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El documento de Diagnostico de Situacion tiene como objetivo identificar los
principales condicionantes externos e internos que modulan la actividad del IdiPAZ
y que permitan adecuar la definicion estratégica para los proximos ahos

: Acti H i A Fase 1: X AFef : - . R
El Dlagnostlco de Situacion se engloba en una Lanzamiento | £3€ 2: Andlisis de la situacion actual l ase 3: Reflexion estratégica para IDIPAZ Fase 4: Elaboracion del Plan de
del proyecto de IDIPAZ y elaboracién del PCC5 Accién 2015-19

primera fase de andlisis dentro del desarrollo
del proyecto.

o
Seguimiento y aseguramiento de la calidad

El Diagnostico de Situacion comprende tanto un analisis de los elementos clave dentro del contexto actual de la [+D+i, como
el andlisis de la actividad y posicionamiento del propio Instituto,y que en conjunto influyen en la definicion de la estrategia.

Diagnostico de Situacion

Ny ) 4

Analisis del contexto de la I1+D+i: Analisis Interno del IdiPAZ:
. . N I Tiene por objetivo identificar la actividad investigadora desarrollada
Describe los elementos clave del entorno de la investigacion sanitaria, ) o ) T
por el IdiPAZ y su posicionamiento actual, centrando en los siguientes

centrado en los siguientes ambitos: L
ambitos:

= Andlisis de las principales estructuras de financiacion en el ambito
europeo, nacional y regional.

= Actividad financiera.

. . . s = Actividad cientifica.
= Papel de las nuevas tecnologias y la innovacion en el desarrollo de

la investigacion traslacional. = Actividad productiva.

= Actividad formativa.
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Para la correcta contextualizacion y alineacion del IdiPAZ en el escenario actual de
la 1+D+i se han definido los siguientes objetivos

ANALISIS DEL ENTORNO: Objetivos

® Analisis de los principales programas de financiacion de la I+D+i a nivel europeo, estataly en la
Comunidad de Madrid:

e Horizonte 2020; Fondos FEDER.

¢ Plan Estatal de Investigacion Cientifica y Técnica y de Innovacion 2013-2016; Accion estratégica en
Salud; Compra Publica Innovadora.

e Estrategia Regional de Investigacion e Innovacion de la CM 2014-2020.

® Anailisis de la inversion en I+D del sector privado. enfocado en la industria farmacéutica

® Analisis de las tendencias en investigacion biomédica traslacional orientada al papel de las nuevas
tecnologias y la innovacion abierta:
¢ Desarrollo de nuevos farmacos y aproximaciones terapéuticas eficaces.
® Conexion entre la investigacion basica y aplicada a través de un modelo eficiente en red.

®* Apoyo en soluciones tecnolégicas innovadoras: creacion de registros de datos de pacientes y gestion
de grandes volumenes de datos.
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El analisis de la situacion actual de IdiPAZ comprende tanto informacion global del
Instituto como una comparativa de sus areas de investigacion para el periodo 2010-
2013

El analisis interno del IdiPAZ permite detectar la capacidad de captacion de recursos del centro, asi como su repercusion
en la actividad investigadora desarrollada y la obtencion de resultados cientificos.

El analisis aporta una imagen objetiva de la evolucion del IIS en los Ultimos anos a nivel de su organizacion y recursos,
capacidades y resultados cientificos.

ANALISIS INTERNO: parametros de estudio

Organizacion y

Capacidades Resultados 4
recursos

* Capital organizativo y unidades de * Proyectos desarrollados * Publicaciones
gestion « EECC desarrollados * Tesis doctorales
* Capital Humano * Participacion en redes de investigacion * Estancias en centros extranjeros

* Espacios y grandes infraestructuras o Alianzas * Investigadores o grupos de investigacion

* Capital financiero » Comunicacion y difusion invitados
* Explotacion de resultados.

¢ Interrelacion con otras estructuras « Formacién

* Patentes, softwares registrados y en
explotacion,

Informacién contenida en
el analisis

* Prestacion de servicios facturables.
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La metodologia empleada para el analisis interno se ha basado en los datos
proporcionados por el IdiPAZ asi como la realizacion de entrevistas a personal

clave del Instituto y su entorno

Analisis de los datos proporcionados por el IdiPAZ:

Recursos humanos, infraestructuras, proyectos de investigacion, capital financiero, lineas de investigacion, actividades formativas, participacion en redes,

publicaciones, actividades en innovacion y transferencia de conocimiento...

Entrevistas y envio de cuestionarios a personal clave dentro del Instituto y colaboradores externos

Nombre Ocupacion

Eduardo Lépez Collazo

Direccion cientifica y coordinador Area 3

Ana Coloma

Directora FIBHULP

Exuperio Diez Tejedor

Coordinador Area |

José Luis Lopez-Sendon Hentschel

Coordinador Area 2

Francisco Garcia Rio

Coordinador Area 4

Jaime Feliu Battle

Coordinador Area 5

Leopoldo Martinez Martinez

Coordinador Area 6

Francisco Arnalich

Coordinador Comision de Investigacion

José Ramon Arribas Lopez

Responsable grupo 16 SIDA y Enfermedades Infecciosas

Maria Inmaculada Ibafez de Caceres

Responsable grupo 33. Terapias Experimentales y Biomarcadores en Cancer

Javier de Castro Carpeho

Coordinador Nodo innovacion

Gema Vallés Pérez

Coordinadora Laboratorios comunes y responsable del laboratorio de cultivos celulares

Maria Paz de Miguel Gonzilez

Coordinadora Biobanco

JesuUs Frias Iniesta

Coordinador UICEC

Pablo Daniel Lapunzina Badia

Coordinador INGEMM
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R
La investigacion biomédica desarrollada en el IdiPAZ se enmarca en un contexto
organizativo y financiero guiado por directrices particulares a nivel europeo,
estatal y regional

® A continuacion se incluye un breve analisis de los principales programas de financiacion publica de la [+D+i existentes a nivel europeo,
estatal y en la Comunidad de Madrid. Igualmente se describe el estado actual de la financiacion en |1+D procedente del la industria

farmacéutica, maximo representante de la inversion en |+D del sector privado.

Financiacion Publica |

*Horizonte 2020
Europeo

I
I

Financiacion Privada I |
| *Fondos FEDER
I

I *Plan Estatal de
Investigacion Cientifica y

Técnica y de Innovacién

I
I
I
I
I
I
2013-2016 |
I
I
I
I
I
I
I

*Accion estratégica en
Salud

*Compra Publica
Innovadora

*Estrategia Regional de
Investigacion e
Innovaciéon de la CM
2014-2020.

Regional
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.
H2020 es el principal programa de financiacion europeo de proyectos de
investigacion e innovacion de diversas areas tematicas, contando con casi 80.000M<€
para el periodo 2014-2020

H2020 es el instrumento de financiacion europeo que aglutina en un solo programa .
las actuaciones del 7° Programa Marco (7PM), el Programa marco para la innovacion y W,
la competitividad (CIP) y el Instituto Europeo de Innovacion y Tecnologia (EIT).

Financiacion Publica

- Europeo
MAS INNOVACION SIMPLIFICACION
Principales ventajas de v' Mas énfasis en el impacto v" Reglas de financiacion comunes
H2020 v' Mejor acceso de financiacion para la industria  v' Programas bienales con tematicas mas amplias
v' Se integran la investigacién y la innovacion v Menos controles y auditorias.
Definicion de TRES prioridades Excelencia cientifica

Generar conocimiento de frontera
Desarrollo, atraccion y retencion de talento

Acceso a las mejores infraestructuras

Liderazgo industrial

Creacion de desarrollo y empleo a través de PYMEs mas innovadoras
Inversion estratégica en tecnologias clave.

Atraccion de fondos procedentes de capital privado en fases mas

Excellent Industrial Societal
avanzadas de desarrollo

science leadership challenges
Retos de la sociedad

Reflejo de las prioridades politicas y los retos de H2020 con el fin de
promocionar la innovacion en aquellos sectores que mas interesan a
los ciudadanos.
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La estructura de las convocatorias financiadas por H2020 se basan en los tres ejes
prioritarios con oportunidades de acceso del sector Salud en cada una de ellas

Excelencia Cientifica:

* European Research Council: incluye tres tipos de becas (Starting, Consolidator, Advance).

Areas de - - - w I w
* Acciones Marie Curie: atraccion de talento y establecimiento de redes de colaboracion. _/
mayor
interés para Liderazgo Industrial:
el sector de ; . . R . Financiacién Puablica
la Salud * Las areas de Biotecnologia, nanotecnologia y materiales avanzados. - Europeo

Retos de la Sociedad:

* Programa de Salud, cambio demogrifico y bienestar. Area especifica de Salud.

Excellent Science Industrial Leadership Societal Challenges .. L. . .
(24.4B¢) (17B€) (29.7B€) Principales caracteristicas de las convocatorias de Horizonte 2020 :

European Research LEIT = Leadershipin ‘ Health
Al enablingand industrial (7.5B €)

N (12.1B€) tefhlg‘:log'es Food
- (3.9B €
lano, New materials
Future and Emerging 3 ooy Energy
Technologies * Space (6B €)
(2.7B€) (13.5B€)

Tasa de financiacion de las actividades alrededor del 20%

La duracion de los proyectos es de unos 3 anos.

El presupuesto generalmente es mayor de 2 M€ salvo excepciones.
Transport

e - [S3iBEE) Comienzo de los trabajos en una media de plazo de 8 meses a partir del cierre de
Marie Sktodowska-Curie

fEte HEERE T SRATEE Climate las convocatorias.

N (6188 - (238%) (3B €
Inclusive Societies
(1.3B §)

Research Infrastructures Innowation in SMEs - . . . .,
{25B€) {0.6B€) Security Condiciones de financiacion:
(1.7B €)

Spreading Excellence [D.8B€) Financiacion en general dell100% de los costes directos para todo tipo de entidades

Financiacion del 70% en el caso de empresas trabajando en las fases de innovacion;
Science for Society (0.5B€)

Financiacion de costes indirectos, que se considera el 25% de los costes directos.

BT (2.7B€) Euratom (L.6B €)
IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 10



El area de Salud, cambio demografico y bienestar cuenta con un presupuesto de
7.500 M€ y aborda los siguientes retos

Nuevo enfoque en

Salud H2020

¢ Convocatorias mas abiertas, sin mencién de enfermedades. A propuesta de los consorcios la soluciony en
el impacto.

¢ Apartados en las tematicas orientados a Salud y nuevos medicamentos y aplicacion de las TICs en la Salud.

* Mayor enfoque a la clinica. Con financiacion de EECC y orientacion al mercado.

 La mayoria de tematicas con financiacion para mas de un proyecto.

Areas correspondientes a Salud, cambio demogrifico y bienestar

I.1. Comprender la salud, el bienestar y la enfermedad.

I.1.1. Comprender los factores determinantes de la salud, mejorar su promocion y la prevencion de las enfermedades.
I.1.2. Comprension de la enfermedad
I.1.3. Mejora de la vigilancia y la preparacion

1.2. Prevenir la enfermedad

|.2.1. Desarrollo de programas de prevencion y deteccion eficaces de las enfermedades
1.2.2. Mejora del diagnostico y del pronéstico
1.2.3. Desarrollo de mejores vacunas preventivas y terapéuticas

1.3. Tratamiento y gestién de las enfermedades.

1.3.1. Tratamiento de las enfermedades, con inclusion de la medicina regenerativa
1.3.2. Transferencia de conocimientos a la practica clinica y acciones de innovacion modulables

1.4. Envejecimiento activo y autogestion de la salud.

1.4.1. Envejecimiento activo, vida autébnoma y asistida
1.4.2. Sensibilizacion y capacitacion de la personas para la autogestion de la salud

1.5. Meétodos y datos.

1.5.1. Mejora de la informacion sanitaria y mejor utilizacién de datos sanitarios
1.5.2. Mejora de herramientas y métodos cientificos al servicio de la formulacion de politicas y las necesidades normativas
1.5.3. Uso de la medicina in silico para mejorar la prediccion y la gestion de enfermedades

1.6. Prestaciones de atencién sanitaria y asistencia integrada

1.6.1. Promocion de la asistencia integrada
1.6.2. Optimizacion de la eficiencia y la eficacia de la prestacion de asistencia sanitaria basada en los datos y la divulgacion de las mejores practicas,
y de tecnologias y planteamientos innovadores.

L
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H2020 mantiene ademas iniciativas creadas bajo el 7PM como son las Iniciativas

Tecnoloégicas Conjuntas (JTls) entre las que se encuentra IMI2, sobre
medicamentos innovadores

Iniciativas

T l6gi Son consorcios publico-privados a escala europea en areas relevantes para la [+D a Q
ecnologicas o . . . .-
Conjungtas nivel industrial. Se trata de instrumentos que potencian la colaboracién de la

(Tls) industria con el sistema publico de investigacion .

Financiacion Publica
- Europeo

Consorcio :

Consorcio publico-privado (PPP) creado en 2008 cuyo objetivo es el

0 : ; de acelerar el desarrollo de medicinas mas efectivas y seguras.

/ an‘.-’a.tWE‘ Esta formado por la UE y la Federacion de las Industrias y Asociaciones

\ l m l/ mﬁdeCIDES Farmacéuticas (EFPIA).
o~ |initiative

Presupuesto:
Presupuesto de 3.276 M€ en el periodo de H2020:

= 1.638 M€ procedente de Fondos Europeos H2020.

= 1.425 M€ procedente de Recursos propios de la Industria.
= 213 M€ procedente de otras industrias en ciencias de la salud.
Objetivos:
= Aumentar el indice de éxito en ensayos clinicos de medicamentos prioritarios.

= Acortar el tiempo necesario para estudios preliminares de la eficacia clinica en determinados
medicamentos.

= Hallar nuevos tratamientos de enfermedades para las que existen una gran necesidad no satisfecha y pocos
incentivos para el mercado.

= Perfeccionar biomarcadores diagndsticos y terapéuticos de enfermedades,

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 12




I
El Fondo Europeo de Desarrollo Regional (FEDER) es un importante recurso para
la financiacion de inversiones en Espafia, con una asignacion cercana a los 20.000M€
de los cuales el 32% se deberan asignar a proyectos de 1+D+iy TICS

Distribucion por Objetivo Tematico Asignacion M€ % —/

OT . Potenciar la investigacion, el desarrollo tecnologico y la innovacion (I1+D+i) 4330 22%

Financiacion Publica

OT2. Mejorar el uso y la calidad y acceso a las TICs 1.929 10% - Europeo

Elementos diferenciales

UNION EUROPEA
Fondo E d
» Presupuesto: Asciende a casi 20.000 M€ a gestionar por la AGE y las CCAA espanolas. Las partidas de D%Za?mﬁg?qpé’;’iofa[
[+D+i (+TIC) podrian superar los 1000M€/ano.

Una manera de hacer Europa

* GOBIERNO  MINISTERIO
DE ESPA DE ECONOMIA
Y COMPETITIVIDAD

» Tres tipos de regiones:

> “menos desarrolladas” (PIB <75% media UE), en la que solo se encuentra Extremadura, lo

que supone un importante volumen de recursos per capita;

» “en transicion” (PIB 75%-90% media UE), en la que se encuentran Andalucia, Canarias, Castilla-
La Mancha y Murcia;

» “mas desarrolladas” (PIB> 90% media UE), en la que se encuentran el resto de regiones.

» Prioridades: Alineadas con los objetivos de Europa 2020 sobre eficiencia energética, innovacién y
competitividad. Por primera vez, en sintonia con una Estrategia de Especializacién Inteligente

(“concentracion tematica”).

Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019
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Las tasas de cofinanciacion de FEDER varian entre las CCAA, aunque sin
correspondencia directa con la tipologia de region, desde el 85% hasta el 50%

Financiacion Publica

° 7 r e -E
Concentracion tematica uropeo

» Las regiones mas desarrolladas concentraran al menos 80% de los
recursos concentrados en 3 sectores:

» 1+D+i (oportunidad para Sanidad)

» Pequenas y medianas empresas
" Mas desarrollada

» [Economia Baja en Carbono (20% en este ultimo objetivo) M Transitoria
M Menos desarrollada

» Las regiones menos desarrolladas al menos 50% de los recursos
concentrados en los 3 sectores anteriores y al menos 10% en Economia
Baja en Carbono .

