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ORGANIZACION 2017

Investigacicn Biomsdica en Red

1. Aprobacion del Plan Estratégico: 2018-2020

2. Cambio en la Direccion Cientifica: noviembre 2017

PROGRAMAS CIENTIFICOS:
.—

P1. Epidemiologia y control de enfermedades cronicas

P2. Prevencion, vigilancia y control de enfermedades transmisibles

P3. Determinantes biologicos y conductuales en poblaciones vulnerables
P4, Determinantes sociales de la salud

P5. Epidemiologia y prevencién de salud ambiental y laboral

P6. Evaluacion de servicios de salud

P7. Epidemiologia clinica

. + PROGRAMA DE FORMACION
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PUBLICACIONES

N® de publicaciones en 2017 Colaboraciones
TOTAL 1010 IntraCIBER 323
Q1 619 InterCIBER 153
D1 307

iAumento del 10% respecto a 2016!
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Publicacidn Factor Impacto
NCD Risk Factor Collaboration (NCD-RisC), Marrugat de la Iglesia Jaume, Vioque Lopez Jesus, ( )
Ibarluzea Maurolagoitia Jesus, Porta Serra Miquel, Dominguez Garcia Angela et al. Worldwide

trends in body-mass index, underweight, overweight, and obesity from 1975 to 2016: a pooled 47,8310

analysis of 2416 population-based measurement studies in 128-9 million children, adolescents,
and adults.Lancet (London, England). 2017.

Devereaux P.J.,, Biccard B.M., Sigamani A., Xavier D., Chan M. TV, Srinathan S.K. et al. Association
of postoperative high-sensitivity troponin levels with myocardial injury and 30-day mortality
among patients undergoing noncardiac surgery. JAMA - Journal of the American Medical
Association. 2017:317(16):1642-1651.

44,4050

Gatta G., Capocaccia R, Botta L., Mallone S., De Angelis R., Ardanaz E. et al. Burden and
centralised treatment in Europe of rare tumours: results of RARECAREnet—a population-based 33,9000
study. The Lancet Oncology. 2017;18(8):1022-1039.

Lotta L.A., Gulati P, Day FR., Payne F.,, Ongen H.,Van De Bunt M. et al. Integrative genomic
analysis implicates limited peripheral adipose storage capacity in the pathogenesis of human 27,9590
insulin resistance. Nature Genetics. 2017;49(1):17-26.

Phelan C.M., Kuchenbaecker K.B., Tyrer J.P., Kar S.P, Lawrenson K., Winham S.J. et al.
Identification of 12 new susceptibility loci for different histotypes of epithelial ovarian cancer. 27,9590
Nature Genetics. 2017;49(5):680-691.

McKay J.0., Hung R.J., Han Y., Zong X., Carreras-Torres R., Christiani D.C. et al. Large-scale
association analysis identifies new lung cancer susceptibility loci and heterogeneity in genetic 27,9590
susceptibility across histological subtypes. Nature Genetics. 2017;49(7):1126-1132.

Degenhardt L., Glantz M., Evans-Lacko S., Sadikova E., Sampson N., Thornicroft G. et al.
Estimating treatment coverage for people with substance use disorders: an analysis of data 26,5610
from the World Mental Health Surveys. World Psychiatry. 2017;16(3):299-307.

Byrne K.S., Castano J.M., Chirlagque M.D., Lilja H., Agudo A., Ardanaz E. et al. Vasectomy and
prostate cancer risk in the European Prospective Investigation into Cancer and Nutrition (EPIC). 24,0080
Journal of Clinical Oncology. 2017;35(12):1297-1303.

Sordo L., Barrio G, Bravo M.J., Indave B.l, Degenhardt L., Wiessing L. et al. Mortality risk during
and after opioid substitution treatment: systematic review and meta-analysis of cohort studies. 20,7850 h
BMJ (Clinical research ed.). 2017;357:j1550.

Moral S., Cuellar H., Avegliano G., Ballesteros E., Salcedo M.T., Ferreira-Gonzalez I. et al. Clinical
Implications of Focal Intimal Disruption in Patients with Type B Intramural Hematoma. Journal 19,8960
of the American College of Cardiology. 2017;69(1):28-39. \ )
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Proyectos 2017

TOTAL

Tipo

Nacional

Autondmico

Intramural

Europeo

Internacional

Instituciones privadas en concurrencia cor

Firmados CIBER

Colaboracion

Colaboracion intraCIBER
Colaboracion interCIBER
Colaboracion internacional
Colaboracion nacional

N
549

263
75
11

137
50
13

49

164
45
206
311

%
100.0

47.9
13.7
2.0
25.0
9.1
2.4

8.9

29.9
8.2
37.5
56.6
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COMUNICACION

