
o N

Mapa de Atenclon Primariz

Mataga

0e©000000




Redes de Ensayos Clinicos de Andalucia

Estructuras funcionales cooperativas (redes) formadas por un conjunto de
grupos de investigacion clinica andaluces de cualquier nivel de atencion

sanitaria, que tienen como objetivo la realizacion de ensayos clinicos en
red en un Area tematica concreta. *

+N
+ CENTROS PARTICIPANTES
+ PAC TRANSFERIDOS/DERIVADOS DESDE ASOCIADOS A

NODOS (Centros realizacion)
DISPONER REDES PARA INV. CLINICA TRASLACIONAL Y PI
COMISIONADOS

Finalidad:
1. Aumentar Ny Centros (sujetos estimados e incluidos y equidad)
2. Mejorar la calidad (tasa reclutamiento/EC

reclutamiento/posicionamiento centros SSPA)
3. Captacion de financiacion

sin

]
ANCRAID

METAnetwork

A Centros Nodo

@ Centros Asociado

4, neuro
L .° RECA

b
RANECAR

Red Andaluza de Terapias CAR



INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria
Maximizar la participacion del SSPA EN FASES PRELIMINARES de la toma de decision

Envid dela
PEDPRESLE PO pacte N-CENTROS
Difusién de la delasFGlalos

Promotor FPS prepmestaa kus centros potenciales M m M

Envio propuesta de distintas FGI ‘//'

|ﬂ| ensayo RFGI
& 2-2dias Q 5-7 dias m m M
o —> — > U REDDEFUNDACIONES GESTORK ~ ————>
l3 ¢ Junta de Andalucia ¢ 5 S <
1-2 dias Corsejeria de Salud y Consumo 2-3dias %
Traslado de la Envié de feasibility m m m
inforr.nacién y documento Cumplimentacién
recopilada al controla FPS del feasibility y
promotor envio a las FGI

*Cualquier ambito/Oportunidad en AP y Nuevas Areas Terapéuticas
** Extrapolable a nivel local/provincial

13 Ensayos clinicos 85 centros con interés




INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria
Maximizar la participacion del SSPA EN FASES PRELIMINARES de la toma de decision

EXPRESION DE INTERES FESEABILITY

Expresién de interés (*interés de investigador; PPT)

« Fase
 Diseno
*  Objetivo

*  Descripcion Poblacion

»  Criterios de inclusién y exclusion

* |dentificar del MEI y M. concomitante/comparador
» Cuanto difiere el EC de la practica clinica

*  Prevision Visitas

*  Prevision de realizacién del EC

*  Experiencia requerida

* Requerimientos técnicos (IF)

* Requerimientos organizativos/logistica

* Requerimientos muestras

* Requerimientos de servicios colaboradores

Plazo de respuesta e informacion a reportar



INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria
Maximizar la participacion del SSPA EN FASES PRELIMINARES de la toma de decision

EC ON-GOING (ampliacién de centros)

EXPRESION DE INTERES FESEABILITY

Expresion de interés (*interés de investigador; PPT)
« Informacion publica (Reec, CTIS)

* Prevision de realizacion del EC

« Experiencia requerida

* Requerimientos técnicos (IF)

* Requerimientos organizativos/logistica
 Requerimientos muestras

* Requerimientos de servicios colaboradores

Plazo de respuesta e informacién a reportar



INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria

ACUERDO CONFIDENCIALIDAD MARCO RFGI-SSPA-PHARMAS

Objetivo: proteger la informacién
propia de las empresas farmacéuticas en los
momentos iniciales o precontractuales.