» Las regiones que proceden de Convergencia (GAL, CLM, AND, EXT),
al menos 60% de los recursos concentrados en los 3 sectores
anteriores. 80%

85% ‘ e

Jvg 2

Fuente: Direccion General de Fondos Comunitarios, Ministerio de
Hacienda y Administraciones Publicas, 2014

L
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EL FEDER de I+D esta cogestionado por la DG Innovacion de la Secretaria de
Estado de I+D+i del MINECO y por la Secretaria General de Sanidad del MSSSI

La Sanidad dentro del FEDER I+D plurirregional

> EI FEDER I+D Plurirregional (Objetivo Tematico de Crecimiento Inteligente) se centra en
tres programas sectoriales en coordinacion con los ministerios competentes en cada sector:
Sanidad (con mas del 60% de actividad); Seguridad (Interior) y Medioambiente, 40% restante.

* Programa FID Salud - Fomento de la Innovacion desde la Demanda en el sector

salud.

* Programa FID Medioambiente— Fomento de la Innovacion desde la Demanda en el sector

Medioambiente y Energia.

* Programa FID Seguridad — Fomento de la Innovacion desde la Demanda en el sector Seguridad.

» Caracteristicas de los proyectos:

* Volumen superior a 5SM€.

* Singulares a escala nacional.

* Tractores de tecnologia via CPI (al menos un 70% de inversion).

* Desarrollados simultaneamente en distintas CCAA (si es posible).

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019
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MINISTERIO
DE ECONOMIA
Y COMPETITIVIDAD

. ¥ MINISTERIO
‘X’h DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES
: E IGUALDAD
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___ D
El gasto de Espaia en Investigacion y Desarrollo asciende al 1,24% del PIB (13.052

millones de euros), frente a la media de la UE del 2,02%, segin datos de EuroStat

® Desde 2010 se ha producido una disminucidon del Gasto en I+D respecto al % del PIB, pasando del 1,35% al 1,24%. Mientras que la
media europea se ha incrementado un 2% (pasando del 1,93% al 2,02%).

Gasto en I+D (% PIB) por pais. 2002 - 2013 Presupuestos de la AGE para las partidas incluidas en la
PG46 (I+D+i) en millones de €

3,0 1 Al .
emania 6.500 - 6.393
6.000 - 5.932
2,5 1
5.500 -
/ - Francia
2,01 2,02 4
20 - 1,94 1,93 L97 EU (28 paises) 5000
' 1,85
4.500 . .
I
— Reino Unido 2012 2013 2014
15 1
Itali La Politica de gasto para el fomento de las actividades de investigacion
—— " ltalia o e i »
U cientifica, desarrollo tecnoldgico e innovacién en los Presupuestos
Espaia Generales de 2014 asciende a 6.146 M€, un 3,61% superior al ano
1,0 . . . . 1 anterior. No obstante esta mejora es poco significativa teniendo en
2008 2009 2010 2011 2012 2013 cuenta el presupuesto para 2012 que ascendia a 6.363 ME.

El 91,75% de la cantidad total, 5.639 M€, corresponden a
investigacion de cardcter civil.

Fuente: Informe Cosce
Fuente: Eustat
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El Plan Estatal de Investigacion Cientifica y Técnica y de Innovacion 2013-2016
define las actuaciones destinadas al fomento y coordinacion del proceso de 1+D+l...

... que comprende desde la generacion de las ideas hasta su incorporacion al mercado en forma de nuevos productos y/o
procesos.

El Plan Estatal presenta los siguientes objetivos especificos: ’

= Aumentar la calidad de la investigacion cientifica y técnica.

Financiacion Publica
- Estatal

* Fortalecer las capacidades y el liderazgo internacional de las instituciones.

* Facilitar el acceso a las infraestructuras cientificas y tecnoldgicas Impulsar el liderazgo empresarial en |+D+l y el
crecimiento de empresas de base tecnologica.

* Impulsar la internacionalizacion de las actividades de |+D+l.

[ Plan Estatal de Investigacién Cientifica y Técnica y de Innovacién 2013-2016 ]

El Plan Estatal se estructura en 4 Programas Estatales y Acciones Estratégicas: PROGRAMA DE ACTUACION ANUAL 2014

PLAN ESTATAL DE INVESTIGACION

» Programa Estatal de Promocion e Incorporacion del Talento y su Empleabilidad. CIENTIFICA Y TECNICA Y {ﬂ gl [
DE INNOVACION 2013-2016 A

AYUDAS PARA LA FINANCIACION DE LA 1+D+1 EN ESPANA

» Programa Estatal de Fomento de la Investigacion Cientifica y Técnica de Excelencia.
» Programa Estatal de Liderazgo Empresarial en |+D+l.
» Programa Estatal de 1+D+| Orientada a los Retos de la Sociedad.

» Acciones Estratégicas, donde se recoge la Accion Estratégica en Salud.

El desarrollo del Plan se realiza a través de los Programas de Actuacion Anuales.

Idl Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019



El objetivo principal de la Accién Estratégica en Salud 2013-1016 es “fomentar la
salud y el bienestar de la ciudadania, asi como desarrollar los aspectos preventivos,

diagnésticos, curativos, rehabilitadores y paliativos de la enfermedad™...

... reforzando e incrementando para ello la competitividad internacional de la |+D+i del Sistema nacional de Salud y de las

empresas relacionadas con el sector.

El organismo encargado de gestionar las actividades de la AES 2013-2016 corresponde al Instituto de Salud Carlos Ill.

La Accion Estratégica en Salud 2013-2016 se ejecuta a través una Unica convocatoria competitiva anual que engloba aquellas
actuaciones instrumentales de los distintos Programas Estatales.

Las actuaciones objeto de esta ayuda, que se desarrollan en sus correspondientes Programas de Actuacion anuales, incluyen para la
anualidad 2014 las siguientes convocatorias con un presupuesto de aproximadamente 96 millones de euros.

Programas y convocatorias de la Accion estratégica en Salud 2014
Programa Estatal de Promocién del Talento y su Empleabilidad
Contratos predoctorales de formacion en investigacion (PFIS)
Subprograma Estatal de Formacion Ayudas de Formacién en Gestién de la Investigacion en Salud (FGIN)
Contratos Rio Hortega

Contratos de gestion en investigacion en salud en los Institutos de
Investigacion Sanitaria acreditados

» Contratos Miguel Servet
Subprograma Estatal de Incorporacion de Recursos
Humanos de 1+D+l. Contratos Sara Borrell
Contratos Juan Rodés
Contratos para la intensificacion de la actividad investigadora en el SNS
Bolsas de ampliacion de estudios (BAE)
Programa Estatal de Fomento de la Investigacion Cientifica y Tecnoldogica de Excelencia

Proyectos integrados de excelencia en los IIS acreditados
Subprograma Estatal de Generacion de

o Proyectos de investigacion en salud
Conocimiento

Acciones complementarias

Idl o i 4 Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019
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Desde el MINECO se estan poniendo en marcha iniciativas orientadas a reforzar el

papel de las Administraciones publicas como impulsoras de la Innovacion
empresarial y entre las que se encuentra la Compra Publica Innovadora

.

Financiacion Publica
- Estatal

® La Compra Publica Innovadora (CPl) es una iniciativa orientada a potenciar el desarrollo de mercados innovadores a
través de procedimientos de contratacion y adjudicacién de la compra publica innovadora tanto en su modalidad de
Compra Publica de Tecnologia Innovadora (CPTI) como en la de Compra Publica Pre comercial (CPP).

®Mejorar los servicios publicos mediante la incorporacion de bienes o servicios innovadores

®Fomentar la innovacién empresarial, principalmente de las pequefias y medianas empresas

COMPRA PUBLICA

INNOVADORA ®Impulsar la internacionalizacion y comercializacién de la innovacién empleando el mercado publico

local como cliente de lanzamiento o referencia

Mecanismos de contratacién publica de CPI

INSTRUMENTO TIPO DE CONTRATACION VIA DE CONTRATACION FINALIDAD

e Contratos a adjudicar mediante

COMPRAPUBLICA . Compra publica de bienes y 2 o L . .
DE TECNOLOGIA servicios comerciales, listos para procedimientos ordlnarllos. _ . Adqmsmlon de bienes y servicios
INNOVADORA (CPTI restar servicio l.’lb|i(;0 » Contratos de Colaboracién Publico innovadores.
( ) P P ’ Privada.

* Investigacion de soluciones a

COMPRA PUBLICA . Compra Publica de Resultados de . s
e Contratos de servicios de I+D, no futuras demandas publicas,
PRECOMERCIAL I+D, en laque comprador y empresas . L ) L
. S sujeto al Régimen de la LCSP. promoviendo la capacitacion
(CPP) comparten los riesgos y beneficios. -
tecnoldgica de las empresas.

" Plan Estratégico de Investigacién 2015 — 2019
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La CM se posiciona como una de las comunidades mas innovadoras y de las que
mas inversion dedica a actividades de 1+D

INDICADORES DE I+D+i Comunidad de Madrid 2012
M Gastos internos totales en I+D (Miles de € corrientes) 3.433.677 25,6% \p
b= Gastos internos totales en I+D. Estructura porcentual. 25,6% - ~ @
H““""“""" de Madrid Gastos internos totales en I+D como porcentaje del PIB regional. 1,82% 1,40 .

Personal empleado en I+D 48.773 23,4% - Regional

Investigadores 29.402 23,2%

N° de patentes solicitadas en la OEPM 660 19,6%

Numero de empresas con actividades innovadoras 3.038 16,8%

Gastos en innovacion de las empresas innovadoras (Miles de euros) 4.470.315 33,3%

Participacion en el VIl PM de la UE (Millones de €) 694,7 30,2%

Capacidad Cientifica y Tecnolégica de la region

® La Comunidad de Madrid cuenta con una inversion del 1,82% de su PIB en gasto en I+D, Gasto en I+D respecto al PIB. 2012
Unicamente por detras de Pais Vasco y Navarra, mientras que la media espanola se
encuentra en el 1,3%. 2,2 1 Pais Vasco
® Madrid es la comunidad auténoma con mayor participacion en el gasto nacional de [+D con 2,0 1 Navarra
3.434 millones de euros, lo que representa el 25,6% del total nacional. 18- Madrid
® Madrid concentra el mayor porcentaje de personal de I+D (en equivalencia a jornada 16 _‘\
completa), de manera que las 48.773 personas dedicadas a estas actividades representan un Catalufia
23,2% del conjunto de regiones. 1,47
" Fuerte presencia de sedes nacionales de grandes multinacionales, tanto espanolas 121 Castilla y Ledn
como extranjeras, de empresas de servicios empresariales avanzados y de empresas de 1,0 — Andalucia
sectores estratégicos de alta tecnologia. 0.8
y T T 1
" Alta concentracion de Universidades, laboratorios, centros e instituciones de 2009 2010 2011 2012
investigacion nacionales, parques tecnologicos, clusters y complejos hospitalarios.
" Plan Estratégico de Investigacién 2015 — 2019 20




La politica cientifica de la CM se configura a través de la Estrategia Regional de
Investigacion e Innovacion para una Especializacion Inteligente (RIS3)

di

Desde 1990, se elabora un Plan Regional de Investigacion Cientifica e Innovacion Tecnoldgica con las previsiones y
actuaciones en materia de investigacion cientifica e innovacion tecnoldgica. Hasta 2012, estuvo vigente el Plan

Regional de I+D+i 2009-2012 (PRIDI 2009-2012).Y actualmente le corresponde a la RIS3.

Objetivos y Areas prioritarias:

* La RIS3 contempla entre sus objetivos aprovechar los recursos de conocimiento para

ponerlos al servicio del tejido productivo e innovacion empresarial.

» La Estrategia constituye ademas una via de acceso a los recursos FEDER dentro del

Programa Operativo Regional 2014-2020.

Areas prioritarias:

* Area Ciencia: Nanotecnologia, Materiales Avanzados, Tecnologias Industriales y del Espacio.

= Area Energia, Medio Ambiente y Transporte (incluida Aeronautica)

* AreaTecnologias de la Informacion y las Comunicaciones.

= Area Salud, Biotecnologia, Agua y Agroalimentacion.

N [ = Ingenieria biomédica, instrumentacién, TICs en biomedicina.

= Farmacologia, quimica médica y terapias avanzadas.

= Fisiopatologia, interactoma y comunicacion molecular y celular.

= [nvestigacion clinica y traslacional.

= Transferencia y modificacion genética.

= Desarrollo de nuevos métodos de deteccién, gendmicos, protedmicos,
metabolémicos y bioinformaticos

= Biotecnologia aplicada

= Gestion, calidad del agua, sistemas de produccion agricola

= Tecnologias avanzadas para la produccién de alimentos funcionales, mejora de la

\_ calidad y seguridad alimentaria

_/

Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019
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Financiacion Publica
- Regional

BB coranidad de macia

ESTRATEGIA REGIONAL DE INVESTIGACION E
INNOVACION PARA UNA ESPECIALIZACION
INTELIGENTE DE LA COMUNIDAD DE MADRID

(RIS3_CM)
CONSEJERIA DE ECONOMIA Y HACIENDA
DIRECCION GENERAL DE ECONOMIA, ESTADISTICA E INNOVACION TECNOLOGICA

CONSEJERIA DE EDUCACION, JUVENTUD Y DEPORTE

DIRECCION GENERAL DE UNIVERSIDADES E INVESTIGACION
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La industria farmacéutica es el sector con mayor volumen de gasto en I+D en
Espaia con 928 M€, representando el 20% de la inversion industrial en investigacion

® Segln datos publicados recientemente por Farmaindustria, el volumen de gasto en I+D realizado por la industria |
farmacéutica en Espana en 2013 fue de 928 millones de €, con una disminucién del 4,6% respecto a 2012. .
1

. " A pesar de la caida del 4,6%, la colaboraciéon con los centros piblicos ¥,  Financiacién Privada
Evolucién del gasto en 1+D.

1
1
. . . hospitales sigue creciendo. Es decir, el 41% del gasto en 1+D, unos 377, - Industria
Industria farmacéutica . . L, . . . 1
D i millones, se destind en 2013 a contratos de investigacion con hospitales,,
% — | universidades y centros publicos (I+D extramuros), mientras que en 2003 era,
| del 35%. :
1.034 T Tttt '
975 972 928 2003

[] Gasto I+D E ® Madrid y Catalufa concentran el 44% del gasto en |+D !
Extramuros ! extramuros (78,4 M€ y 87,3 M€ respectivamente). |
1

1
- Gasto I+D oo \/ -------------

1
Intramuros '

[] Gasto I+D
Extramuros

2010 2011 2012 2013

- Gasto |+D

Intramuros

>20%

9%

2,5%-6,5%
0,1%-1,5%

o . .
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La inversion en investigacion clinica ha mantenido un crecimiento continuado en
torno al 6% anual en los ultimos anos, con un gasto en 2013 de 457 millones de €

" La principal partida de gasto en I+D fue en 2013 para la investigacion
clinica con 457 M€, lo que supone el 49% del total de la inversion en

investigacion y desarrollo.

" A continuacién le sigue la investigacion basica, clave para el avance
cientifico y con una inversion de mas de 121 M€ (13,1% del total).

Desglose del gasto en I+D por fases de investigacion (2013)

Datos en miles de
euros

Farmacoeconomia, epidemiologia,
Investigacion basica Investigacion preclinica estudios post-autorizacion

121.132 55.078 114.748

Otros

45.422

Investigacion I\W\;-c;sf\g;:n:c:on Desarrollo
galénica '_‘ s tecnolégico
88.607 457.196 45.433
0% 20% 40% 60% 80% 100%

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 Fuente: Farmaindustria

Financiacion Privada
- Industria

® De la inversion realizada en 2013 en investigacion clinica,
mas de la mitad del gasto se destind a ensayos de fase Il

(53,7%).
Gasto en Investigacion clinica. Distribucion por fases

Fase |

15.7% 9,5%

Fase Il

21,2%

Fase lll

53,7%
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La investigacion traslacional debe hacer frente a los nuevos retos del entorno
sanitario orientados al desarrollo de medicamentos mas eficaces, apoyado en las
nuevas tecnologias y en un modelo eficiente de investigacion en red

Sistema Sostenibilidad del sistema sanitario y asignacion eficiente de recursos
sanitario Mayor demanda de evidencias en salud
L ~ - ~ - L L ~ -
Farmacosy .. Transparencia en Apoyo en
Futuro 1+D aproximaciones + infl::s:iex;:ir:’)n + la publicacion de soluciones
traslacional terapéuticas basica g licada datos de estudios tecnoldgicas
\__ eficaces Y/ yap clinicos ~ innovadoras

Tendencias

* Nuevos farmacos y aproximaciones terapéuticas
mas especificas orientadas a la medicina
personalizada.