Actualizaciones en twitter
01/01/17 - 31/12/17
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Organos de gobierno

Programas de investigacion

P1 Epidemiologia y prevencion de enfermedades cronicas

P2 Vigilancia, prevencion y control de enfermedades transmisibles

P3 Determinantes biologicos, conductuales y estructurales en la adquisicion y propagacion de
enfermedades transmisibles en poblaciones vulnerables

P4 Determinantes sociales de la salud

PS5 Epidemiologia y prevencion de enfermedades de origen ambiental y laboral

P& Evaluacion de servicios de salud

P7 Epidemiologia clinica
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Analisis DAFO

FORTALEZAS:

- Red consolidada que aborda multiples problemas de salud.

- Grupos “referencia” en salud publica y evaluacion de servicios.

- Importante produccion cientifica.

- Ayuda a visualizar la investigacion en salud publica

- Buenarelacion de los grupos

- Posibilidad de interaccidn con cualquier otra area CIBER

- Importante colaboracidn internacional

- Importantes estudios de cohortes

- Capacidad de generar investigacion traslacional

- Programas estratégicos que han creado una cultura colaborativa
- Priorizacion y relevancia de la Salud Publica en las politicas de salud
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DEBILIDADES:

- Ausencia de una estrategia de planificacién

- Heterogeneidad de grupos y solapamiento entre programas

- La actitud de equipo entre grupos y programas es mejorable
- Sentimiento de pertenencia “mejorable”

- Variacion periddica de criterios de evaluacion

- Ausencia de politica de discontinuacion de grupos

- Ausencia de politica de fomento de equidad de género

- Dificultad de relevo generacional

- Dificultad de gestion de proyectos internacionales

- Pérdida de visibilidad cientifica internacional

- Escasa actividad de transferencia e innovacion

- Necesidad de mejorar la agilidad y el soporte administrativo

- Poca ejecucion de gasto

- Falta de comunicacion con la OT

- Escasa actividad del Comité Cientifico Asesor Externo



o000
‘ Z e’ eS f' MINISTERIO
" DEECONONMIA, INDUSTRIA Insti
o I Y COMPETITIVIDAD nstituto
Contror fon Bicemdios a1 e 2
i

o Bomscica on de Salud
y Salud Piblica Carloslll

Analisis DAFO

AMENAZAS:

- Escaso reconocimiento y valoracion de la investigacion en SP

- Pérdida de talento investigador en el sistema |+D+i

- Disminucion de los recursos destinados a |+D+i

- Conflicto con la multiplicidad de instituciones en la autoria de trabajos y su visibilidad

- Dificultad administrativa para contratacidon de personal investigador

- Ausencia de tiempo para dedicar a la investigacion

- Incertidumbre sobre las politicas de investigacion a medio-corto plazo

- Escasa cultura y estimulo al mecenazgo en Espaina

- Resistencia de la comunidad académica y médica a la implementacion de nuevas
practicas

- Enfoque en la competitividad por los recursos de investigacion frente a la colaboracion.

- Los intereses comerciales externos pueden no primar el beneficio comunitario
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OPORTUNIDADES:

- La Epidemiologia y Salud Publica son prioritarias en la AES

- Oportunidad de visualizacion del trabajo en SP

- Oportunidad para promover colaboracion

- Consideracion de criterios de excelencia ligados a resultados de alto impacto cientifico,
sanitario y social.

- Trabajo en equipos multidisciplinares: colaboracién con otras areas CIBER

- Oportunidad de potenciar proyecto complejos interdisciplinares incluyendo la
perspectiva de salud publica

- Ser el referente social que visibilice y cuantifique el impacto de las medidas de salud
publica en la poblacidn

- Creacion de cohortes de salud poblacional. Incorporacion en la medicina de precision

- Busqueda de oportunidades para mejorar la prevencion el diagnostico, el tratamiento y
la asistencia sanitaria de las enfermedades crénicas

- Investigacion para reducir las desigualdades en salud

- Busqueda de sinergias con la SEE

- Desarrollo del Big Data

- Creacidn de la figura de personal colaborador

- Potenciacion del empoderamiento del paciente
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MISION, VISION y VALORES

MISION:

Ser un centro de investigacion e innovacion en el ambito de la epidemiologia y la salud
publica que trabaja en red para alcanzar la excelencia y potenciar la actividad
investigadora y técnica en el ambito de la salud, para contribuir al apoyo y al fundamento
cientifico de los programas del Sistema Nacional de Salud mediante la traslacion del
conocimiento a las politicas y practicas de salud publica y a otros sectores.

