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Resultados transferencia CIBERESP 

(2012-2015)* 

CONCEPTO PROPUESTAS VALIDADAS 

Publicaciones 3.606 3.523 

Ensayos Clínicos 26 0 

Guías de Práctica Clínica 172 102 

Patentes 2 0 

Contratos de transferencia 11 4 

Tesis 288 238 

Estancias personal 44 27 

Cursos 39 16 

Proyectos 19 1 

Congresos/Reuniones 

Internacionales 

20  9 

* Indicadores actuales (en proceso de cambio) 



Transferencia Registrada 

• Licencias/Patentes 

 

• Contratos de 
transferencia 

 

 

 

• Formación 

Tipo de Acción 

Máster  

Máster 
Interuniversitario/Conjunto 

International Workshop 



Transferencia registrada 

• Guías-revisiones 

 

 

 

 

 

• Congresos/Reuniones 

 



“Observatorio” de transferencia CIBER 

• CIBERESP (2016-2018 [3 de Junio]): 29 resultados 

 

– 5 Key Primary Research 

– 9 Clinical Trials 

 

– 11 Ongoing Systematic Reviews 

 

Metabuscador de evidencias científicas, 

clasificadas por niveles 

 



           (2016-Junio 2018) 

CIBERESP + IMPLEMENTATION = 0 referencias 

CIBERESP + TRANSFERENCE = 0 referencias 

CIBERESP = 82 referencias 



Transferencia de conocimiento            (2016-Junio 2018) 



Boletines CIBERESP 

• Repeated influenza vaccination for 
preventing severe and fatal 
influenza infection in older adults: a 
multicentre case–control study 
(CMAJ January 08, 2018 190 (1) E3-
E12) 

 
• Los pacientes mayores de 65 años vacunados en la 

temporada de estudio y en temporadas anteriores 
tuvieron, frente a los que no se habían vacunado ni la 
temporada de estudio ni las tres anteriores, una 
protección del:  

 
– 31% para prevenir ingresos hospitalarios por gripe no 

grave 

– 74% para evitar ingresos en UCI, y un 70% para 
prevenir fallecimientos asociados a la gripe 

– Si no evitó la infección, redujo el 55% el riesgo de 
padecer formas clínicas graves 

 

 

 

¿Cómo transferir?: 

 
-incorporarlo en publicidad de la 

campaña (dípticos..) 

-búsqueda activa de la población 

diana con estrategia activa de 

adherencia a programa 

-incorporación en soporte científico 

de la campaña de vacunación 

 

¿Cómo medir y acreditar?: 

 

-¿indicador/es? 

-¿soporte documental de 

certificación ? 

 



Boletines CIBERESP 

Las personas mayores que tiene hábitos 

saludables utilizan menos los servicios 

sanitarios 

 

Más de 160 expertos participan en la 

jornada “Prevención y Control de la 

Enfermedad meningocócica: retos en 

Salud Pública” 

 

El CIBERESP colabora con la nueva web 

Nutrimedia para analizar mensajes sobre 

alimentación y nutrición 

 

Presentan los resultados del estudio sobre 

supervivencia del cáncer en Euskadi, con 

participación del CIBERESP 

“Termómetro de la transferencia” 



Transferencia integrada en el proyecto 

-estudio de desigualdades en mortalidad en 16 

ciudades europeas 

-descripción de intervenciones para su reducción 

-Se realizaron 24 talleres a los que asistieron más 

de 350 profesionales de 92 municipios, un libro-

resumen, tres artículos en medios no 

especializados, una propuesta de moción 

municipal y actividades de difusión en redes 

sociales 

-este proceso puede haber contribuido a la 

inclusión de las desigualdades en salud en la 

agenda política y a la capacitación del personal 

técnico para afrontarlas 

-reunión entre investigadores del proyecto y 

representantes de varias asociaciones de 

inmigrantes que participaron en el estudio  

 

-mejor comprensión del alcance de los resultados 

del estudio por parte de colectivos diana 

 

-nuevas sugerencias sobre cuestiones a estudiar 

en el proyecto y formas de llevar a cabo el 

trabajo de campo 

 



Reflexiones a compartir 

Los grupos y programas CIBERESP hacen un número sustancial de 
acciones de transferencia de conocimientos, habilidades y actitudes en su 
entorno 

 

Muchas son transferencias cotidianas, continuas y en contextos locales 
(entornos asistenciales unicéntricos, Direcciones y Departamentos de una 
Comunidad, provincia, etc.)  

 

Nos ha preocupado mucho la calidad de la investigación, sus resultados  y 
su difusión pero no hemos puesto tanto empeño en trabajar su aplicación 
(por otros y a veces por nosotros mismos) 

 

Muchas de estas acciones no están registradas ni acreditadas 
documentadas en formatos oficiales o reconocidos  como soporte de 
evidencia de acciones de transferencia 

 



Vías hacia la mejora 

1. Financiación suficiente (viajes, reuniones, lobbying) 

2. Ligar siempre actividad de investigación con plan de 

diseminación y estrategia de implementación (“policy 

briefs”) Gac Sanit. 2018;32(3):203–205 

3. Identificación precoz e incorporación al equipo de trabajo 

de partners con capacidad de decisión/transferencia 

4. Intentar potenciar contratos de investigación 

colaborativa, de asesoría 

5. Indicadores más claros, más sensibles a nuestra actividad 

6. Proyectos/subproyectos de implementación y 

transferencia (Implementation Science) 

 

 