Toda la RFGI-SSPA firmara un Unico acuerdo
general con cada empresa farmacéutica:
simplificacion de la fase de negociacion con
la industria farmacéutica

Junta de Andalucia

ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD ENTRE LA RED DE FUNDACIONES GESTORAS DE LA
INVESTIGACION DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE ANDALUCIA Y

SA/SL
En Jolee: 2000(/fecha de firma electrénica
REUNIDOS
uns parte, D./Dha. on ennombrey representacién de s compania

. SA/SL, n CIF

» Fundacién Publica Andaluza Progreso y

encuentra domicisds en Sevilla, P

de &5

D./Dbs. e
Investigacién Biomédica de Cadiz, con CIF G

o de Ia Fundacidn pars Ia Gestidn de la

PROCESO:C203 PROMOCION DE ESTUDIOS CLINICOS

P.C203.2 GESTION ACUERDO DI GESTORAS de la

ion
PO EACALIDND o SSPAPHARIAS investigacio
Vigencia: Desdefecha | préyima Versién n®: 1
defirma revisién:

electrénica

OBJETIVO Y ALCANCE

Elobjetivo de este procedimiento es establecer el circuito para la negociacion, validacién, gestion y
firma de los Acuerdo de Confidencialidad entre la RFGI-SSPA y los principales promotores
comerciales de estudios clinicos en la RFGI-SSPA. Estos acuerdos se firmardn en la fase
precontractual de los estudios con la finalidad de salvaguardar la informacion de cardcter
confidencial propiedad de la compaiiia, e forma que las Fundaciones puedan compartir dicha
informacion con los Centros y los Investigadores de todo el SSPA, quedando todos obligados al

deber de confidencialidad.
Alcance:

© RFGI-SSPA

* Centros del SSPA

« Investigadores del SSPA

PARTICIPANTES
« Referentes Estudios Clinicos FGI

« Referentes Estudios Clinicos RECAS u otras redes d enel SSPA

« Unidad apoyo Legal de cada FGI

« Unidad de apoyo a a investigacion clinica FPS

« Unidad apoyo Legal FPS

« Direccién Area de Gestién de Centros, Programas y Proyectos de I+i de FPS

 Direccién Gerencia de cada FGI

ACUERDO CONFIDENCIALIDAD UNICO aplicable a todos los estudios clinicos y proyectos que una
empresa farmacéutica realice en cualquier centro del SSPA



INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria

DISTRITO= N CENTRO =N SUJETOS

/.
@ ° of=  INSTITUTO DE INVESTIGACION
o ° SANITARIA y/o FUNDACION
o



INVESTIGACION CLINICA EN RED: Atencion Primaria

ACUERDO CENTRO NODO Y CENTROS ASOCIADOS

ACUERDO SUSCRITO ENTRE LAFUNDACION____ ,ELHOSPITAL _____ (CENTRO
NODO), LA FUNDACION y EL CENTRO i (CENTRO
. one o & COLABORADOR/ASOCIADO), PARA LA COLABORACION EN LA REALIZACION DEL ESTUDIO
Herramienta facilitadora de gestion cLico EN EL MARCO DE LAS ACTUACIONES DE Lo
kil H Cadigo de Protocolo:
Posibilita acuerdos para colaboraciones en red de EucraCT. (s apc)
cua lq uler ti pO En y a fecha de firma electrénica
REUNIDOS

Modelo bien acogido por los promotores De una pare, D.Dfa. . con NF . en cadad de Dieclora Gererle y
representante legal de la Fundacion (en adel ), inscrita en el Registro de
Fundaciones de Andalucia, con el nimero yCIF y domicilio social en calle 'y
en virtud de los poderes otorgados por el patronato de dicha entidad en fecha y elevados a escritura

HIH H Ublica ante elfla notario de D./DDfia. con fecha bajo el nimero
De utilidad para cualquier estructura en Red B e J
. - / . .

EJ. Red AtenC|On Pr| maria De otra parte, D.Dfa. con NIF en calidad de Director/a Gerente y
representante legal de la Fundacion (en adelante, ), inscrita en el Registro de
Fundaciones de Andalucia, con el nimero yCIF y domicilio social en calle 'y
en virtud de los poderes otorgados por el patronato de dicha entidad en fecha y elevados a escritura
plblica ante elfla notario de D./Dfia. con fecha bajo el nimero

de su protocolo.