VISION:

Ser un centro lider internacional que aborde los retos de la salud publica y la
epidemiologia de forma global, con una perspectiva integradora a través de Ia
investigacion e innovacion de excelencia en el ambito poblacional.

VALORES:
e Integridad e Sostenibilidad
e Cooperacion e Respeto
e Transparencia e Equidad

Liderazgo e Responsabilidad
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Elementos diferenciales

Investigacion Biomedica en Red

Figura 17. Distribucion de grupos por

tipologia de institucion en 2016
Hospital lIS-Adm.
6% i sanitaria

2%

Hospital
-5

* Diferentes “tipologias” de instituciones implicadas
e Estudio de desigualdades en salud

* Impacto de las politicas sanitarias

* Investigacion para la prevencion

* Importantes sistemas de vigilancia e informacidén

e Evaluacién de practicas de salud
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Objetivos Estratégicos 2018-2020 CIBERESP

OEL. Incrementar el caracter traslacional de la investigacion en Epidemiologia y Salud
Pablica
Fomentar la investigacion de excelencio en epidemiologia v salud piblica dirigida a la
resplucion de los principales problemas de solud que afectan a la poblacicn, promoviendo la
investigacion de cardcter troslocional a la proactico clinica y de salud publica, con un
abordaje multicentrico y multidisciplinar.

OEZ2. Presencia internacional
Contribuir o la participacion y liderazgo en actividades de investigacion e innovacion de
cardcter internacional.

OE3. Transferencia e innovacién
Promover o innovacion en epidemiologia y salud piblica generando productos transferibles
al sector publico v privado.

OE4. Talento

Contribuir o mejorar las copaocidades de investigacion e innovacion y su competitividad, en
epidemiologia v salud publica del personal del CIBERESFP y facilitar la atraccidn de nuevos

investigadores, gue pudieran incorporarse en un futuro.

OES. Divulgacion y visibilidad
Mejorar el conocimiento sobre el CIBERESP, divulgande a lo sociedad sus actividades y
principales resultados de la investigacidn en epidemiologia y solud publica.

OEB. Alianzas

Establecer relaciones y sinergias estables con actores publicos y privados en el ambito de la

epidemiologia v salud publica.
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OE7. colaboracion

Colaborar con las Administraciones sanitarias y de otros sectores, y con los tomadores de
decisiones en salud para contribuir ol desarrollo de las politicas.
OEE. sostenibilidad

Contribuir a su sostenibilidod a trovés de lo generocion de ingresos de distintas
procedencias.
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Agenda Tematica Estrategica
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P1. Epidemiologia y control de enfermedades cronicas (14 grupos

de investigacion)

Las lineas de investigacion del Programa de Enfermedades Cronicas van dirigidas a
proporcionar informacion sobre la situacion v los determinantes de las principales
enfermedades no transmisibles con vistas a su prevencion y control.

Lineas de Investigacion

« Causas ambientales, sociales v genéticas del cancer.

« Historia natural de la enfermedad cardiovascular y sus determinantes.

« Habitos de vida: obesidad. factores nutricionales, conductas alimentarias.
sedentarismo. consumo de tabaco.

o Fragilidad y deterioro funcional en personas mayores vy sus causas.

« Sistemas de Informacion y transferencia de resultados en enfermedades cronicas.

« Epidemiologia v prevencion de lesiones por trafico.

« Confaminacion. contaminantes persistentes y sus efectos en la salud.

e Otros trastornos cronicos de elevado impacto social: Enfermedades
neurologicas, diabetes. otros.
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P2. Vigilancia, prevencion y control de enfermedades

transmisibles (PREVICET) (7 grupos de investigacion)

Lineas de investigacion

Gripe

Enfermedades mmmunoprevenibles de etiologia wvirica (sarampion, rubéola vy
parofiditis) o bacteriana (tos ferina. enfermedad neumococica. enfermedad
meningococica)

Brotes epidémicos

Tuberculosis-VIH. Influencia del tabaquismo
Hepatitis viricas

Enfermedades emergentes y reemergentes

Infecciones de transmision sexual.
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P3. Determinantes Biologicos y Conductuales en la adquisicion y
propagacion de Enfermedades transmisibles en poblaciones

vulnerables (Programa DAPET) (6 grupos de investigacion)

Lineas de investigacion
¢ Inmigracion vy Salud

e Investigacion aplicada sobre prevencion v confrol de las infecciones
transmisibles por fluidos organicos (VIH/ITS/hepatitis viricas., HPV....) en
poblaciones vulnerables.

e Epidemiologia molecular del VIH/ITS v las hepatitis viricas.
¢ Infeccion v enfermedad cronica.