* Regulacion de la publicacion responsable de
resultados de ensayos clinicos y registros de datos.

* Colaboracion integrada entre instituciones con
capacidades complementarias (industria, hospitales
y universidades) en el desarrollo de la investigacion
traslacional.

* Desarrollo tecnolégico de los SSII que soporte la
explotacion de grandes volimenes de datos clinicos
y genomicos.

* Desarrollo de la tecnologia genémica, orientada al conocimiento de
nuevos marcadores moleculares y tratamientos adaptados a perfiles
genomicos.

e Creacién de herramientas para la publicacion responsable de datos
correspondientes a EECC (EFPIA).

* Regulacion del registro de EECC por el Parlamento Europeo, junto con
iniciativas para la creacion de redes internacionales de registros de
EECC.

* Creacion de consorcios europeos entre centros de excelencia entre los
que compartir datos de investigacion basica y clinica.

* Creacion de registros de datos de pacientes que proporcionan un mayor
conocimiento de los resultados en salud en base a la practica real.

* Uso de nuevas tecnologias de “Big Data” capaces de gestionar grandes
volumenes de datos: manejo, almacenamiento y consulta.

L
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La Medicina Genémica Personalizada supone una oportunidad para el desarrollo
de estrategias de prevencion, diagnostico y tratamiento adaptadas al perfil
genético y molecular de cada paciente y cada enfermedad concreta

El uso de tecnologias de alto rendimiento, como la secuenciacion masiva de genomas supone un cambio en el futuro dela ggp. . .
clinica por su aplicacion en el descubrimiento de genes de enfermedades o de desarrollar tratamientos adaptados por

Farmacos y aproximaciones

perﬁles genémicos. terapéuticas eficaces
Medicamentos mas potentes y especificos Susceptibilidad a padecer enfermedades
Correlacion datos genémicos/historias clinicas/relaciones familiares Prediccion de respuesta de grupos de pacientes
Desarrollo de biomarcadores moleculares de apoyo al diagnéstico y Generacion de registros de pacientes y evaluacion de resultados en
tratamiento salud
8 Proyecto Genoma Humano
1
9 Qe S o Iformation Archve Factores impulsores y que han hecho posible el desarrollo de esta
£ nueva estrategia
:‘; Estudios de identificacion de variantes genéticas ( \
[ *si . o e . rge
g | | (SNP:single nucleotyde polymorphysms) = Avances importantes en el conocimiento cientifico de las bases
& — genéticas y moleculares de las enfermedades complejas.
e = Mejora, simplificacion y abaratamiento de tecnologias clave
o piti como los microarrays y la secuenciacion ultrarrapida, lo cual
o
S . o
& Proyectos de caracterizacion més especifica acelerando considerablemente el descubrimiento de nuevos
bl . . . o e e
5 del genoma Humano biomarcadores, dianas moleculares y terapias dirigidas.
S (1.000 Genomes, ENCODE, Cancer Genome
“ Atlas, International Cancer Genome Consortium). . L, .
§ : »Cambio en el modelo de desarrollo farmacéutico y de negocio
The Cancer Genome Atlas , ..
S ' hacia el desarrollo de farmacos dirigidos a subgrupos concretos
< International .
v & e \_ de pacientes. )
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Existe una demanda cada vez mas creciente que aboga por una mayor
transparencia en la publicacion de resultados de estudios clinicos en beneficio de

los pacientes y la comunidad cientifica

Transparencia datos
estudios clinicos

Avances en el Marco Regulador Europeo

* Desde el Parlamento Europeo se ha aprobado recientemente un anteproyecto de ley para la
regulacion del registro de los resultados de ensayos clinicos realizados en los paises de Europa
en bases de datos acceso publico. La medida tiene como objetivos:

o * * Establecer una mayor transparencia en la publicacion de datos de ensayos

* *
£ 3 clinicos. Mant.ene.r'el estatus en Europa como
* 4k localizacién atractiva para |a
European * Fomentar la colaboracion en la realizacién de ensayos clinicos entre paises, realizacion de ensayos clinicos en

Commission asi como facilitar el intercambio de informacién con investigadores. un mercado global cada vez mas
competitivo y en un entorno cada

vez mas exigente.

* Unificar la regulacion de los ensayos clinicos a través de Europa.

* Compartir la informacion con pacientes participantes en los ensayos clinicos.

Iniciativas en el acceso a datos de ensayos clinicos

N . — >
efpla PERMA CIIDQtIaEeaqLI,eS;t[ggg TransCelerate

BIOPHARMA INC.

European Federation of Pharmaceutical RESEARCH © PROGRESE « HORE
Industries and Associations

Desde estas dos Federaciones se han puesto
en marcha portales web que contienen datos
de EECC como iniciativas de impulso
responsable de la transparencia en la
publicacion de datos de ensayos clinicos

Portal web patrocinado por 10 grandes
laboratorios farmacéuticos que permite
hacer solicitudes a investigadores sobre
datos anonimizados de pacientes vy
documentacion de estudios clinicos.

Organizacion sin animo de lucro, con la
contribucion de Sanofi, GSK y Roche, que
crea estandares para recoger e informar
sobre datos de ensayos clinicos.

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019
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_____ L
La colaboracion integrada entre instituciones y grupos con capacidades
complementarias a través de lo que se conoce como innovacion abierta
supone un paradigma en el modelo de investigacion en red

-
" Creacion de colaboraciones y alianzas estratégicas activas en las que los hospitales, universidades y centros de L
Conexién |nvest|gaC|on
investigacion aporten su conocimiento mas basico y clinico, junto con las capacidades de la industria farmacéutica o basica y aplicada

empresas tecnologicas en otras etapas de investigacion o de desarrollo tecnoldgico.

Hospitales

Necesidad de descubrir
oportunidades, obtener nuevos
conocimientos o recursos, Empresas
desarrollar y asimilar nuevas tecnologicas Colaboracién
tecnologias, comercializar nuevos en etapas de
productos o conocer los ultimos investigacion
avances tecnologicos o de mercado

Modelos de innovacién
colaborativos y de innovacion
abierta basada en combinar el
conocimiento aportado por todos los
agentes para generar innovaciéon y
llevarla al mercado.

Universidades

Industria Centros

farmacéutica investigacion
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_ L
Un ejemplo de modelo de investigacion en red es la creacion de consorcios
entre centros de investigacion que comparten los datos de investigacion y
experiencia para avanzar en el conocimiento de una patologia concreta

-G -

Conexion investigacion
basica y aplicada

Consorcio “Cancer Core Europe”
ObietiVOS: integracion de los programas

'/ 0’ GUSTAVE/ o : B oncoldgicos de centros oncolégicos de excelencia
VALL D’HEBRON . .
ﬁ’ Intitute of Oncology ROUSSY~ cambridge '8 ~ para trabajar de forma colectiva en el proceso
aesewess /N cancer centre Cancer Core _ _ _ )
urope continuo del tratamiento y la investigacion
- Karolinska NHHERLANBSD dk‘fl oncolégicos a través de la concentracion y el
= HNCEI RESEARCH CENTER
7 Institutet NSTIUTE pra intercambio de experiencias, de los resultados de

investigacion y los datos de pacientes.

I”

Creacion de la plataforma ‘“e-hospita

» Plataforma traslacional que integra en una herramienta virtual comun las bases de datos
de cada uno de los centros integrantes con todos los archivos de los pacientes:

 Laboratorios clinicos para la determinacion del perfil molecular, compatibles entre si.
 Desarrollo de una sélida base de biologia computacional
» Estandarizacion de pruebas de diagnostico por la imagen moleculares y funcionales

« Unificacién de determinados procesos para la obtencion, almacenamiento y procesado
de biopsias de tejidos y liquidos

» Criterios unificados de recogida y almacenamiento de datos que permitan obtener
series de datos completamente longitudinales.
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Los registros de datos de pacientes suponen una aproximacion innovadora
orientada a la mejora de la evidencia del valor terapéutico de los medicamentos

® Medir resultados en Salud a través de los registros se plantea actualmente fundamental para mejorar

la practica asistencial y optimizar la investigacion clinica en areas como la Oncologia. El -
desarrollo de este sistema implica la colaboracion entre autoridades sanitarias, facultativos,

investigadores, sociedades cientificas y companias farmacéuticas.

La unificacion de datos clinicos con datos
gendmicos y protedmicos abrira un campo
de investigacion que permitira desarrollar

diagnosticos y terapias personalizadas,
basados en una mejora de la evidencia del
valor terapéutico.

Medicina Ensayos
personalizada Clinicos

W ¥

Biomarcadores

Diagnostico b
Investigacion

traslacional

g ¥ 9

. J

(" registro generado de datos clinicos y N
gendmicos permite generar nuevas
herramientas para la evaluacion de

resultados en salud (RWE* y RWD¥*) que
impactara en el desarrollo de estudios
clinicos mas dirigidos o la generacion de

Registros de
pacientes

\ mayor evidencia en seguridad y eficacia. )

Evaluacién de
medicamentos y
procesos
asistenciales

Explotacion de
registros de
pacientes

Investigacién en

resultados en

La evaluacién de medicamentos se sistematizara e incorporara sistemas de seguimiento
continuado incorporando registros de pacientes

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019
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Los registros de pacientes proporcionan informacion util en la evaluacion de
resultados de salud en la practica clinica y actualmente son herramientas clave en
la toma decisiones por parte de las administraciones sanitarias

c
Registros de datos \ |Proporcionan un mayor conocimiento de los resultados en salud en base a la
Apoyo en soluciones

practica real. T
tecnoldgicas innovadoras

| pacientes

® Informacion sobre resultados de las terapias.

= Riesgos y reacciones adversas a tratamientos.

= Duracion y dosis del tratamiento.

= Cambios en los modelos de tratamiento y practica clinica.

= Datos epidemiologicos: incidencia, supervivencia, carga de enfermedad, etc
= Andlisis de recursos y costes en casos reales.

= Estudios de eficacia/seguridad en subpoblaciones no analizadas en ensayos previos.

Ventajas potenciales

= Analisis de adherencia, preferencias de tratamiento, percepcion del paciente (Patient Reported
Outcomes)

Aplicaciones en las CCAA
= Planificacion sanitaria futura (incluyendo una estimacion del gasto farmacéutico).

= Conocimiento de resultados en salud: deprescripcién e incluso desfinanciacion.
® Indicadores de calidad asistencial, adherencia de pacientes.
= Conocimiento del valor afiadido de los tratamientos.

= Desarrollo de politicas de eficiencia, de investigacion de estudios de efectividad y politicas
de estratificacion de pacientes.

31
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La capacidad de gestionar grandes voliumenes de datos, a través de los ‘“Big Data”’,
supone un cambio de paradigma tecnolégico que permite dar respuesta a
necesidades recurrentes de los sistemas de informacion sanitarios

Capacidades de las tecnologias de “Big Data” Apoyo en soluciones

tecnoldgicas innovadoras

* Yolumen de datos: Gestion de cantidades de datos
superiores a la capacidad de proceso de un Unico Capacidades actuales y futuras
ordenador.

Las apuestas de futuro en los sistemas de registro informatizado de datos
clinicos se orientan hacia la mejora en la capacidad de obtener conocimiento util.

Vias de desarrollo me———

* Velocidad de proceso: Capacidad de procesamiento
de grandes volumenes en un tiempo que permita su
aporte de valor.

* Variedad de las fuentes: manejo de mdltiples
formatos, origenes y naturaleza de los datos.

O,

Técnicas de blsqueda de

conocimiento util sobre
SISTEMAS informacion no estructurada SISTEMAS

ACTUALES FUTUROS

Retos de los sistemas de informacion sanitarios que

: Ad i de si Alto valor de la
ecuacion de sistemas informacion clinica y

actuales a sistemas mas CapaCidad de

ESIUE IR integracién con otros
datos

pueden cubrirse en un entorno de Big Data

Escasa
estructuracion del
dato clinico

* Investigacion: Capacidad de pasar de cohortes
escogidas a la generacion de evidencia clinica en tiempo
real sobre el total de la poblacion atendida. Integracion
de datos gendémicos en los sistemas sanitarios

La apuesta por técnicas de busqueda de informacion no estructurada puede alargar

la vida de los sistemas actuales aportando el valor esperado sin necesidad de
grandes inversiones sustitutivas.

* Informacion de gestion: Evaluacion de los resultados

* Capacidad predictiva: Apoyo a la toma de decisiones Requiere un mayor nivel de inversion para la mejora de los sistemas de informacién
basada en la experiencia acumulada actuales y en algunos casos la sustitucién por otros sistemas.

L
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A ello se suma la creciente demanda en relacion a la obtencion de datos
asistenciales, lo cual abre un abanico de nuevas oportunidades de desarrollo
orientados al registro y explotacion de datos clinicos

Apoyo en soluciones

" Existe una demanda por parte de distintos agentes (agentes planificadores y gestores de la administracion,
laboratorios farmacéuticos, aseguradoras sanitarias, empresas de tecnologia,...) en el registro y explotacion de tecnoldgicas innovadoras
datos clinicos cuyos fines se centran principalmente en el ambito de la gestion e investigacion (informes de calidad,
informes epidemioldgicos, infformes de respuesta a tratamientos y resultados en salud, informes de interpretacion de

datos genomicos, etc.).

f, Y ' ®Pplanificadores: reclaman herramientas de
. | Planificadores Gestores Investigadores Ciudadanos |! andlisis avanzado que permitan simular escenarios

: Autoridades Administracion e I Industria / Organizaciones || y situaciones futuras.

I sanitarias y Instituciones sociedades ciudadanas, asoc. : "Gestores: reclaman herramientas e informacion

: politicas hospitalarias cientificas de pacientes,... |! que permitan comparar de forma objetiva

\ , resultados para la toma de decisiones con las

mayores garantias.

"Ciudadano: reclama la mayor transparencia y
accesibilidad alainformacion.

"Investigadores / industria: Sus requerimientos
van especialmente dirigidos a disponer de acceso a
. datos originales de alta calidad.

"Informes: informacién estandarizada
definida para cada usuarioy necesidades.

"Datos: informacion, tratada o sin tratar,
para uso temporal o indefinido de
usuarios.

"Herramientas: servicios online y/o
cloud adaptados a necesidades.

"KPO (Knowledge Process
Qutsorcing): servicios de andlisis de
datos alacarta y de alto valor afiadido
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Conclusiones

Principales conclusiones del Analisis del contexto de la I+D+i:

di

La situacion actual de crisis econdmica y financiera ha supuesto una disminucion importante en las partidas presupuestarias
destinadas a la [+D+i por parte de las entidades financiadoras a nivel estatal. En este sentido, el gasto previsto en [+D,
correspondiente a investigacion de caracter civil, fue recortado en los presupuestos de los ultimos anos a nivel estatal, con impacto
en los Programas de Actuacion Anuales del MINECO y concretamente en las convocatorias de la Accion Estratégica en Salud
gestionadas por el ISCIII.

No obstante, el esfuerzo inversor realizado en los Gltimos ahos en materia de |+D+i a nivel nacional e internacional ha supuesto un
aumento de las capacidades disponibles en el Sistema, asi como el desarrollo de infraestructuras cientificas y tecnologicas avanzadas.