De otra parte, D./Dfia. con NIF Director/a Gerente del Hospital
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DATOS DE SALUD EN EL SSPA- BASE POBLACIONAL DE SALUD

Base de datos

de usuarios del
SSPA

Sistema de
informacion de
vacunas

De cada usuario se
obtienen datos
demograficos,

diagnoésticos, de
utilizacion de los
recursos sanitarios y
de los proveedores de
los mismos.

Historia clinica

. Pruebas
electronica analiticas
(DIRAYA)
_ Sistemas de Pruebas de
informacion de .
imagen

pacientes renales

13M pacientes

SSPA cobertura HC unificada
universal y y no
fragmentad
a

3°region mas
grande de
Europa gratuita

BASE POBLACIONAL DE SALUD

MODELO DE SALUD Y BBDD UNICOS EN EUROPA

4

Es posible analizar la eficiencia distributiva y la eficiencia en el uso

de los recursos por los proveedores sanitarios.

§) BPS

Conjunto minimo basico de datos
(CMBD): hospitalizacion, cirugia mayor
ambulatoria, urgencias hospitalarias y

hospital de dia médico.

Sistema de
informacion de
farmacia

Sistema de
informacion de
salud mental

Se pueden llevar a cabo estudios longitudinales,

estimar la incidencia de las patologias y realizar
proyecciones sobre el estado de la salud de la poblacion
asi como sus necesidades de recursos.

Se obtiene la biografia sanitaria individual que

permite estudiar:

* Lahistoria natural de las enfermedades en el
conjunto de la poblacion o en subgrupos.

+  Analizar laincidencia de patologias.

* Realizar proyecciones sobre el estado de la salud
y las necesidades de recursos.




PRE-SCREENING DE PACIENTES- Consultas a BPS

OBJETIVO: Laidentificacion de potenciales pacientes seleccionables para alcanzar la Ny ampliar el nimero
de centros del SSPA participantes en los estudios clinicos. Fecha entrada en vigor: 28/02/23

PROCEDIMIENTO :

CONSULTAEN BPS RESULTADO

- Informacién anonimizada
- Valor estimativo de pacientes candidatos a

Estudio clinico X
Area terapéutica
Criterios de exclusién e inclusidn

Aprox. 15 dias

v

participar en el EC que cumplen dichos criterios
- N°total y N° por Centro/UGC

maria.benjumea@juntadeandalucia.es Subdireccién técnica gestidn de la informacion del SAS

https://web.sas.junta-andalucia.es/servicioandaluzdesalud/profesionales/sistemas-de-informacion/base-poblacional-de-salud

11 peticiones realizadas (+/- 15-20 dias)
4 EC comercialesy 3 EC independientes

RESULTADOS

41


mailto:maria.benjumea@juntadeandalucia.es

PLATAFORMA RWD
Marco normativo del SSPA

Comseperia de Sabud y Famiins
So
Conseperia de Sabud y famitias
Sohd

> O \ 24

Unidad de Plataforma de

s ®
investigacion medicina - gla- BPS e s
clinica de FPS computacional de DCSARROLLD € INOVACION X SALD O L CONSEJCRADE SALUD Y FAMILS Y €

FPS LA DIRECCION GERENCIA DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD POR LA QUE SE APRUEBAN

PARA LA DEL ACCESO Y USO DE LA INFORMACION

PUBLICO DE ANDALUCIA CON FINES DE INVESTIGACION E INNOVACION POR LAS
ENTIDADES DEPENDIENTES DE LA CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

La Ley 2/1998, de 15 de jurvo, de Sakud de Andalucia, reguld en su Thulo VIl b docencia @ investigacion

. . saniana, y establece que las Adminstraciones Pubiicas de Andalucla debedin fomentar dentro del