¢ Determinantes conductuales y estructurales de la salud.

e Salud global
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P4. Determinantes sociales de la salud (6 grupos de investigacion)

Lineas de investigacion

Efecto de los determinantes sociales en la salud.
Desigualdades en salud segin clase social, de género. geograficas, v de entorno.

Problemas de salud especificos. con un papel principal de los determinantes v
mecanismo sociales, como el VIH, la violencia de género, la salud sexual. la
salud mental. las adicciones. el cancer o las enfermedades cardiovasculares.

La salud de grupos poblacionales especificos. como los colectivos de
inmigrantes. los grupos en exclusion social, los problemas de salud de las
mujeres. v los relacionados con el envejecimiento. la adolescencia v juventud. o
la infancia.

El desarrollo v evaluacion de programas vy politicas de salud publica.

Acceso v calidad de los servicios sanitarios, v la participacion de pacientes y
ciudadania.

El desarrollo de marcos tedricos ntiles para los determinantes sociales. de
metodologias de investigacion apropiadas. v la modelizacion de la interaccion
compleja entre distintos factores sociales y del entorno.
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P5. Epidemiologia y prevencion de salud ambiental y laboral (8

grupos)

Lineas de investigacion

¢ Estudio del papel de los contaminantes ambientales en el aire. agua v en la dieta
durante el embarazo e inicio de la vida. y sus efectos en el crecimiento v
desarrollo infantil. Para participar en la elaboracion de Guias de salud publica

dirigidas al asesoramiento de politicas cientificas en Europa v Espana.

e FEvaluacion del efecto de una mtervencion intensiva de estilo de vida sobre el

riesgo cardiovascular, y diabetes tipo 2.

e Medicion de la mnteraccion de los determinantes ambientales y ocupacionales en
el desarrollo del cancer de pulmon para intervenir en el diseiio de politicas de

prevencion secundaria del cancer de pulmon.

¢ Contribuir al conocimiento de la exposicion humana a compuestos quimicos
ambientales y sus consecuencias sobre la salud en el contexto de la accion

europea Human Biomonitoring Initiative in Europe (HBM4EU).
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P6. Evaluacion de servicios de salud (4 grupos de investigacion)

Lineas de investigacion

e Estimacion de la carga sanitaria v social de las enfermedades cronicas a partir de
cohortes v grandes bases de datos

e Metodologia de medicion del estado de salud
e Efectividad. calidad vy costes de los servicios de salud
e Determinantes de la incapacidad laboral

e Evaluacion de programas de prevencion v promocion de la salud en Atencion
Primaria
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P7/. Epidemiologia clinica (6 grupos de investigacion)
Lineas de investigacion

1. Estudio del proceso clinico asistencial v de los resultados observados: procesos
diagnoésticos, modelos pronosticos v analisis de los determinantes de la

variabilidad en la practica clinica.

2. Evaluacion de la eficacia. efectividad. eficiencia v seguridad de las
intervenciones sanitarias y estudio de sus determinantes a través de disefios

experimentales o en el contexto de la practica clinica habitual.

3. Estudio de la validez. adecuacion y utilidad de las pruebas diagndsticas y
modelos pronosticos a través de la generacion de nuevas evidencias procedentes
de estudios primarios. la realizacion de estudios secundarios (revisiones
sistematicas) con énfasis en la evaluacion del sobrediagndstico y sus
consecuencias

4. Metodologia. registros. difusion y transferencia clinica: elaboracion y difusion
de revisiones sistematicas v protocolos clinicos asistenciales basados en

evidencias cientificas v adaptados al contexto local.
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1. Vision integradora: Mayor colaboracion
2. Presenciainternacional
3. Poner la salud publica en el centro de la investigacion CIBER

4. Ser agentes de cambio en las politicas de salud



ao

vestigaciin Biomsdica e Red

czBeresp s

uts
alu
os|

e
=

R
Qm =

S Barka
Moltes Dankon
3 rhét paldies mkem"""“' g % B Tack .
E amﬁ'mm'&m i Shol Soes Sueet Th|""kes & £ % leibh & pai
g §§ Dehqu == Emitekati Tesekkmg ;"0‘98' -§§

Khawp Arigato g
TWQF:::::':"%; Ogdbh Saq &Jau Daku;ommga Ashoge “‘M"S‘

Ggala.laa‘rhan

'5 ﬁg‘ Blagodaram gng;;l:rgnfmdem %MerCl g D‘J"‘ Yuspagara i

aln#as:rui‘l'a! .g. shter 3krauefsun Hvala maluhla ‘ Mahalo
h Tashakkursu aro
Webale Ta;:;:l i Rakhmat G°
imela "T85 Gmadiob Obrigado O g
maith __ 8 errik Suksama

reral EEKOTIK T Dékuii Ha'eveteUzbezco  Rahmet Danke |