A nivel europeo el principal instrumento de financiacion de la investigacion es el Programa Horizonte 2020 con un periodo de
vigencia entre 2014-2020. H2020 mantiene la linea de fortalecimiento de recursos en el ambito de la salud y la investigacion
biomédica y presenta un marco presupuestario estimado de 80.000 Mn € destinado a investigacion. H2020 supone una oportunidad
para acceder a una financiacion estable a través de proyectos de colaboracion en red. A pesar de ello, las convocatorias de H2020
son muy competitivas y requieren un gran esfuerzo de tiempo y recursos en su presentacion.

Por otro lado, el Fondo Europeo de Desarrollo Regional (FEDER) constituye una importante fuente de recursos en el ambito de la
investigacion, ya que el 22% de la inversion esta destinada a potenciar la |+D+i.

En la Comunidad de Madrid, el marco regulador de las actividades de investigacion biosanitaria vienen determinadas principalmente
por la Estrategia Regional de Investigacion e Innovacién para una Especializacion Inteligente (RIS3), que ademas supone una via de
acceso al Programa Operativo del FEDER Regional. La estrategia regional esta coordinada por la Consejeria de Economia y Hacienda
(a través de la D.G. de Economia, Estadistica e Innovacion Tecnologica), la Consejeria de Educacion, Juventud y Deporte (a través de la
D.G. de Universidades e Investigacion) y la Consejeria de Sanidad (a través de la D.G. de Investigacion, Formacion e Infraestructuras
Sanitarias).
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Conclusiones

Principales conclusiones del Analisis del contexto de la I+D+i:

di

La CM es una de las comunidades que mas inversion dedica a actividades de |+D en relacion a su PIB. Ademas, la existencia de un
gran nimero de centros de investigacion y de Universidades en el area de biomedicina, del ISCIII, asi como de parques tecnolégicos y
empresas de sectores de alta tecnologia es una ventaja competitiva para los centros sanitarios de la Consejeria de Sanidad en cuanto
al desarrollo de la capacidad cientifica y tecnologica de la region.

Los sistemas sanitarios publicos afrontan el reto de su sostenibilidad y su capacidad de transformacién hacia un modelo

economicamente soportable. Este proceso pasa por la implantacion de una cultura basada en el conocimiento y la innovacion abierta.

En lo que respecta a la investigacidn clinica traslacional, los retos se orientan principalmente hacia la gestion de las enfermedades
basada en una medicina personalizada centrada en el tratamiento de perfiles de genéticos y en el desarrollo tecnologico de los
sistemas y herramientas que soportan toda esta informacion.
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El IdiPAZ fue creado en el ano 2009, por el Servicio Madrilefio de Salud, la
Universidad Autonoma de Madrid, el Hospital Universitario la Paz y su Fundacion
para la Investigacion Biomédica y acreditado en 2010

= El HULP es el nlcleo basico del Instituto y la FIBHULP el 6rgano encargado de llevar a cabo la gestion administrativa de
apoyo a la investigacion del Instituto, con capacidad para gestionar y generar recursos y realizar contrataciones.

[ ]
ENTIDADES QUE IdIPAZ
INTEGRAN EL

Instituto de Investigacion

IdiPAZ Hospital Universitario La Paz Antecedentes

Organizacion y recursos
- Capital organizativo y
unidades de gestion

* La estrecha colaboracion en aspectos docentes y de investigacion existente

HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ (HULP), HOSPITAL entre las entidades constituyentes del Instituto de Investigacion Sanitaria
DE CANTOBLANCO Y HOSPITAL CARLOS IIl, ambos IdiPAZ se remonta a la firma del “Concierto entre la Universidad
adscritos al HULP Auténoma de Madrid y el Instituto Nacional de la Salud” de fecha |1 de
abril de 1994.
Hospital Universitario La Paz
‘pM HusprtddeCanbtﬂﬁllnco
Seludhecd * Desde ese momento, se han configurado equipos multidisciplinares
[ comunidad de Madrid

pertenecientes a los centros y dispositivos senalados para abordar

) proyectos de investigacion conjuntos, aprovechar al maximo los recursos
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE MADRID (UAM) humanos y materiales destinados a la investigacién de los que disponen y

promover la captacion de fondos de investigacion.

DE MADRID

* El Instituto de Investigacion Sanitaria |diPAZ se concibe como un espacio

de investigacion biomédica multidisciplinar y traslacional orientado a la
] ) ) investigacion basica, clinica, epidemioldgica y en servicios de salud, con sede
FUNDACION PARA LA INVESTIGACION BIOMEDICA en el Hospital Universitario La Paz.

DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ (FIBHULP)

* En 2013, mediante la orden 017/2013, de 22 de noviembre, de la
‘rM Hospital Universitario La Paz Consejeria de Sanidad, el Hospital Carlos Il se adscribe organica y

Voery bt [ oviscciass s e funcionalmente al HULP, integrando por tanto toda la actividad
investigadora del hospital.

L
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Las principales caracteristicas del IdiPAZ quedan recogidas en el Convenio de
colaboracion para su creacion y en el que se describen los 6rganos de gobierno,
direccion, gestion y consultivos

i

= El Instituto de Investigacion Sanitaria IdiPAZ se organiza de la siguiente manera: o
[l Organos de gobierno: Consejo Rector y Comision Delegada. Organizacién y recursos
- Capital organizativo y

z . .z . . e unidades de gestion
Organo de direccion: Director Cientifico.

Organos de consulta: Comité Cientifico Externo, Comision de Investigacion del Instituto, Comision de Calidad y Comision de Formacién.
. Organo de gestién: La Fundacién para la Investigacion Biomédica del Hospital Universitario la Paz (FIBHULP), que est3 asistido por la Secretaria Técnica.

Otras estructuras del Instituto: Comité Etico de Bienestar Animal y Comité Etico de Investigacion Clinica, Areas de investigacién y plataformas.

Comité Etico de Consejo Rector
Bienestar Animal

Comité Etico de
Investigacion Clinica Comision Delegada

Director Cientifico

Area de Gestidn

Secretaria Técnica

Plataformas de apoyo

Areas de Biobanco Nodo de Innovacién
Investigacion Bioestadistica iy
Cirg. Experimental UICEC .
Documentalista Laboratorios
comunes
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La Fundacion para la Investigacion Biomédica del Hospital Universitario La Paz
(FIBHULP) es la estructura responsable de la gestion de la investigacion del IdiPAZ

= La Fundacion para la Investigacion Biomédica del Hospital Universitario La Paz (FIBHULP) gestiona desde el ano 2004 todos
los recursos en el ambito de la investigacion, el desarrollo y la innovacion. Desde la firma del convenio de colaboracién para la
creacion y desarrollo del IdiPAZ en 2009, la FIBHULP se establece ademas como la estructura encargada de la gestion del Organizacion y recursos

Instituto.

Organos que conforman la FIBHULP

PATRONATO

Comision Delegada

Consejo Comisiéon
Asesor Cientifica

Director

Unidad Técnica

La Unidad Técnica se encarga de proporcionar soporte
administrativo y técnico a los investigadores del |diPAZ
en relaciéon a su actividad investigadora: gestion de
proyectos, contrataciones, personal, gestion
econémica, asesoramiento metodologico y seguimiento de
los procesos del Instituto.

Idl . Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019

- Capital organizativo y
unidades de gestion

Personal de la Unidad técnica de la FIBHULP 2014:

Directora: Gestor de Proyectos Institucionales:
* Ana Coloma Zapatero * José Luis Narro Villanueva
Responsable de Recursos Humanos: Gestora de Contratacién:
* Ana Gloria Herrera Puerta e Sara Ferndndez Morata
Gestor de Proyectos Privados: Contabilidad:
* Francisco Gil Gadea * Laura Lopez Revuelta
Gestor de Ensayos Clinicos: * Monica Garcia Lépez
* Loreto Gordillo Medrano Labores de Atencién y Recepcion a
Gestor de Proyectos Publicos: Investigadores:
* Sara Moral Alamo e Silvia Arce Santamaria

Funciones de la Unidad técnica de la FIBHULP:

Difundir entre el personal investigador la convocatoria de becas y ayudas promovidas por cualesquiera
organismos nacionales, extranjeros o internacionales, facilitando a los investigadores el tramite y seguimiento
de las solicitudes.

Gestionar los recursos asignados a los proyectos de investigacién, facilitando y fomentando su utilizacién
compartida por los diferentes investigadores o grupos de trabajo.

Proporcionar a los investigadores el personal técnico o de apoyo que precise en sus tareas.

Facilitar la cooperacion entre los investigadores de la Fundacion y los de otros Centros tanto nacionales

como extranjeros.
Difundir los resultados de la investigacién, aprobados por el Patronato.
Proporcionar el soporte técnico y auxiliar a los investigadores en sus actividades.

Todas aquellas actividades dirigidas a mejorar la calidad y eficiencia de la actividad que realicen los
investigadores de la Fundacién.
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El IdiPAZ cuenta con las comisiones de Formacion y de Calidad como estructuras
encargadas de coordinar las actividades formativas y de gestion de la Calidad
propias del Instituto

Formacion y Docencia e
Organizacion y recursos
= El IdiPAZ contempla la implementacion de actividades formativas propias del Instituto adecuada a los objetivos - Capial organizativo y
uniqades egestlon

estratégicos y las necesidades de los profesionales.

= Cuenta con diferentes procedimientos operativos que regulan el proceso de deteccion e implementacion del Plan de

FormaCIon: PR-F-01 Elaboracion del Plan de Formacion
. . » Recopilacién ofertas FC HULP (Enfermeria, Medicina) y WAM (Posgrado)
= PR'F'O I . ElabOFaCIon del Plan de FOFmaCIon. + Asignacién de daves a las actividades formativas
L, . . » Andlisis de nuevas propuestas y definicion de la oferta formativa propia
= PR-F-0Ol: Deteccion de necesidades formativas del centro. 10PAZ. Valoracion de su Finandiacion y Acredtacion

» Generacion del documente Plan de Formacion IdiPAZ (integrada la oferta FC-
HULP + Postgrado-UAM + propia IdiPAZ

= PR-F-0l: Presentacion y aprobacion del Plan de Formacion ——re s
= Encuestas de deteccidn de necesidades a realizar en el 4° trimestre del afio
previo
H . . = Entrevist, Coordinaderes de Areas de Investigacion, Directores d
Miembros de la Coordinadora: Miembros: e it e e
Comision de Barbara Martinez de Miguel Ana Isabel de Cos Blanco cres LRevb FdalloelonE e e e costdel ettt o
(4 . Presentacion v aprobacidn del Plan de Formacion

formaCIon de IdIPAZ Gema Moreno Bueno « Direccion del Institute para ratificacion del documento por el Censejo Rector

= Comision de Formacion Continuada HULP v organismo correspondiente UAM
Calidad

= La Comision de Calidad es la estructura encargada de asegurar la calidad en el IdiPAZ en todos los procesos, asegurando asi el
mejor servicio y las mejores prestaciones investigadoras y docentes.

= El IdiPAZ cuenta con unos principios generales aprobados por la Direccion que sustentan la gestion de la calidad y que estan
establecidos en la declaracion de la Politica de Calidad del centro. Ademas cuenta con un Manual de Calidad Corporativa, un
Manual de Calidad de la Comisién de Calidad y un Mapa de Procesos como marco de referencia comun de trabajo sustentado
en mejora continua de los procesos con evaluaciones periodicas y revision de los objetivos.

Coordinador: Miembros:
Miembros de la José Jonay Ojeda Feo Blanca Fuentes Gimeno
Comision de Alberto Martin Vega
calidad de IdiPAZ Maria Luisa Diaz Martinez
Margarita Rodrigo Angulo
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El IdiPAZ se estructura en 6 areas tematicas de investigacion priorizadas, para
cada una de ellas se ha designado un coordinador de area

Organizacion y recursos
- Capital organizativo y

unidades de gestion

Dr. Exuperio Diez Dr. José Luis Lopez- Dr. Eduardo Lopez- Dr. Francisco Garcia Dr. Jaime Feliu Batlle Dr. Leopoldo
Tejedor Sendon Hentschel Collazo Rio Martinez Martinez
Area | Area?2 Area3 Area 4 Area’s Area 6

Cancery Cirugia,
Enfermedades Patologia de Genética Trasplante y
Neurociencias Cardiovascular Infecciosas e Grandes Molecular Tecnologias para
Inmunidad Sistemas Humana la Salud

L
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El IdiPAZ cuenta con un total de 48 grupos de investigacion, de los cuales el 90%
(43) son grupos Consolidados y unicamente el 10% (5) son grupos Emergentes

* La clasificacion de los grupos de investigacion del IdiPAZ en Consolidados y Emergentes se ha realizado en funcion de
unos criterios de actividad y produccion cientifica definidos, los cuales son tenidos en cuenta en el proceso de admision -

de nuevos grupos o en la reevaluacion de los grupos ya integrantes del Instituto. Organizacién y recursos
- Capital organizativo y
» Esta clasificacion concentra a casi la totalidad de los grupos en la categoria de Consolidados. El IdiPAZ carece unidades de gestion

de un posible nivel intermedio que permita destacar los grupos del Instituto mas senior en términos de excelencia
cientifica (atendiendo a criterios de actividad y produccion).

Criterios actuales de inclusion en la clasificacion de los grupos de investigacion

NUCLEO BASICO DE GRUPOS DE INVESTIGACION DEL IdiPAZ

GRUPOS CONSOLIDADOS

GRUPOS EMERGENTES

Los grupos emergentes tienen un periodo en el
que son tratados y tutelados como tales para
luego, si cumplen los requisitos, pasar a ser
grupos consolidados de IdiPAZ.

Conjunto de investigadores agrupados en torno a un director de grupo que colaboran en el estudio de una tematica
homogénea y que poseen, como minimo, las siguientes caracteristicas:

Haber realizado conjuntamente proyectos de investigacion financiados en convocatorias nacionales e
internacionales en los altimos 6 afos.

Poseer durante ese periodo de tiempo un registro de publicaciones conjuntas de calidad contrastada y
numero suficiente y/o desarrollo de patentes y/o contratos con el sector privado.

Conjunto de investigadores agrupados en torno a un director de grupo que colaboran en el estudio de una tematica
homogénea y que poseen, como minimo, las siguientes caracteristicas:

Haber realizado conjuntamente al menos un proyecto de investigacion financiado en convocatorias
regionales, nacionales o internacionales, publicas o privadas, en los Gltimos 3 afos.

Poseer durante ese periodo de tiempo un registro de publicaciones conjuntas (Fl global > 5 en altimos
tres afios) y/o contratos con el sector privado y/o actividades asistenciales y sanitarias en equipo.

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 "



Adicionalmente, el IdiPAZ integra la figura de Grupo Clinico Asociado con el fin de
reunir toda la investigacion llevada a cabo en el Hospital La Paz

* La figura de Clinico Asociado agrupa a aquellos investigadores del Hospital Universitario La Paz que sin formar parte L
de alguno de los grupos de investigacion del IdiPAZ son IPs responsables de alglin proyecto de investigacion publico o

Privado O ensayo clinico. - Capital organizativo y

unidades de gestion

Organizacion y recursos

* Tanto los proyectos de investigacion y personal perteneciente a esta categoria y que sean gestionados por la
FIBHULP, se computan como parte de la actividad desarrollada por el IdiPAZ.

Criterios actuales de inclusion en la clasificacion de los grupos de investigacion

Con el fin de aglutinar toda la investigacion llevada a cabo en el Hospital, se cred la figura de Clinico

CLiINICO ASOCIADO*

Asociado con las siguientes caracteristicas:

* Investigadores fuera del ntcleo de i q los i ioad lini f i de |
investigacién del IdiPAZ. No obstante se * Figura creada para acoger a aquellos investigadores clinicos que no forman parte ni de los grupos

integran en el computo de actividad del consolidados ni de los emergentes de IdiPAZ. Este tipo sera evaluado con menos periodicidad y con

Ins;iltuto (person;:l, proyectos, posterioridad se decidird si puede formar parte de alguno de los otros dos tipos de grupos.
publicaciones,...