*Real world data (RWD)*: “datos del mundo real” se refiere a los datos relativos al Satama Satar o Andocn SS9 s ot et st 5 s
. . . . . . . . P P,

estado de salud de los pacientes o de la asistencia sanitaria recogidos de forma rutinaria B s 6217 6 s mnconsts Loy 2/1998, o 15 do o, Gt um omeonded

Conzeperia de Salud, entre otras, b competencia para of establecimiento de dectrices generales y

a partir de diversas fuentes, como la Historia Clinica electronica y los datos Shios d i, o b i o b g e o b g el

o Andahca

ini i De contormidad con ol articulo  a) del Decret 105/2019, de 12 de febrero, por ¢l que se establece s
admInIStratlvos' estructura orginica de la Coneperia de Salud y Famikas (CSAFA) y del Servicio Andalaz de Salud (SAS),
cormesgonde 8 1a perscna tular de b Secretaria General de lovestigaciin, Desarrolo ¢ Inmovacidn en

salud, enfre otras “La direccién y ejecucion de las poliicas de invesigaciin, desarmollo & innovackn de

Real world evidence (RWE)*: evidencia clinica sobre el uso y los posibles beneficios o oG, ovme o il s bl & somicrdors
- . d » xR Nwmyﬂtnm:mﬂmlll\)a‘mwm*lOSQOI?.evl?dnhm.

riesgos de un producto médico derivado de los analisis de los RWD. e S Lt
del SAS, como en of de las entidades que tengs adscritas”

*Definiciones segﬁn FDA :;mm“’mxﬁ‘,ﬁfm“”“:ﬁm&x
Oudadancs con 323 red de Centros Santanos producen de manera conbrua datos Chncos generados
por los mas de 75 milones de consutas anuales programadas, los 9 milones de urgencias anuales O
lo3 mas de 12 millones de pruebas dagnostcas.
La Hestora Clireca Diptal @3 s herramienta en L que se soporta b informacidn clinca del cudadano. En

o caso del SAS, 3 ls Hastoria Clinica Digital se I conoce con of nombre de “Diaya” siendo éste un
conpunto de ecosistemas conectsdos por ef Nimero Urico de Histors de Salud de Andalucia (NUHSA)



PLATAFORMA RWD

Predictores de * Prevalencias, incidencias
punto final * Estudios epidemioldgicos

Innovacidn incremental en e Costes de tratamiento

medicamentos

p—— Brazos sintéticos de
Fase Il EECC

4@ Virology Journal

bout acices Secions suomission Gueinss [ e

scientific reports

15,968 COVID-19 hospitalized patients suggests 21
new effective treatments

Explore content v Aoutthefournsl v Publish with us

Carlos Loucera, Ros Marina Esteban Medin
‘Romén Villegss Maria Peta-Chilet & loaquin Dopaza®™
0, Aricie number: 26 (2023) | Cite this article

Re: Icifediol or vitamin D
prescription and mortality rate of COVID-19in a
ive cohort of hospital i

patients
cao

Evaluacion de tratamientos



PLATAFORMA RWD

SERVICIOS EN LA FASE INICIAL DEL PROYECTO

Analisis factibilidad del proyecto

Interlocucion y acuerdo con empresas interesadas en realizar proyectos de RWD
Elaboracién de presupuesto del proyecto de RWD

Disefio y elaboracion de memoria cientifica/protocolo del proyecto de RWD
Elaboracién y gestién de documentacién para autorizacién de los Comités de Etica
Elaboracion, revision y formalizacién de contratos/acuerdos requeridos

Gestion de documentacion para solicitar el acceso a los datos para su analisis

>

' 0] O, O, O} O] O]

D SERVICIOS EN LA FASE DE DESARROLLO DEL PROYECTO
. Ejecucion del proyecto: gestion y tratamiento y analisis de datos