43

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019



La relacion de grupos de investigacion que conforman la estructura cientifica del
IdiPAZ, con sus responsables, las areas a las que pertenecen y su clasificacion es la
siguiente (1/2)

Organizacion y recursos
- Capital organizativo y

mm NOMBRE DIRECTOR CLASIFICACION [IE St

| 2
I 3
| 4
I 5
| 6
I 7
1 30
2 8
2 9
2 10
2 Il
2 13
2 14
2 15
3 16
3 18
3 19
3 20
3 21
3 22

Psiquiatria y Salud Mental

Neurologia y Enfermedades Cerebrovasculares

Bases Neurologicas del Suefio y del Procesamiento Sensorial
Estrategias Neuroprotectoras en Enfermedades Neurodegenerativas

Proteostasis Celular y Enfermedades Conformacionales

Estructura, Neuroquimica Y Plasticidad de los Circuitos Neuronales de la Corteza Cerebral y el Talamo

Neuroinmunologia de la Respuesta Inflamatoria

Implicacion de los Sistemas Glicérgico y Glutamatérgico en Patologias del Sistema Nervioso Central

Investigacion en Cardiologia Clinica e Invasiva — ICCI-IdiPAZ

Epidemiologia Clinica y Prevencion de las Enfermedades Cardiometabolicas
Epidemiologia Cardiovascular y Nutricion

Unidad Metabdlico-Vascular

Hormonas Sexuales y Funcién Vascular

Coagulopatias y Alteraciones de la Hemostasia

Fisiologia y Farmacologia Vascular

SIDA y Enfermedades Infecciosas

Microbiologia Molecular

Inmuno-reumatologia

Respuesta Inmune Innata

Diagnostico y tratamiento de patologias asociadas a alteraciones del sistema del complemento

Fisiopatologia Linfocitaria en Inmunodeficiencias
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Dra. Beatriz Rodriguez Vega

Dr. Exuperio Diez Tejedor
Dra. Isabel de Andrés de la Calle
Dr. Antonio Cuadrado Pastor

Dr. José Gonzalez Castafio

Dr. Francisco Clasca Cabré

Dr. Francisco Arnalich Férnandez
Dr. Cecilio Giménez Martin

Dr. José Luis Lopez-Sendon Hentschel
Dr. Rafael Gabriel Sanchez

Dr. Fernando Rodriguez Artalejo
Dr. Juan Garcia Puig

Dra. Mercedes Ferrer Parra

Dr. Victor Jiménez Yuste

Dra. Mercedes Salaices Sanchez
Dr. José Ramoén Arribas Lopez
Dr. Jesus Mingorance Cruz

Dra. Maria Eugenia Miranda Carus
Dr. Eduardo M. Lépez Collazo
Dra. Margarita Lopez Trascasa

Dr. Eduardo Lopez Granados

Emergente

Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado

Consolidado
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La relacion de grupos de investigacion que conforman la estructura cientifica del
IdiPAZ, con sus responsables, las areas a las que pertenecen y su clasificacion es la
siguiente (2/2)

&N L1 LT L1 L1 L1 LT LT T 1 & & & & D D & & &b & b

N

24
25
26
27
28
44
47
48
49
17
29
3
32
33
34
35
36
37
45
38
39
40
42
43
12
46

Enfermedades Respiratorias

Regulacion de la Expresion Génica por Hipoxia

Nefrologia

Neonatologia

Envejecimiento y fragilidad de las personas mayores

Hepatologia Molecular

Diagnostico y Tratamiento de las Enfermedades Alérgicas
Oftalmologia

Ginecologia y Obstetricia

Urgencias y Emergencias

Disfuncién y Fallo Organico en la Agresion

Instituto de Genética Médica y Molecular — INGEMM

Genética molecular de las distroglicanopatias

Oncologia Traslacional

Terapias Experimentales y Biomarcadores en Cancer

Investigacion en Otoneurocirugia

Anatomia Patolégica. Cancer de Mama y Ginecolégico

Mecanismos de progresion tumoral

Modelos Animales y Celulares para la Deteccion y Caracterizacion de Células Madre Leucémicas
Investigacion y Diagnostico de Enfermedades Metabolicas Hereditarias
Cirugia de Malformaciones Congénitas

Cirugia Experimental

Fisiopatologia Osea y Biomateriales

Ingenieria Celular

Farmacologia Clinica

Investigacion en Nutricion y Alimentos Funcionales — NUTRINVEST

Investgacion de Cirugia OsteoArticular — GICOA
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Dr. Francisco Garcia Rio

Dr.
Dr.

Luis del Peso Ovalle

Rafael Selgas Gutiérrez

Dr. José Quero Jiménez

Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.

Angel Otero Puime

Luis Alvarez Garcia

Santiago Quirce Gancedo

Félix Armada Maresca

Ignacio Zapardiel Gutiérrez

Manuel Quintana Diaz

Abelardo Garcia de Lorenzo y Mateos

Pablo Lapunzina Badia

Dr. Jesis Cruces Pinto

Dr. Jaime Feliu Battle

Dra. Inmaculada Ibafez de Caceres

Dr.
Dr.

Luis Lassaletta Atienza

David Hardisson Hernaez

Dra. Amparo Cano Garcia

Dra. Carmela Calés Bourguet

Dra. Maria Belén Pérez Gonzilez

Dr. Leopoldo Martinez Martinez

Dr.

Juan José Vazquez Estévez

Dra. Nuria Vilaboa Diaz

Dra. Maria Paz de Miguel Gonzalez

Dr. Jesus Frias Iniesta

Dra. Carmen Gémez Candela

Dr.

Enrique Gomez Barrena

Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Emergente

Consolidado
Consolidado
Emergente

Emergente

Emergente

Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado
Consolidado

Consolidado

Organizacion y recursos
- Capital organizativo y
unidades de gestion
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Los 48 grupos de investigacion del IdiPAZ esta distribuidos entre las diferentes
areas de investigacion, siendo el area 4 la mas numerosa con |1 grupos

» Cada una de las areas de investigacion del IdiPAZ se estructura en base a unas lineas de estudio concretas y en funcién

[
de las cuales se integran los grupos de investigacion. Organizacién y recursos
- Capital organizativo y
Evolucion del nimero de grupos Distribucion actual de grupos en las unidades de gestion
distintas areas. 2014
49 49 49
\48
8 7
44 | 6
7
2010 2011 2012 2013 2014
Area | Area 2 Area 3 Area 4 Area 5 Area 6
Nota: En 2014 el nimero de grupos se reduce en uno, pasando
de 49 grupos a ser 48.

|:| Emergente - Consolidado
Se trata del grupo 41 de Terapia Celular y Genometastasis del

Dr. Damian Garcia Olmo perteneciente al 4rea 5. NOTA: Tras la ultima reunion del CEE, se decidid que pasaran a ser

consolidados los siguientes grupos:

. . * Grupo 18: Microbiologia Molecular. Area 3.
Distribucion actual de grupos por entidad
de procedencia

* Grupo |4: Coagulopatias y alteraciones de la hemostasia. Area 2
Universidad

Autonoma Madrid

* Los grupos de investigacion
pertenecen en su mayoria al
69% Hospital Universitario La Paz (69%)

(33)

Hospital
Universitario La Paz

L
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Respecto al personal investigador, el IdiPAZ cuenta actualmente con 1.034
profesionales, de los cuales 722 pertenecen a los grupos de investigacion de las
areas del IdiPAZ y 306 pertenecen al grupo de investigadores Clinico Asociado

* Desde su constitucion en 2009, se han producido en el IdiPAZ un total de 685 nuevas incorporaciones de
Organizacion y recursos

profesionales y 240 bajas. .
* Actualmente, la FIBHULP mantiene un total de 177 contratos entre personal investigador y personal de gestion.

= En los tres primeros anos de funcionamiento del IdiPAZ el » Las dreas con mayor dotacion de personal son la 4 y 5, que a su
crecimiento en personal fue del 31% con la incorporacion de vez son las dreas que mayor numero de grupos integran, || y 9
investigadores Clinicos Asociados, manteniendo posteriormente grupos respectivamente.
el numero de personal del Instituto en torno a 1.000.
Evolucion del numero de profesionales integrantes del IdiPAZ Distribucion actual de profesionales por area de investigacion
(grupos de investigacion y clinicos asociados del IdiPAZ
—H—
306
G 1009 s 1.oos | 1034
638
586 4 172 172
5
137
100
704 679 700 728
634
64
2009 2010 2011 2012 2013 2014 Areal Area2 Area3 Area4 Area5 Areab6  Clinico
Asociado

|:| Total Clinicos Asociados

- Profesionales de los Grupos de Investigacion
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El personal del IdiPAZ realiza su actividad investigadora principalmente en el
Hospital Universitario La Paz, con un 79% del total de investigadores

Distribucion de personal por centro de trabajo

Universidad
Autonoma de Madrid

Otras instituciones

Hospital
Universitario La Paz

e Un 3% de los profesionales pertenecen a otras instituciones:

Segtin la politica actual del IdiPAZ, pueden estar adscritos al Instituto profesionales de otras instituciones
que presenten una relacion cientifica contrastada con cientificos del IdiPAZ y que dichas instituciones no

sean susceptibles de poder crear otro IIS.

Area Unica Atencién Primaria

Hospital de Segovia

Centro de Salud R. Castroviejo

Hospital Hammer Smith

Centro Superior de Estudios Universitarios La Salle

Hospital Infanta Sofia

CIBERER

Hospital Nacional de Parapléjicos de Toledo

Direccion General de Atencién Primaria

Hospital San Jorge de Huesca

Escuela Universitaria de Fisioterapia de la Once

Hospital Severo Ochoa

Hospital de Cantoblanco

Hospital Virgen de la Salud

Hospital de Guadalajara

IdiPAZ

Hospital de Moéstoles

Universidad Rey Juan Carlos

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019

Organizacion y recursos
Distribucion del personal por categoria profesional - it Humano
Técnico de
laboratorio

Investigador

Doctor
32%

Investigador
predoctoral y
facultativos

El personal investigador del IdiPAZ se distribuye en las siguientes
categorias:

¢ Investigador Doctor.

* Investigador predoctoral. Esta categoria agrupa becarios predoctorales,
personal MIR, Facultativos Especialistas de Area.

* Técnico de laboratorio: grado superior, grado medio y personal auxiliar
de investigacion.
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La relacion entre grupos de investigacion basica y clinica en el IdiPAZ es bastante
homogénea, aunque existe un mayor numero de grupos de corte clinico con un

58% del total

* Las areas del IdiPAZ con mayor presencia de grupos de investigacion basica son el Area | de Neurociencias y el Area o
, .. Organlzacmnyrecursos
5 de Cancer y Genética Molecular Humana. - Capital Humano
» Existe cierta disparidad en el tamano de los grupos de investigacion de las diferentes areas, con grupos que oscilan
entre los 4 y los 64 miembros. Por otro lado los grupos con una actividad mas clinica cuentan con una media de 17
personas por grupo, mientras que los grupos basicos son menos numerosos en cuanto a personal, con una media de

|2 personas por grupo.

Distribucion de personal investigador entre los grupos de investigacion del IdiPAZ

64
45
29 —
26
21 22 21
8 19 19 19 X —
16 L7 17 16 16 16
13 14 14 14

— 10 o 9 10 % || 10 . W o 9 10 9

6 6 8§ & . 7 8 7 7 8 1

ik ] | imin
Grupo || 2 3 4 5 6 7 30//8 9 10 Il I3 14 I5//16 18 19 20 21 22|17 23 24 25 26 27 28 44 47 48 49/29 31 32 33 34 35 36 37 45|12 38 39 40 42 43 46

Area Area | Area 2 Area 3 Area 4 Area 5 Area 6

- Basicos. 20 grupos
- Clinicos. 28 grupos
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El IdiPAZ mantiene tres iniciativas orientadas a la incentivacion de la actividad
investigadora entre los profesionales

Iniciativas activas

Organizacion y recursos
- Capital Humano

= Convocatoria de Grupos emergentes.

= OBJETIVOS: apoyo a grupos emergentes o clinicos asociados y con una evaluacion favorable del Comité Cientifico
Externo del |diPAZ.

» DOTACION: Convocatoria de caracter anual con una dotacién de 6,000€ a dos grupos de investigacion.
= Convocatorias de intensificacion monogrupo.

= OBJETIVOS: incentivar el incremento de la dedicacion a la actividad de investigacion de facultativos que realizan
actividad asistencial, mediante la liberacion del 50% de la actividad asistencial durante una anualidad.

» DOTACION: aportacién de 27.623,55 € en concepto de pago de la totalidad de los costes de sustitucion del
facultativo intensificado.

= Premio de investigacion en cuidados de enfermeria.

= OBJETIVOS: Fomentar la incorporacion de profesionales noveles en la investigacion basica y aplicada en el ambito del
cuidado.

» DOTACION: Un primer premio de 2.000 € y un accésit de 1.000 €.

Iniciativas no activas

» Proyecto REX - residente excelente. Esta convocatoria estuvo activa hasta el afo 2010.

= OBJETIVOS: concesién de una beca para la formacion global (clinica e investigacidon) en centros sanitarios nacionales o
extranjeros de facultativos que han finalizado el periodo de residencia. Duracién de un ano.

= DOTACION: 2.975 euros brutos al mes, ademas de una bolsa adicional de gastos de 2.150 euros brutos.
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El IdiPAZ cuenta con servicios cientificos de apoyo a la investigacion, considerados
de uso compartido, puestos a disposicion de todos los profesionales del Instituto

= Las plataformas y servicios de apoyo del IdiPAZ son las siguientes: s

Organizacion y recursos
- Espacios e infraestructuras

Plataformas y servicios de apoyo a la investigacion

El IdiPAZ mantiene publicado en mmqubw

Plataformas Servicios de apoyo su pdgina web acceso a JA ™7
informacién de Cada una de Ias Biobanco Nodo de innovacién Idl 'JTAY /
. , . . Bioestadistica OTRI I am Y
Clrugla expe”mental Plataformas y servicios de apoyo a Cirugia experimental | UCICEC - .
Biobanco la investigacién en referencia a Documentalista Laboratorios comunes | ersit La P
Documentalista objetivos, composicion y cartera de

servicios. T
Bioestadistica k

Objetivos Composicion Documentacion Funcionamiento  Cartera de Servicios

Nodo de innovacion
OTRI

Animalario*
UICEC (Unidad de Investigacion

Clinica y Ensayos Clinicos)

Laboratorios comunes
“ Laboratorio de Biologia Molecular El servicio de laboratorios comunes cuenta
con un responsable para, entre otras
Laboratorio de Citometria de Flujo actividades, ~ supervisar la  actividad
realizada en cada una de ellas, promover
Laboratorio de Cultivos Celulares el uso Gptimo de los laboratorios o

asegurar la adecuada renovacion y

Laboratorio de Inmunohistoquimica actudlizacién del equipo.

Laboratorio de Radioisotopos

Laboratorio de Secuenciacion

*Nota: Previsto en los nuevos espacios de investigacion albergar un animalario y salas de cirugia experimental.

Descripcion mas detallada en el documento de “Servicios de Apoyo Comunes” de IdiPAZ, asi

IdiPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 como en la Memoria de actividad IdiPAZ 2013 y www.idipaz.es. 5]



El IdiPAZ mantiene entre sus proyectos institucionales la potenciacion y desarrollo
del Instituto de Genética Médica y Molecular - INGEMM, asi como la puesta en
marcha de un nuevo edificio de investigacion

Organizacion y recursos

* Proyectos institucionales del IdiPAZ: - Espacios e infraestructuras

= Potenciacion y apoyo al desarrollo del INGEMM -

Instituto de Genética Médica y Molecular. Desarrollo lineas de
investigacion en diagndstico precoz, mecanismos de la
enfermedad y nuevas estrategias terapéuticas para
enfermedades genéticas, trastornos del desarrollo y defectos
congénitos.

Puesta en marcha del nuevo edificio. Construccion en
dos fases de desarrollo, prevista su finalizacién en Diciembre
de 2015. En la primera fase se plantea la ubicacion de

laboratorios de investigacion, las plataformas de apoyo del
IdiPAZ, asi como el Animalario de nueva construccion. !

El nuevo edificio tendrd una
superficie  construida  de
3.450 metros cuadrados
distribuidos en siete plantas,
tres de ellas bajo rasante y
otras cuatro sobre rasante.

Planta s6tano -2: ubicacion del animalario

Planta sotano -1: almacén, aula y servicios cientifico técnicos (sala PCR, microscopia, radioisétopos).
Planta baja: Nodo de innovacion, servicio de bioestadistica, informatica, salas de reuniones y de descanso
Entreplanta: Biobanco, vestuarios

Planta primera: servicio inmunohistoquimica, cultivos celulares, almacenes y despachos

Plantas segunda, tercera y cuarta: despachos, salas de trabajo y poyatas de laboratorios.

L
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El animalario del IdiPAZ tendra espacios para estabular roedores, conejos y cerdos
para actividades de experimentacion

Organizacion y recursos
- Espacios e infraestructuras

o N\
I
G—BQD |
296 = * Animalario (nuevo edificio):
CUARENTENA
14.75m2
7 = 6 salas de estabulacion roedores.
MIPULS&ﬁIEﬁRgﬁ-\ND' |
i EsTaBULACION WoxT = | sala estabulacion conejos.
—H""‘ — .z
— - o roiied = | sala estabulacion cerdos.
SANITARIO {
& 78mz2
s\u = | sala estabulacion mixta.
ALMACEN
1.25m2
10.75m2 :
= [ Lt s = 2 salas de manipulacion.
' lll i
il 7 = Sala de cuarentena.
Ty Ii% S = Almacén.
| l ST \ ROEDORES 1
" RDE‘??SRMEE & 1M15m2 12 40m3
T I+ = Zona de lavado.
I 57 3] [
- ROEDORES S ROEDORES 2 " sa'la' de reSldUOS.
1 10m2 11.35mz

%lt:u
isTe
| ROEDORES 4 275m2 ROEDORES 3
| 1.55m2 1215m2

IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 53




Las plantas de investigacion se dividen en tres zonas: despachos, salas de trabajo
con ordenadores y poyatas de laboratorios

Organizacion y recursos
— - Espacios e infraestructuras

| Emy T = Plantas de investigacion (nuevo edificio):

, * Los laboratorios de investigacion se
| (N o O B | encuentran en las tres ultimas plantas
del nuevo edificio. Constan de una zona
de laboratorios con espacios abiertos
: donde se ubican las poyatas, asi como
[l , zonas de trabajo con ordenador y salas
de despachos para IPs.

LABCRATORID
177.05m2

= Las plantas de investigacion cuentan
con un pequeiio almacén, sala de
reuniones, camara fria y aseos.

DIST. X
1E50m2

SALA DE
TRAEAID
F0.45m2

Los investigadores contardn con espacios mds
amplios, mejor iluminados y mucho mas acordes
con las necesidades actuales de los grupos de
investigacion que conforman IdiPAZ.

La comunicacion en todas las plantas de ambos
edificios, la configuracién de pasillo central que
une los dos nucleos y las dos alas de laboratorios
favorecen la versatilidad y flexibilidad de la
actividad desarrollada en el Instituto.

DESPAGHO ¥ f—m——
T FIN DE OBRA

ARAVEATA ACT
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A continuacion se resume brevemente el contexto y estado de situacion de las
plataformas y servicios de apoyo del IdiPAZ

Situacion de las Plataformas comunes del IdiPAZ
[

AS PeCtOS Generales Organizacion y recursos

- Espacios e infraestructuras

Las plataformas del IdiPAZ actualmente prestan servicio de forma interna a los investigadores y la actividad de servicios
externos se realiza generalmente de forma puntual.

Se echa en falta un Plan de desarrollo general de las plataformas y servicios de apoyo orientado a estructurar un modelo de
funcionamiento interno y de servicios externos comun, donde esté definida la cartera de servicios ofertados, los potenciales
clientes, procedimientos de trabajo, plan de mantenimiento de equipos, desarrollo de cursos de formacién o un modelo de
difusion de sus actividades.

El INGEMM posee una dotacién de equipos de ultima tecnologia que lo convierten en un centro referente en secuenciacion
genomica. No obstante, existe un margen de mejora en el impulso de las relaciones entre los investigadores del IdiPAZ o
grupos de investigacion externos con el INGEMM de cara al aprovechamiento de sinergias y desarrollo de proyectos comunes.

En general, se detecta la necesidad de dotar a las plataformas y servicios de apoyo a la investigacion de mayores recursos,
fundamentalmente de personal, que permita atender las demandas de los investigadores de manera mas eficiente y de calidad.
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A continuacion se resume brevemente el contexto y estado de situacion de las
plataformas y servicios de apoyo del IdiPAZ

Situacion de las Plataformas comunes del IdiPAZ
[

BIObanCO Organizacion y recursos

- Espacios e infraestructuras

El Biobanco se posiciona como un Nodo potente en su coleccion de muestras tumorales. Ademas, con la incorporacion de la
coleccion del Hospital Carlos Ill, también es referencia en enfermedades transmisibles y en enfermedades raras.

Las capacidades del Biobanco para atender la demanda de servicios de los investigadores es limitada. La actividad del Biobanco
se limita casi exclusivamente a la cesion dentro del ambito nacional.

Igualmente, la inclusion de muestras en el Biobanco puede ser en algunos casos una labor compleja debido, por una parte, a la
coordinacion necesaria en los procesos relacionados con la obtencion, autorizacion y conservacion de muestras para uso en
investigacion, y por otra parte, por la falta de recursos del propio Biobanco que permita la recogida sistematica de las muestras
en quirofano.

Personal Servicios Funcionamiento

0 Coordinador Cientifico: O Asesoramiento Técnico y Cientifico ODispone de un listado de tarifas orientativas de

* Marta Mendiola Sabio ., . servicios prestados
O Gestion de Colecciones P
OTécnico Superior en Anatomia . ODispone de un listado de las muestras disponibles:

0 Cesidon de muestras

Patoloégica y Citologia: * Nodo central: [.577 muestras
* Elisabeth Moreno Lorenzo OProcedimientos técnicos: * Banco de Tumores: 8. 746 muestras
e Técnicas Histoldgicas * Nodo VIH: 2.021 muestras
* Técnicas Celulares * Nodo Hipersensibilidad: 2.029 muestras
* Obtencion de PMBCs * Nodo Hepatologia Molecular: 756 muestras
* Técnicas Moleculares * Nodo Dietética y Nutricion: 586 muestras

* Nodo Inmunologia: 192 muestras
* Nodo Ingenieria Celular: 46 muestras
* Nodo Oncologia Patoldgica: 4.375 muestras
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A continuacion se resume brevemente el contexto y estado de situacion de las
plataformas y servicios de apoyo del IdiPAZ

Situacion de las Plataformas comunes del IdiPAZ
[

U IC EC Organizacion y recursos

- Espacios e infraestructuras

A pesar de la alta actividad de EECC, los grupos de investigacion demandan un mayor apoyo, con una mayor dotacién de
recursos y espacios destinados a esta actividad.

Actualmente el apoyo que ofrece la UICEC es fundamental para aquellos grupos que desarrollan un menor nimero de EECC o
participan de forma puntual, aunque su apoyo es limitado como para atender las demandas de todos investigadores. Asi, los
grupos de investigacion con mayor actividad en EECC del IdiPAZ, en general, mantienen sus propias estructuras de soporte
(recursos de personal e infraestructuras).

Personal Servicios
O0Coordinador OGestora de Proyectos/Monitora Senior O Apoyo a los investigadores en el disefo, gestion, anlisis y
* Dr. Jesus Frias Iniesta * Maria Posada Novoa redaccién de informes de ensayos clinicos y proyectos de
O0Coordinador OMonitora nvestigacion.
* Dr. Alberto M. Borobia * Alicia Herranz Estellés OPreparacioén y evaluacién de la viabilidad de estudios
O Coordinador Cientifico OEnfermeras de Ensayos Clinicos clinicos y gestion de tareas administrativas.
* Dr. Antonio J. Carcas * Vega Mauleén Martinez OPreparacién de auditorias e inspecciones

* Raquel de Madariaga Castell

OCoordinadores de Farmacovigilancia O Gestidn de datos y de reacciones adversas.

* Dr. Antonio J. Carcas OSupervisora de Enfermeria , - . ,
, , OTareas de enfermeria: obtencion, procesamiento y envio
* Dra. Elena Ramirez * Elena Martin de Castro
de muestras.
OResponsable de Farmacovigilancia OSecretaria
* Dra. Hoi Y. Tong * Cristina Miragall Roig
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____
A continuacion se resume brevemente el contexto y estado de situacion de las
plataformas y servicios de apoyo del IdiPAZ

Situacion de las Plataformas comunes del IdiPAZ
[

NOdO de |nn0V3Ci6n Organizacion y recursos

- Espacios e infraestructuras

La actividad desarrollada por la Unidad desde su creacidn, a raiz de la red ITEMAS, ha sido muy intensa, centrada en tres ambitos
fundamentales:

I) Canalizar la actividad innovadora desde la unidad y la presentacion de solicitudes de patentes.
2) Busqueda activa dentro del Instituto de iniciativas innovadoras.
3) Promover actividades de difusion y fomento de la innovacion.

Desde su creacion, la Unidad ha contribuido muy activamente a la consecucion de una importante cartera de propiedad industrial e
intelectual (patentes, marcas, software, etc) por parte de los investigadores que forman parte de los grupos del Instituto.

La Unidad tiene previsto desarrollar un plan de relaciones con el tejido empresarial que coordine los acuerdos de colaboracion con el
entorno cientifico-tecnologico y empresarial, asi como con otras entidades.

Igualmente, la Unidad tiene como objetivo reforzar las actividades de difusion y visibilidad que impulse la atraccién de empresas
potencialmente interesadas en la actividad innovadora y oferta tecnolégica desarrollada en el |diPAZ.

Personal Servicios Oferta tecnoldgica
. . . ., + Pijama o camison para enfermeros basado en un sistema de ranuras.
0 Coordinador: 0 Acciones de difusion. «  Vilvula de cierre disefiada para el analisis de la mecdnica respiratoria.
° JaVier de Castro Carpeﬁo . ., . . « Simulador de maquina de anestesia.
(o} Organlzac")n de aCtIVIdadeS formatlvas. + Herramienta de prediccion de respuesta clinica a un tratamiento contra el cancer.
(o] Miembros: ngramienta de prediccion de la respuesta patolégica a un tratamiento contra el
O Asesoramiento juridico. cancer.
° Estela sdnchez s,mén J + Herramienta para la obtencion de datos sobre el ciclo respiratorio de un paciente.
* Maria Luisa Tejedor Botello 0 Negociacion, redaccién, revision y/o correccién de contratos de glomaterial con recubrimiento metalico para aplicaciones biomédicas.
’ } L A . A . E_mmptt_arlal compuesto de polimero y particulas de magnesio para aplicaciones
* Ana Martinez Mampaso confidencialidad, contratos de cotitularidad, convenios,... biomeédicas.
= Dispositivo de extraccion de muestras quirirgicas por insuflaciéon y succién.

* Maria Dolores Pérez Garre . - . S e
OASeSOFamIentO Para Ia creacion de EBTS’ Spln-Oﬁ's' : E::::::: ::I:Isrlg:i’ednet:::u:li:satl‘::t;:::.tratamiento radioterapéutico
experimental.

o Bl:lsqueda de ﬁnanCiaCién- +  Kit de prediccion de la respuesta clinica a una terapia contra el cancer colorrectal.
+ Inyector de doble puerto para el trasplante de cornea DMEK.
Instrumento para extirpacion de tumores y 6rganos patogenos.
+  Endoprotesis adértica para tratamiento de aneurisma.
Test para determinar el pronéstico de un paciente con cancer colorrectal.
Camara de cultivo celular dinamico para el analisis de biomateriales.
+ Instrumento monopuerto para cirugia laparoscépica adaptable a cada paciente.
Hidrogel de fibrina con nanoparticulas plasménicas para aplicaciones biomédicas.
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El IdiPAZ ha obtenido en los cuatro ultimos afios un total de 43,2 M€, tanto
proveniente del desarrollo de los proyectos de investigacion como de la realizacion
de ensayos clinicos

= El andlisis de la financiacion del IdiPAZ comprende el estudio los fondos captados por proyectos de investigacion asi como I
por los ensayos clinicos realizados. El periodo de anilisis se centra en los anos 201 1-2014 en base a la disponibilidad de los °'82_‘"C‘::;;‘|";‘in>;n'§:fgs°s
datos aportados por la FIBHULP (datos de financiacion sin contar overheads).

= El andlisis de la financiacion de los dltimos anos revela una disminucion
global en torno al 7%, con un maximo de financiacion de 13,5 M€ en
201 I, seguido de una caida entre 2012 y 2013 del 35%. Esta disminucion
se debe principalmente a una menor financiacién procedente de
proyectos de investigacion, con una bajada del 12% en todo el periodo,
mientras que la financiacion por EECC creci6 un 4% en total.

= El 67% de la financiacién obtenida por los grupos del IdiPAZ
procede de convocatorias de proyectos de investigacion,
RRHH y contratos de servicios.

= Destaca igualmente la alta actividad en EECC con la captacion
de 14,1 M€ en el periodo 201 1-2014.

Evolucion anual de la financiacién captada por proyectos y EECC (miles de €).

Distribucion anual de la financiacién captada por 2011y 2014

proyectos y EECC (€). 2012y 2013 Tz
12.000 -
10.032

(359 _
M (-35%) 10.000 6.938
14.000 A 13.452 @ 8.000 7 6.406 5.698 °
: | 1 6.000
B Proyectos ° 10.000 - 8.776 2.000
(14.110.324) o
|:| EECC 8.000 -
6.000 e e 2011 2012 2013 2014
67% 4.000 - 10.000 -
(29.074.305) 20007 13420, (3758  (3.078 : 8.000 1 .@ > =
0
6.000
2011 2012 2013 2014
3.854
4000 3420 3758 5454
- Proyectos |:| EECC
2.000
* Proyectos: financiacion proveniente de convocatorias de proyectos de investigacion y RRHH. 0
2011 2012 2013 2014
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En relacion a la captacion de fondos, el IdiPAZ ha obtenido en el periodo 2011-2014
un total de 29,1 M€ proveniente de subvenciones publicas (proyectos y RRHH) y
privadas (proyectos, convenios de colaboracion, donaciones y otros)

* la captacion de fondos publicos en el periodo 2011-2014 fue de 18,4 M€. Estos se corresponden con convocatorias de -

proyectos de investigacion (13,8 M€) y contratos de personal (4,6 M€). OFSffgzsil?zn);:g:::S“
* Mientras que la captacion de fondos privados ascendié a 10,6 M€, a través de convenios de colaboracion, donaciones y otros

proyectos de investigacion.

= Entre 2012 y 2013 se observa una bajada brusca de la financiacion por proyectos en torno al 43%% como consecuencia de
los recortes en la financiacién de la 1+D+i.

Distribucion anual de la financiacién captada por proyectos en miles de €
(publicos y privados)

12.000 -

Privados

Financiacion publica
Contratos de personal
4.000 A
2
0 A
2011 2012 2013 2014
|:| Proyectos privados

- Proyectos publicos Proyectos de investigacion

L
IdIPAZ Plan Estratégico de Investigacién 2015 — 2019 60

10.000 -

8.000 A

6.000 -




.
El 81% de la financiacion publica procede del ISCIIl y el Ministerio de Sanidad,

mientras que el principal agente financiador en el ambito privado es la Industria
Farmacéutica, con el 50% de los fondos privados

= De la financiacién publica, casi la totalidad son de ambito . L de los fond ivad d | /.
) - o a mayor parte de los fondos privados captados en e o
nacional y unicamente el 8% procede de fondos europeos. . . . o Organizacién y recursos
IdiPAZ proceden de donaciones privadas (42%) y la - Capital financiero

Respe.cto al ambito nacional, .Ic.>s 'principales' agentes Industria farmacéutica (41%), con 4,5 M€ y 4,4 M€ en el
financiadores son el ISCIIl, el Ministerio de Sanidad y la . .
periodo 201 1-2014 respectivamente.

Comunidad de Madrid.