PLATAFORMA RWD: Casos de éxito

Enfermedades cardiovasculares 8 meses iﬁ 126.346 sujetos

‘Q PﬁzerColitis ulcerosa y dermatitis atépica 7 meses m CU:23.518 sujetos

DA:52.478 sujetos

Enfermedades raras 9 meses 22eDuchenne: 276 sujetos

"’ Hemofilia: 1604 sujetos(A) 150 sujetos (B),

‘ . IPSEN Enfermedades raras (FOP) 12 meses iii 5-20 sujetos

Innovation for patient care

AstraZeneca Cancer de ovario 12 meses iii 132.270 sujetos

. \ o000 .
‘d NOVARTIS Enfermedades cardiovasculares 12 meses ", 77.393 sujetos(aprox.)

|::-|': K Enfermedad cronica de rifion 9 meses iﬁ 140.000 sujetos(aprox.)
¥) GILEAD Hepatitis ¢ (D)

m—sﬂ-.-ao-O—sru-bje{—t—S—(—a-p-prox.)



MONITORIZACION REMOTA EN CENTROS DEL SAS

Interfaz de accesos remoto a Diraya

* Portal de Acceso Diraya es una “pasarela” que
permite acceder a Estacion clinica de uno o varios
hospitales, segin permisos del usuario.

Portal de Acceso Diraya

‘ & Identificador

e Acceso con el usuario DMSAS del monitor

‘ 8 Contrasefia

‘ INICIAR SESION

Médulos Clinicos

+ Se oferta la aplicacién Portal Unico que va a permitir consultar los datos de
las historias de los usuarios incluidos en el grupo de trabajo.

» Cada operador ha de manejar un usuario, que tendra permiso de acceso
durante el tiempo definido para el estudio a que esté asociado.

[8|H] 2 H]
I3 coroosn 1 [H|H ||
[H|@[H|S N> |© [ RN H [ H R H |
(@] IR % [H[»| 5 [H I @ H [H] HIH]S|
GUOEIN H 8| H |5 H]
CICIC]T E] seuus B CICICIEE]
(HIH[G/H HININHOHING A5 = H N> HIG|
[H[H]| 4] 3 GranAoA B Awverin B
(H| |G H |40 A[HENHH A |OBNHIH|
I croz 1 CIEAEA MALRGA
ac o

100% Cobertura de Centros de AH y AP del SSPA



MONITORIZACION REMOTA EN CENTROS DEL SAS

ALCANCE

o--i

Ensayo clinico iniciado
Ensayo clinico nuevo

PARTICIPANTES

Z 2 FASES DE EJECUCION

E 15 COMPARNIAS FARMACEUTICAS
(=)

Preparacion y gestion
documentacion para solicitud e

PILOTO MONITORIZACION REMOTA EN CENTROS DEL SAS

12 visita monitorizacion
[

2 accesos remotos a informacion de
sujetos del estudio: 2 primeras
visitas de monitorizacion

implementacion de monitorizacion v
remota =
g ’ -
o -

Clausula especifica MR
Confirmacion DPD promotor

Acuerdo confidencialidad monitor

FASE | EJECUCION

Q

BN
I gy ibb” A :
U Bristol Myers Squibb BAYER N
E
R

novo nordisk”

i o
obbvie ”| Boehringer I
v Ingelheim {7
ansse n
Janssen |@Pﬁzer MERRCK
RED DE FUNDACIONES A
“.g GESTORAS de fa A SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

\ @~ investigacion Junta de Andalucia Consejerfa de Saludy Consumo
5 ¥ del SSPA Consero e saluyFaias

\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

" “E
= I
2? visita monitorizacion

FASE Il EJECUCION

ooty Lzg,

IGS < U NovarTIs GElcam

cancer de mama’

RED DE FUNDACIONES
‘. GESTORAS de la A SERVICIO ANDALUZ DE SALUD
'- investigacion Junta d ndaluua Consejeria de Salud y Consumo

AstraZeneca

#_¥)  del SSPA
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Fundacién Pablica Andaluza
Progresoy Salud
Consejeria de Salud y Consumo