Principales agentes financiadores de proyectos
publicos en el IdiPAZ

Il scu

|:| Ministerio de Sanidad
- Comunidad de Madrid
- Unién Europea

[ Otras fuentes publicas

Principales agentes financiadores de proyectos privados en el
IdiPAZ

L

1%

- Donaciones
|:| Industria Farmaceutica
|:| Fundaciones
- Grupos Colaborativos

- Hospitales
- Otras fuentes privadas

Distribucion de los principales agentes financiadores de proyectos publicos y privados por
11.692.728 financiacion en el periodo 2011-2013 (€)

’ B Poblicos

4.461.716 4.350.742 -
Privados

3.058.545
1.955.484 1535175
— 1.186.695
- 252.164 211.481 197.911 171.664
 — e e @ e
ISClII Donaciones Industria Ministerio Comunidad Unién Europea Fundaciones Grupos Hospitales Otras fuentes Otras fuentes
Farmaceutica de Sanidad de Madrid colaborativos privadas publicas
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La financiacion por EECC proviene principalmente de la Industria Farmacéutica,
que en estos ultimos afios ha aumentado en torno al 4%

= El I[diPAZ mantiene una alta actividad en EECC, con una evolucion
en la facturacion desigual en el periodo de estudio. Mientras que
en 2012 hubo un crecimiento del 10%, en 2013 se produjo una
bajada en la captacion de fondos de un 18%. Finalmente en 2014

se produce un crecimiento en la captacion procedente de EECC
del 25%.

Distribucion anual de la financiacion captada por EECC en

miles de €
+4%
5.000 1 @ ~ @
4500
4.000 42 0 3.854
3.500 7 3.078
3.000 1
2.500 1
2.000 -
1.500
1.000
500
0 -
2011 2012 2013 2014

B eecc

Farmaceutica

Organizacion y recursos
- Capital financiero

* La mayor parte de la financiacion para la realizacion de EECC
proviene de la Industria Farmacéutica (95%), seguido de
fundaciones privadas con el 3,5%.

Principales agentes financiadores de EECC en el IdiPAZ

(miles de €)
13.306
145
92
o -
Industria Fundaciones Universidades Grupos Institutos Hospitales

colaborativos
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.
El nimero de proyectos iniciados en el periodo 2011-2013 en el IdiPAZ fue de 272,

de los cuales el 40% fueron publicos y el 60% fueron privados

Distribucion anual de proyectos iniciados en el periodo 2011-2013
(publicos y privados)

120 -

100 -

80

60

40 -

20 A

El nimero de proyectos de investigacion desarrollados en el IdiPAZ ha mantenido un crecimiento continuado del 9% en global.

Los proyectos publicos se corresponden con proyectos procedentes de convocatorias publicas, asi como estudios clinicos y ., cigades
convocatorias de redes cooperativas.

Por su parte, los proyectos privados se corresponden con el total de iniciativas de ambito privado: registradas en el IdiPAZ en el

periodo de estudio: donaciones, subvenciones, convenios de colaboracién

A pesar del mayor nimero de proyectos privados respecto a los publicos, la financiacion procedente de subvenciones publicas es

mayor

@[,

88 90

54 50

34 40 38
2011 2012 2013

|:| Proyectos privados
- Proyectos publicos

Privados

40%
(112)
Publicos 23
10
Area |
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- Proyectos desarrollados

Distribucién de los proyectos iniciados por Area de
Investigacion (publicos y privados)

71

44

Area 2 Area 3 Area 4 Area 5

|:| Proyectos privados
- Proyectos publicos

Area 6
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El 75% de los proyectos publicos iniciados proceden del ISCIIl y el Ministerio de
Sanidad, mientras que la mayor parte de los proyectos en el ambito privado
proceden de la Industria Farmacéutica, con el 40%

= Casi la totalidad de los proyectos son de ambito nacional y
Unicamente se han iniciado 5 proyectos europeos.

= Respecto al ambito nacional, los proyectos proceden
principalmente del ISCIIl con el 53% y un total de 59
proyectos (de los cuales 49 con proyectos FIS).

= Aproximadamente el 40% de los proyectos privados en el
IdiPAZ proceden de la Industria farmacéutica, seguido de las
fundaciones privadas con el 27%.

= Atendiendo a la naturaleza del proyecto, la mayor parte se
corresponden con donaciones y subvenciones (40%), seguido de

Organizacion y recursos
- Capital financiero

contratos y convenios con un 28% y 25% respectivamente

Distribucion de los proyectos publicos iniciados en el
periodo 2011-2013 por tipo de agente financiador

Distribucion de los proyectos privados iniciados en el
periodo 2011-2013 por tipo de agente financiador/promotor

- ISCIlI - Empresas Farmacéuticas
|:| Ministerio de Sanidad
[ comunidad de Madrid
B MINECO

- Unién Europea

|:| Otras entidades publicas

|:| Fundaciones privadas
- Otras entidades privadas
- Empresas Biotecnolégica

- Empresas Diagnostico / Equipamiento
|:| Asociaciones privadas

Distribucion de los proyectos privados iniciados en el
periodo 2011-2013 por naturaleza de los mismos

30 4 Proyectos ISCIII 32
- Donacién/Subvencion
20 1 16 22 |:| Proyectos FIS [ contrato
10 H - Redes tematicas - Convenio
0 10 - Patrocinio
2011 2012 2013 B ocros

28%
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Los grupos del IdiPAZ han mantenido una participacion creciente en diferentes
iniciativas de colaboracion en red, fundamentalmente en las redes de investigacion

cooperativa promovidas por el ISCIII

CIBER: Los grupos de investigacion participan en 5 de las 9 dreas tematicas integradas en los consorcios del ISCIII (participacion del 60%).

RETIC: Los grupos participan en |5 de las 22 redes de investigacion del ISCIII (participacion del 70%).

Redes tematicas con participacion de grupos del IdiPAZ

19
CIBER
14
13
E
| 4 |15 Redes
0] 9

2011 2012 2013 2014

Grupos de investigacion participantes en redes.

Distribucion por area de investigacion
33

- Area |
4 |:| Area 2
3 |:| Area 3
- Area 4
- Area 5
|:| Area 6
n_- Clinico

Asociado
2014

26

N

s | Il

2012 2013
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Capacidades
- Participacion en Redes

Redes de Investigacion Cooperativa con participacion de grupos del IdiPAZ. 2011-2014

Acréonimo
CIBERbbnN
CIBERehd
CIBERer
CIBEResp
CIBERned
INVICTUS
ITEMAS
RECAVA
REDINREN
REDISSEC
REEM
RENEVAS
ReTBioH
RTICC
RETICEF
RIC
RICET
RIER
RIRAAF
RIS
SAMID
TERCEL
UICEC

FIBROTEAM

Red de Investigacién Cooperativa
CIBER en Bioingenieria, Biomateriales y Nanomedicina
CIBER de Enfermedades Hepaticas y Digestivas
CIBER de Enfermedades Raras
CIBER deSalud Publica
CIBER de Enfermedades Neurodegenerativas
Red de Enfermedades Vasculares Cerebrales
Red de Innovacién en Tecnologia y Material Sanitario
Red Tematica de Investigacién en Enfermedades Cardiovasculares
Red de Investigacion Renal
Red de Investigacién en Servicios de Salud en Enfermedades Crénicas
Red espafiola de esclerosis multiple
Red neurovascular
Red Tematica de Biobancos Hospitalarios
Red teméatica de investigacion cooperativa en cancer
Red Tematica de Investigacion Cooperativa en Envejecimiento y Fragilidad
Red de Investigacion Cardiovascular
Red de Investigacion Colaborativa en Enfermedades Tropicales
Red de investigacion en inflamacion y enfermedades reumaticas
Red de investigacion de reacciones adversas a alérgenos y farmacos
Red de sida
Red de salud materno infantil y del desarrollo
Red de Terapia Celular
Unidad Central de Investigacion Clinica y Ensayos Clinico

Mecanismos moleculares, modelos experimentales y abordajes terapéuticos
en la fibrosis organica: del mediador biol6gico a la aplicacién clinica

2011
Area 6 (1)
Clinico Asociado (1)
Area 3 (1); Area 5 (2)
Area 2
Area | (2)
Area | (1)
Area 5 (1)
Area 2 (5); Area 3 (1); Area 4 (1)
Area 4 (2)
Clinico Asociado (1)
Area | (1)
Area | (1)
Area 6 (2)
Area 5 (4)
Area4 (1)
Area2 (3)
Clinico Asociado (1)
Area3 (2)
Clinico Asociado (1)
Area 3 (2); Clinico Asociado (1)
Area 6 (4)
Area 6 (2)
Area 6 (1)

Area4 (1)
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Los canales de comunicacion y difusion del IdiPAZ son, a nivel externo,
principalmente la web y a nivel interno es el canal de distribucion “IdiPAZ

Informa’”’

Canales de comunicacion y difusion interna

= |diPAZ Informa - boletin de noticias que se distribuye a través
de correo gracias a una plataforma de emailing con toda la
informacion importante del IdiPAZ. Incluye la difusion de
convocatorias de ayudas abiertas y seminarios de investigacion
desarrollados. La periodicidad de envio de informacion es muy
variable pudiendo tener varias comunicaciones en un mismo dia.

La Paz Informa - boletin de noticias que envia el departamento

de Comunicacién del HULP a todos los trabajadores del Hospital.

Tiene caracter general e informa de las actividades que se realizan
en el hospital asi como informacion practica para los trabajadores
del HULP.

Plataforma "Foro IdiPAZ" - A disposicion de los usuarios con
correo idipaz.es, es un lugar de encuentro virtual entre todos los
investigadores del IdiPAZ y del resto de las estructuras del IdiPAZ.

La Paz Informa

Il Jornada Multidisciplinar de

Reconstruccion Mamaria
o Elviactiss 17 g ockice; da 09158 13:45

salén de actos del Hospital General
« Organizado por el Servicio de Cirugia Plastica y
Quemados del hospital

18, umm 2014.- E1 Servicio de Cirugia Plastica y Quemados del hospital

17 de octubre, deﬂQ‘S:!!iShﬂas en el salon de actos

mNmma\&mwhllmmmmmm i6n Mamaria,

coordinada por 1a doctora Marta Garcia Redondo y e jefe de Servicio de Cirugia
Casado Pérez.

Piéshuy(hmmdmmcesa
wmasoeesuyowsmspua
uymansdumnsnspems ue contribuyen a mejorar la
actod terapéutica. El encuentro nnyno a lodos los profesionales
mwcamsmelvmmnaempammesmnmmmm que deseen
actualizar eszecawo
La jomada esta avm:a en dos grandes _ bloques. primero _incluye
generalidades sobre la reconstruccion mamania y el seounoo sobre lécnicas

quinirgicas utiizadas.
¥ lomuarie de inscripcidn est disponible en

2]
intranet del hospital

el YAy )
50 aies Cudaade de

Paa jose s

Capacidades
- Comunicacion y difusion

IGIPAZ Informa <idpazintmagidoar es> 27 de cctubee de 2014, 1
a P

A7 Inhema <idipaZinbma@icpar 5>
namggiaar e

S23 motercs s o come muegader pamsrenanis 3 27AT 2 prace v ese corna?

.
Boletin IdiPAZ Informa Idl

Estimado nvestgador

£l privimo 13 de noviembre se va a celebrar en ef Sakin de Actos del Hospital General
(Auta Prof. Ortiz Vamues) la LLiomada PIF] enRed dedicada al abordaje mubidiscipinar
de s reacciones de hipersensibidad CULNE] Qraves POf medicamentos.

Esta achvidad st acrediada por 13 Comsidn de Formacion Contiuada dé 1o
Profesionales Sanitarios de ka Comunidad Autinoma de Madrid (SNS) y contard con b
participaciin de profesionaies de varios hospiales de i Comunidad de Madrid, asi
como de los profesores M. Mockenhaupt y .. C. Roujeau, dermatdiogos experios en ka
materia y lideres del grupo de estudio ntemacional RegiSCAR.

La inscripcion es grahuta, y tanto el programa como kas instrucciones para inscripcidn se
pueden enconirar en ka web de Pigi en Req

s informacién sobre otras. e invitamos 3 visitar nuestra

Un salugo,

Redes Sociales: Actualmente el IdiPAZ no presenta actividad en las plataformas de difusion Web 2.0 y redes sociales en las que se
comparte informacion o contenidos asi como foros de opinion en tematicas de diversa indole de interés para el IdiPAZ.
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El IdiPAZ ha duplicado el numero de actividades formativas propias (12 cursos)
desde el inicio de actividad de la comision de Formacion en 2012

= |a actividad del Comité de Formacion del IdiPAZ comenzé en el ano 2012. Desde entonces, el nimero de

Capacidades
- Formacion

cursos organizados por el propio IdiPAZ anualmente ha ido en aumento.

* La edicion de cursos propios IdiPAZ responde a la deteccion de
necesidades formativas no cubiertas por las instituciones de IdiPAZ y es

|2 actividades en 2014 ——

Cursos de Formacion de IdiPAZ 2014

resultado de la comunicacion con Coordinadores de Area y Directores de TiTuLo COORDINADOR FECHAS PLAZAS
’ Ihe o . . Comunicacién y escritura Dra. Carmela Calés Bourdet Diciembre:

Grupo, asi como del andlisis de la Encuesta de Deteccion de Necesidades cientfca en Ciencis de o a-26

remitida a miembros del instituto. e o =

investigacion. Nociones
basicas sobre patentes

Curso de Investigacién de Coordinadores: Noviembre:
o, Asistencia Inicial al Trauma - Dr. Santos Garcia 20-21
+100% Pediatrico - Dr. Javier Murcia

ica de estudios de M2 Luisa Maquedano Martinez. Noviembre:

8 activi dad es en 20 I 3 !_edur'a . n. Recursos para  Biblioteca Hospital Universitario La Paz 12-13 y