Estrategias y
normativas

Criterio de biisqueda *

81

Convocatorias I +i
salud Andalucia

ACTIVIDADES RESULTADOS

8.082 2475 9.762 26.828 191

Investigadores Proyectos Estudios Clinicos Publicaciones Registros de Propiedad
Industrial e Intelectual

" onvocatorias 2024 |

ificacion de convocatorias de ayudas regipnales 2024

Mas informacion

Portal I+ SaIUd

Sistema Sanitario Publico de Andalucia

Agentes de |+i Participa Servicios Informes y datos+



- : farmaindustria

-Jornada de Investigacion Clinica en Atencién Primaria-
Fecha de realizacién: 9 abril 2024
Lugar de Instituto de Biomédica de Cérdoba (IMIBIC)

hitp: imibic org/index php/987623ang=es
Programa Preliminar

10:30 - 10:45 h: Inauguracién

Intervienen: Pablo Pérez Martinez (Director Cientifico IMIBIC), Ana Lourdes Leal Domingo
(Directora Gerente Area Sanitaria Norte de Cérdoba), Francisco Javier Fonseca del Pozo (Director
Gerente Distrito Sanitario Cérdoba y Guadalquivir), Pedro Manuel Castro Cobos (Director
Gerente Area de Gestion Sanitaria Sur de Cordoba), Amelia Martin Uranga (Directora
Departamento Clinicay i ia).

10:45 - 11:45 h: Ensayos clinicos con medicamentos en AP: aspectos clave para el desarrollo
de una estrategia que fomente la ICAP

Modera: Amelia Martin Uranga (Directora ién Clinica y
Formaindustrio).

Sandra Sistiaga. Site Engagement Lead, GSK.
Gemma Arranz. Director, Clinical Research Operations Spain Therapeutic Area Head | Global Clinical
Trial Operations (GCTO), MSD

Nuria Bascuiiana. Site Partnership Manager, Novartis.

Morta Reboredo. Directora de gestion de centros, programas y proyectos de 1+D+i (FPyS),
Leovigildo Ginel Mendoza. SEMERGEN

Ponente de lo RECLIP

11:45 - 12:15 h: Pausa café

12:15 - 12:45: Mesa redonda: Presente y futuro de la investigacién en Atencién Primaria
Ponentes:

Jorge Caro. Coordinador del Programa de Mejora de la Investigacién en Atencién Primaria,
Hospitales comarcales y CHARES del SSPA.

Esperanza Romero. Grupo de i6n Clinico iologica en
Atencién Primaria, GE-10 IMIBIC

12:45-13:45 Ensayos clinicos con medicamentos en AP: cémo hacer posible la investigacién y
la asistencia en AP

Modera: Arantxa Sancho (Farmaindustria)

Silvia Corretge. Gerente de Investigacion Clinica, Boehringer Ingelheim

Bérbara Piney. Gerente de Investigacién Clinica, Janssen

Matilde Romero Lépez. Enfermera UGC Cabra.

Higinio Flores Tirado. Vicepresidente primero de SEMG y presidente en Andalucia
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Atencion Primaria Pediatrico Enfermedad Rara

—— @ ESTUDIORG 16 211 (WOLFRAM

« Ensayo clinico independiente internacional en atencion primaria y hospitalaria en una enfermedad rara: Sindrome de
WOLFRAM.

* Promovido por la Universidad de Birmingham (Reino Unido).

- Participacion de 4 paises europeos: Espafia, Francia, Polonia Y Reino Unido.

* Modelo de colaboracién basado en nodos nacionales: centro nacional coordinador (NCC).

PARTICIPACION ESPANA
 Centros participantes: Distrito Sanitario de Almeria, Hospital Torrecardenas y Hospital La Inmaculada (Almeria)

* |P: Gema Esteban Bueno
* FEGI: FIBAO

- Centro nacional coordinador: FPS Qé‘ﬁs\\g

TREATWOLFRAM

TRIAL PROTOCOL

A Pivotal, International, Randomised, Double-blind, Efficacy and Safety trial of
Sodium Valproate, in paediatric and adult patients with Wolfram syndrome

Protocol v6.0, 13" September 2022

Sponsor: University of Birmingham
Sponsor Protocol Number:  RG_16_211

CRCTU Number: XX2005

EudraCT Number: 2017-001215-37

ISRCTN Reference Number: 10176118

ClinGov Number: NCT03717909
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Atencion Primaria en Terapias Avanzadas

—— @ ESTUDIO UV/AP/21

«  Titulo: Ensayo clinico Fase I/Il, de prueba de concepto, multicéntrico, aleatorizado, controlado, para valorar factibilidad,
seguridad e indicios de eficacia de la aplicacion de células mesenquimales troncales adultas alogénicas de tejido adiposo

expandidas en matriz bioldgica de fibrina-acido hialurdnico, en el tratamiento de Ulceras venosas (Uvs) de miembros
inferiores.

*  Objetivo: Evaluar la factibilidad de la aplicacion cutanea de CMTAd en matriz bioldgica de fibrina-acido hialurénico
sobre Uvs y evaluar la seguridad de su administracion frente al tratamiento convencional.

«  Enfermedad: Ulceras venosas

*  Centros participantes:
« Unidad de Atencion Primaria de Atarfe. Distrito Sanitario Granada
» Unidad de Atencidon Primaria de Alfacar. Distrito Sanitario Granada

* N°pacientes: 20

* Investigador coordinador: Victor J. Costela Ruiz .
et . « ibsGRANADA

INSTITUTO DE INVESTIGACION BIOSANITARIA
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CIRCE-JA

JATRANSFER OF BEST PRACTICES IN PRIMARY CARE

“ L3 * * L3

& SIGNIN

HOME  PARTICIPANTS  STRUCTURE RESOURCES  BEST PRACTICES  NEW

FBEST pRAchoFbé PRIMARY CARE

transfer and i eﬂ selected best practloes (BPs) in

f/

CIRCE-JA

JATRANSFER OF BEST PRACTICES IN PRIMARY CARE

CIRCE-JA: Accion conjunta para la
transferencia de buenas practicas en
atencion primaria

Pl coordinado FPS

Participan 48 organizaciones de 14
paises de la Unién Europea.

Presupuesto total: 12.218.074 €



Q) PARTICIPACION EN IMPACT-COHORTE- Infraestructura de Medicina asociada a la
Ciencia y Tecnologia- IMPaCT

i B & % B

o @'
19 50 59 24 815

C i i Auto Nodos Impact Grupos Investigacio idades Asociadk Particil reclutados para estudio

Objetivo: El programa de Medicina Predictiva de IMPaCT impulsa una cohorte de 200.000 personas para estudiar y
mejorar la salud de la poblacion espafiola, en un estudio de gran magnitud que permitira conocer el papel de los habitos,
la susceptibilidad genética y el entorno en el origen de los principales problemas de salud que afectan a la poblacion
espanola.

Centros participantes: En este proyecto colaboran 21 instituciones espafiolas de todas las comunidades auténomas (2
andaluzas: ibs.GRANADA e IBIMA) y en él se prevé contar con 50 centros de salud (centros IMPaCT, de los cuales 7 son
andaluces) que contactaran y monitorizaran a las personas que participaran, con edades comprendidas entre los 16 y lo
79 afos, elegidos aleatoriamente.

Co-IP: Dra. M? José Sanchezy D. Jorge Caro.

https://cohorte-impact.es/cohorte-impact/cohorte-impact/



]
Investigacion clinica comercial en Atencion Primaria

— 0 Ensayos clinicos comerciales internacionales

europapress / esandalucia / es andalucia - cérdoba Publicado 01/02/2024 14:23

El Centro de Salud de Cabra (Cérdoba) participa
en un estudio internacional sobre el virus
respiratorio sincitial
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