la elaboracién de una revision 18-19
sistematica

Cursos de Formacién de IdiPAZ 2013

TiTULD COORDINADOR FECHAS PLAZAS Diagnostico, terapias e Dra. Margarita Lopez Trascasa. Noviembre:
investigacion en Ud. Tnmunologia 7
Cémo preparar una memotia de Dr. Pablo lapunzina Badia, Del 11 &l enfermedades mediadas por
proyecto de investigacién Coordinador del INGEMM; 13 de el sistema del complemento
i ‘Nevada, [z e novlembr.e, Andlisis de datos biomédicos Rosario Madero Jarabo, Responsable Octubre:
de Gendmica Estructural y en harario
T " kI degaiz con SPSS del Servicio de Bioestadistica IdiPAZ 20-23
del INGEMM Horas Curso para la formacién del Dra. Carlota Largo Aramburu 29/09 al
6 t' 'd d 20 I 2 Etica de la investigacién en Rafael del Rio Del 26 al personal que lleva a cabo los  T.T.S.,Veterinario. a/10
a.C IVI a. eS e n humanos y Buenas Practicas 28 de procedimientos de Servicio de Cirugia Experimental HULP
» . Clini 2 ) b investigacion con animales:
Cursos de Formacion de IdiPAZ 2012 e n;:‘;z'l;e Categoria B
TiruLo COORDINADOR FECHAS PLAZAS Elaboracién , programacion y Juan Arrendondo 19y 20 de Bisqueda de Evidencias y Coordinador: Mayo: 20,
Curso de capacitacién en el manejo y Carlota Largo Octubre-  30-48 presentacién de tesis doctorales septiembre R e COJ e
realizacion de procedimientos con Aramburu - T.T.5. MNoviembre de 2013 Investigacidn Sanitaria Adjur’tn, Ser\m?m d.a Gm.tro.entem\ngla, . p
animales de experimentacion. Categoria B Veterinario. Servicio Formulario de Inscripcion iz InfanFlI Universitario La Paz IR S5
de Cirugfa Experimental HULP Profesor &sociado, Facultad de Medicina,
"Curso para la formacion del Dra. Carlota Largo Aramburu, Del 2 al 12 UAM
Interpretacion critica de estudios de Ramon Diaz Uriarte - 5,8y12 20-30 personal que lleva a cabo los T.T.S.,Veterinario. Servicio de de T -
expresién diferencial y clasificacién con  Departamento de Biogquimica de procedimientos de Investigacién  Cirugia Experimental HULP septiembre :.s"efm: = tad'“'msde" ol dR"Is'S’"" "adde'; Jar:'z‘."thsﬁfgizb‘a Elsﬁial
datos "émicos” Facultad de Medicina UAM noviembre con Animales. -Categoria B" de 2013 diseno e_p'mvectus = S Serviclo de Blasstadistica tdl
investigacion
Comunicacion y escritura cientifica en Carmela Calés Bourdet Del 108l 20-30 "Curso para la formacion del Dra. Carlota Largo Aramburu Del 16 al nc Actualizacion de | Direct 2l X M X
Ciencias de la Salud. Elaboracion y Departamento de Bioguimica 19 de personal que lleva a cabo los 29 de ParéI:i;rsi: Fa.clil:l feacion e 1 L:Jries Luar::m :ttcauftui;anza sa?;.
publicacién de trabajos en Ciencias de la  Facultad de Medicina UAM Diciembre procedimientos de Investigacian mayo de Servicio de ORL
Salud con Animales. -Categoria B" 2013 .
Teresa Gonzalez Otero
Reglamentacién de proteccion de datos Milagros Lépez Nieto - 1efe 11-14 20 Blsqueda y gestion de informacion Maria Luisa Magquedano Martinez, Del 4 al 7 Servicio de Cirugia Maxilofacial
en investigacion del Servicio de Informatica Junio meédica e investigacion. Doctora en Ciencias de la de marzo Susana Moraleda Pérez
HULP Planificacion de una revision Informacion y Bibliotecaria del de 2013 Servicio de Medicina Fisica y
sistematica Hospital Universitario La Paz Rehabilitacién
Métodos estadisticos avanzados en un Rosario Madero Jarabo - 4-8 Junio 16
proyecto de investigacién T.T.S. en Bioestadistica. Proyectos Europeos: accesibilidad y Ana Tardon Del 19 al Curso para la formacién del Dra. Carlota Largo Aramburu Febrero:
Servicio de Bioestadistica programas de investigacion 21 de personal que lleva a cabo los  T.T.S. Veterinario. 10-20
HULP Junio de procedimientos de Servicio de Cirugia Experimental HULP
Formulario de Inscripcién 2013 investigacion con animales:
Normas de buena practica clinica en la Rafael del Rio Villegas - Del 223l 30-40 - - — - Categoria B
Investigacién Clinica F.E.A. Neurofisiolagia 24 de Herramientas de investigacion: Rosario Madero Del 27 al
enero de "Iniciacién a los métodos Adjunta del Departamento de 30 de Herramientas de Analisis de la Maria Luisa Maquedano Martinez Febrero: 4,
2013 Binestadiastica del Hospital mayo de Produccién Cientifica. El Doctora en Ciencias de |a Informacion y 5,11-12
Universitario La Paz 2013 Gestor Bibliografico Mendeley Bibliotecaria del HULP
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El Plan de Formacion IdiPAZ, contempla la oferta formativa del HULP (formacion
continuada), la oferta de la UAM (formacion de posgrado) y la implementacion de
una oferta formativa propia adecuada a los objetivos estratégicos del Instituto

Interrelacion entre actividades formativas y la practica clinica

El IdiPAZ considera la integracion de la actividad cientifica e investigadora con la practica clinica desarrollada en el HULP y la formacion
de todos sus profesionales.

Las principal iniciativa que mantiene esta interrelacion es el Plan de Formacion propio del IdiPAZ dirigido a todos los profesionales del
Instituto.

Wik OBJETIVOS:

« Areas de investigacion
Coordinadores de area

« Grupos de investigacién
Director de grupo

Fomentar el desarrollo de la investigacion mediante la
organizaciéon de reuniones, seminarios, jornadas, etc. en
los que participen profesionales con diferentes perfiles,
contribuyendo ademas en la mejora de las relaciones entre

Plan de

Formacion s Formacién en grupos de investigacion basicos y clinicos.
en . formacion Areas de
investigacion IdiPAZ investigacion

Establecer una oferta formativa a todos los niveles (desde

/ " \ la formacién universitaria hasta la formacion continuada y
especializada de sus profesionales) adaptada a las propias
Oferta IdiPAZ . . . .
Adecuacion a Dirigida a necesidades de los profesionales y contribuir de manera
los objetivos * Formacitn continufda investigadores T . .1 .
JuLe e fi f lizad
Sstradgicasidel e basices significativa a su formacion para mantener actualizadas sus
instituto « Oferta servicios de clinicos i
e competencias

El HULP esta reconocido como un centro de referencia y excelencia sanitaria, un reconocimiento que se extiende tanto a su actividad
asistencial como también a su actividad docente e investigadora. En relacion a este ultimo punto, los residentes en formacion deben
iniciarse en el aprendizaje de la metodologia cientifica y se evalla su capacidad investigadora. Los residentes han de participar en los
trabajos cientificos que se realicen en el seno de su unidad docente. Ademas, todos los afos se programan varios cursos, seminarios y
talleres de Metodologia de la Investigacion que les permita integrarse en las diferentes lineas de investigacion ya existentes,

69
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La produccion total de publicaciones con factor de impacto en el periodo 2010-
2013 del IdiPAZ ha ascendido a un total de 3.546 documentos con un factor de
impacto acumulado de 14.817,85 puntos

* Estos datos suponen un Factor de Impacto Medio - FIM de 4,18 puntos por documento en el periodo.

Resultados
- Publicaciones

= El IdIiPAZ ha mantenido un crecimiento continuado en el nimero de = El Area 2 destaca por ser la que mas produccién cientifica
publicaciones con un crecimiento medio del 12% anual en los tres primeros acumula y, principalmente, la que mayor indice de impacto
anos desde su creacion. No obstante en el dltimo afo, a pesar de mejorar posee respecto al resto de areas, con mas de 4.300 puntos. El
el Fl acumulado el nimero de publicaciones ha disminuido un 4%. resto de areas acumula un factor de impacto en torno a los

2.200-2.350 puntos, a excepcion del area 6 que posee un FIA

= Del total de publicaciones, aproximadamente el 79% corresponden a
de 1.100 puntos.

articulos originales, y el 21% a otras publicaciones (editoriales, cartas y
revisiones).

Distribucién anual de produccion cientifica y factor de impacto del Distribucién de publicaciones por area de investigacion (2010-
2012)

IdiPAZ

800 -

700 ~
600 -
500 ~
400
300 ~
200 -
100 -

0 .
2010 2011 2012 2013 Area | Area 2 Area 3 Area 4 Area 5 Area 6

FIA |:| Otras publicaciones

- Articulos originales FIA |:| Otras publicaciones - Articulos originales
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Distribucion anual de produccion cientifica y factor de impacto por areas de
investigacion

* La evolucion de las areas cientificas sigue un comportamiento similar a los datos analizados en conjunto, a diferencia del

Area 4 de Cancer y Genética Molecular Humana que su evolucion es de crecimiento continuo en todo el periodo. N
esultados
- Publicaciones
Area | - - Area 2 — — Areal
I95 186 195
.
i I I )
2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013
Aread. ———- ———— Area5 —— ——— Areat

2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013

2 FIA Otras publicaciones Articulos originales
ldl Plan Estratégico de Investigacion 2015 — 2019 D P - & 2



La mayor parte de los articulos cientificos se corresponden con publicaciones
realizadas en el primer cuartil (42%) y segundo cuartil (22%)

Resultados
- Publicaciones

= Estos cuartiles (Ql y Q2, respectivamente) son considerados los de mayor = El Area 2 destaca por ser la que mas articulos presenta en los
calidad cientifica. Concretamente, el nimero total de publicaciones con factor cuartiles de mas calidad, con un 79% de sus publicaciones. Le
de impacto que se encuentran en el primer cuartil asciende a un total de siguen las areas |, 3 y 5 con un 68% de articulos en estos
1.103 articulos en el periodo de estudio, lo que supone el 42% del total de cuartiles QI y Q2 respectivamente

articulos publicados.

Distribucion de articulos originales publicados en IdiPAZ por cuartil Distribucion de publicaciones por area de investigaciéon (2010-2013)

2010 2011 2012 2013 Area | Area 2 Area 3 Area 4 Area 5 Area 6

Cuartil | Cuartil 3 No indexadas
- ua tll - Il - : X - Cuartil | - Cuartil 3 - No indexadas
| I Cuartil 2 - Cuartil 4 rtil 4
! : D Cuartil 2 - Cuartil
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Distribucion anual de articulos originales publicados en IdiPAZ por cuartiles en las
areas de investigacion del IdiPAZ

Resultados
- Publicaciones

Area | - - Area 2 - - Area 3

2010 2011 2012

2010 2011 2012 2013

Area 4. Area 6

2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013 2010 2011 2012 2013

- Cuartil | |:| Cuartil 2 |:| Cuartil 3 - Cuartil 4 - No indexadas 74
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El nUmero de tesis dirigidas por personal del Instituto en el periodo 2010-2013 ha
ascendido a un total de 208, lo cual muestra una alta actividad en este ambito

Resultados
- Tesis doctorales

® Los resultados muestran una alta actividad en el IdiPAZ en la
formacion de nuevos investigadores en el campo de la biomedicina.
201 | fue el aho con menor nimero de tesis leidas con 31, mientras
que el resto de afnos la actividad es mas homogénea con una media

de 59 por afo.

= Las areas con mayor actividad en la direccion de tesis doctorales en
el periodo 2010-2013 fueron el Area4, el Area 5y el Area |, con 53,
44 y 42 tesis leidas respectivamente..

Distribucion anual de tesis leidas en IdiPAZ por cuartil Distribucion de tesis dirigidas por area de investigacion (2010-

2013)
EATTR -
G-
G103 =
(45%) 63 a2 a4
58
27 29
13
2010 2011 2012 2013 Area | Area2  Area3  Area4  Area5  Areab
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Durante el periodo 2010-2013 se han registrado un total de 40 patentes en el
IdiPAZ y se han comenzado a explotar un total de 4

= Ademas de las patentes, como parte de la actividad en transferencia realizada por los investigadores y promovida por el IdiPAZ, se
han registrado un total de 3 softwares y 19 marcas. Ademas, en este periodo se ha comenzado la explotacion de 2 softwares y 3 -
marcas. Resultados )
- Explotacion de resultados
= El Area 5 Cancer y Genética Molecular Humana es la que mayor nimero de patentes ha registrado con el 43% del total, seguida del
Area 6 con el 24%.

Distribucion de patentes por area de investigacion (2010-
2014)

- Area |
|:| Area?2

Explotacién de resultados 2010 2011 2012 m

Patentes registradas® 7 13 6 14 B Area
Patentes en explotacion 0 2 I I - /?\rea 4
- Area 5
Softwares registrados 0 0 | 2 ,
|:| Area 6
Softwares explotados 0 I 0 I
Marcas registrados 6 6 4 3
Marcas explotadas 0 I 0 2

* Nota: En Patentes registradas se incluye: solicitudes en Espafia, Europa,
USA, PCT y modelo de utilidad
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___ D
El grupo de Oncologia Traslacional del IdiPAZ con el apoyo de la Unidad de

Innovacion ha creado la primera spin-off de un Instituto de Investigacion en Madrid
para la transferencia de estos resultados

, . [ ]
Caso de éxito

Resultados
- Explotacion de resultados

= Creacién en 2014 de la primera Spin-off de un IIS en Madrid segln el Reglamento de la Consejeria de Sanidad.

* Promovida por los investigadores del IdiPAZ del Grupo 32 de Oncologia Traslacional: los doctores Enrique
Espinosa, Juan Angel Fresno y Angelo Gamez.

= Cuenta con espacios ubicados en el Campus de Cantoblanco de la UAM.

SMBiomedica

molecular medicine

= La empresa tiene las siguientes caracteristicas:
= Esta promovida por personal del IdiPAZ.
= La FIB participa en el capital social de la empresa.

* Dedicada al desarrollo y comercializacion del biomarcador desarrollado en
IdiPAZ, a través de la licencia de la patente.

= La opcidn de la creacidn de la spin-off, apoyada desde el IdiPAZ, ha seguido un complejo proceso para tramitar su
autorizacion por parte de la Consejeria de Sanidad con la consecuente aprobacion de un Reglamento para la
creacion de EBTs.
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Conclusiones

Principales conclusiones del Analisis interno del IdiPAZ

di

El IdiPAZ posee una elevada masa critica investigadora, contando con un total de 1.034 profesionales del campo de la investigacion
biosanitaria. Destaca el alto porcentaje de investigadores predoctorales y facultativos en la configuracién de los grupos de
investigacion, representando un 63% del personal.

En lo relativo a las areas de investigacion, la relacion entre el numero de grupos de investigacion clasificados en consolidados y
emergentes es muy significativa, con un 90% de los grupos en la categoria de consolidados. Esto denota la ausencia de una categoria
intermedia que permita diferenciar a grupos de investigacion mas senior atendiendo a criterios de actividad y produccion cientifica.

La distribucion del personal entre las areas de investigacion presenta dos grupos diferenciados en cuanto al niUmero de integrantes.
Asi las Areas 1,4y 5 estan conformadas por entre 137 y 172 personas, mientras que las Areas 2,3 y 6 son mucho menos numerosas,
oscilando entre 64 y 100 miembros. A nivel de grupos de investigacion, existen diferencias significativas en cuanto al tamano de los
grupos de investigacion, con grupos que oscilan entre los 4 y los 64 miembros.

La mayor parte de los grupos de investigacion pertenecen al Hospital Universitario La Paz, con un porcentaje de profesionales en
torno al 80%. Esto es indicativo de que el Instituto tiene una orientacion hacia la investigacion traslacional. En este sentido, el IdiPAZ
destaca por presentar una actividad multidisciplinar entre sus diferentes dreas y grupos de investigacion, combinando lineas de
investigacion basica con otras lineas mas orientadas a una investigacion clinica, incluyendo ademas lineas de investigacion en
epidemiologia.

A pesar de la alta capacidad que poseen los profesionales en la captacion de financiacion para el desarrollo de sus actividades
cientificas, en los dltimos anos el IdiPAZ ha tenido una reduccién en la financiacion proveniente de subvenciones publicas (proyectos,
estudios clinicos y personal) como privadas (proyectos, convenios de colaboracion, donaciones y otros) del 12%. Concretamente,
entre 2011 y 2013 hubo una disminucion de la financiacion del 43%, mientras que el ultimo aho ha seguido una evolucion positiva con
un crecimiento del 22%.
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Conclusiones

Principales conclusiones del Analisis interno del IdiPAZ

di

El mayor volumen de financiacion recibido a nivel de proyectos, contratos y redes de investigacion del IdiPAZ tiene su origen en el
ambito publico, con el 63% del total. Ademas, de ese porcentaje, la mayor parte, el 81%, procede del ISCIIl y el Ministerio de Sanidad,
lo cual muestra una mayor dependencia de la financiacion obtenida a través de estos dos organismos publicos.

A diferencia de lo que sucede con los proyectos de investigacion, la financiacion procedente del desarrollo de EECC, principalmente
promovidos por la Industria Farmacéutica, ha mantenido un crecimiento del 13% en todo el periodo aunque con una evolucion
heterogénea si comparamos la financiacion obtenida anualmente.

El IdiPAZ mantiene una posicion relevante en el ambito de la investigacién ya que sus grupos de investigacion participan activamente
en diferentes iniciativas de colaboracion en red. Concretamente, los grupos de investigacion participan en |5 de las 22 Redes de
investigacion del ISCIII, asi como en 5 de los 9 CIBER del ISCIII.

Con respecto de la produccién cientifica, destaca la alta calidad de las publicaciones de los grupos de investigacion pertenecientes al
IdiPAZ reflejado en el porcentaje promedio de publicaciones que se encuentran dentro de los primeros dos cuartiles (Q1 y Q2), el
cual asciende a un 64% del total y que se complementa con el crecimiento continuado del factor de impacto acumulado en estos
dltimos cuatro anos.

Finalmente, el Instituto posee una clara apuesta por la transferencia de los resultados de la investigacion. Ha registrado un total de 40
patentes en los uUltimos 4 anhos y se han comenzado a explotar un total de 4. Ademas destaca como caso de éxito la creacidn, por
parte de un grupo de investigacion del IdiPAZ y con el apoyo de la Unidad de Innovacion, de la primera spin-off de un Instituto de
Investigacion en Madrid.
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