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1. Introduccidn

El Campus IBERUS nace como foco potenciador del conocimiento y del progreso econdmico,
configurandose como un espacio dinamico que promueve la ciencia, la cultura y la tecnologia.

1\

CAMPUS DE EXCELENCIA
ampus

W 1 INTERNACIONAL
\ ]b C€TUS  DELvaLLE DEL EBRO

Superaciéon de la fragmentacién de la educacion y de los limites Busqueda de la excelencia y la mejora de la calidad de las
geogréaficos y administrativos de cuatro Comunidades Autbnomas. universidades para el beneficio del conjunto de la sociedad.

Campus IBERUS es el proyecto comin de cuatro universidades publicas Campus IBERUS obtiene el 21 de octubre del 2010 el distintivo Campus de
ubicadas en cuatro Comunidades Auténomas diferentes del Valle del Excelencia Internacional en su maxima categoria “CEI-2010”, consolidandose
Ebro: Universidad de Zaragoza en Aragén (UniZar), Universidad Publica como Campus de Excelencia Internacional (CEl) del Valle del Ebro.

de Navarra en Navarra (UPNA), Universidad de La Rioja en La Rioja
(UniRioja) y Universitat de Lleida en Catalunya (UdL). Excelencia en el Sistema Universitario Espariol




1. Introduccidn

El Campus IBERUS plantea como reto principal la agregacion de las cuatro universidades integrantes
mediante un proyecto comun y un modelo de campus que lo haga posible.
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Modelo de campus

= Supera la conocida fragmentacién de la educacidn superior y la limitacidn territorial, agregando cuatro universidades y superando los
limites geograficos y administrativos de cuatro Autonomias

= Elige los ambitos de especializacion que le permiten reivindicar una posicidn internacional, con retos cientificos definidos vy
actuaciones en la vanguardia del conocimiento, dentro de algunos de los principales retos de la humanidad (Energia sostenible,
Tecnologia al servicio de la salud del ciudadano, Alimentacion y nutricién y Conservacion del patrimonio cultural).

= Estrecha lazos con el entorno productivo involucrando en el proceso a empresas instituciones y ciudades, compartiendo objetivos y
planificacion, y construyendo conjuntamente el diseio cientifico, docente, de innovacién y de integracion ciudadana que constituyen la
triple misidon de una universidad moderna.

= Situa a la persona en el centro del proceso de aprendizaje disefiando una oferta docente preocupada por la empleabilidad y la
formacidn de ciudadanos, lo que proporciona una formacion integral de la persona.

= Prepara la agregacion para dar paso a la construccion de un campus transfronterizo con las universidades francesas de Toulouse y Pau
en lo que constituird un nuevo gran proyecto denominado EBRoS (European Bioregion of Science) Western Pyrenees.




1. Introduccidn

El Plan Estratégico 2010-2014 del Campus IBERUS permitié marcar las lineas estratégicas en los primeros
anos de la institucidn, facilitando su estructura y consolidando su gestidn, organizacion, calidad interna, y
procesos.
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Campus IBERUS es el proyecto con el que las cuatro universidades aspiran a conseguir un nivel de calidad y visibilidad equiparable a las mejores universidades
europeas:

o

Sumando las capacidades de todos los miembros que componen su agregacion estratégica

o

Definiendo aquellos ambitos del conocimiento en los que pueden ser fuertes
0 Situando a la personay su desarrollo integral en el centro de las aspiraciones de la institucion
0 Actuando como motor de desarrollo socioeconémico.

IBERUS nace con vocacion internacional, estd enraizado en su sociedad y comprometido con su desarrollo. Se erige en foco creador de cultura,
potenciador del pensamiento y motor de progreso econémico, y se configura como un espacio de cambio e intercambio permanente en el que se
impulsa la ciencia, la cultura y la tecnologia.

Objetivos estratégicos
0 Conseguir una formacién integral de calidad situando al estudiante en el centro de una formacidn orientada al aprendizaje.
Lograr la excelencia cientifica mediante el compromiso con una investigacion bdsica y aplicada de excelencia.
Apostar por la internacionalizacién como objetivo transversal del Campus IBERUS.
Consolidarse como un foco de atraccidn de talento.
Fomentar la interdisciplinariedad y colaboracion.
Mejorar la calidad en la gestién.
Potenciar la responsabilidad social fomentando los valores socialmente responsables, la igualdad de oportunidades y estilos de vida saludables.
Promover la integracién con la sociedad facilitando una implicacion del empresariado y la sociedad.

O O 0O 0O 0o o o o

Dotar a la agregacién de las infraestructuras necesarias y desarrollar una organizaciéon en campus tematicos que generen eficiencia.
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La especializacion es una oportunidad para las cuatro universidades integrantes del Campus de Excelencia
Internacional del Valle del Ebro en la mejora de su posicionamiento estratégico y en el desarrollo de
proyectos ligados a la actividad socio-econdémica de la zona.

Las areas de aplicacidon estan en consonancia con las capacidades cientificas del Campus y con los ambitos estratégicos para
las politicas cientifico-tecnoldgicas de las cuatro Comunidades Autdnomas en las que se desarrolla la iniciativa.

Areas tematicas de especializacion

MATERIALES Y TECNOLOGIA
PARA LA CALIDAD DE VIDA

- Tecnologia para la salud
- Energia y Medio Ambiente
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AGROALIMENTACION Y MEMORIA, PATRIMONIO E

NUTRICION IDENTIDADES
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Dentro del Area de Especializaciéon de Materiales y Tecnologia para la calidad de vida, se busca potenciar todos
los aspectos relacionados con la Tecnologia orientada a la Salud.

En este sentido el Campus IBERUS pretende orientar esfuerzos al desarrollo del Area de Tecnologia para la Salud como modo de impulsar la
aplicacion de las nuevas tecnologias en la investigacién biomédica y en la practica clinica y asistencial.

Las instituciones que participan en el Campus IBERUS colaborando con las distintas Universidades que lo conforman, aportan su experiencia
investigadora y prestigio en el ambito de Tecnologias para la Salud, favoreciendo asi la complementariedad estratégica para el posicionamiento
internacional del Campus de Excelencia.

SOCIOS ESTRATEGICOS APORTACION ESTRATEGICA

Fomento de la colaboracién entre entidades espafiolas y extranjeras.

CENTRO SUPERIOR DE INVESTIGACIONES : C s I C Asesoramiento cientifico y técnico.

CIENTIFICAS (CSIC) onn s Coe Transferencia de resultados al sector empresarial y creacidon de empresas de base tecnoldgica.
Formacién de personal especializado.

PP Fomento de lineas de investigacién de caracter basico y clinico.
CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA EN 687/ Promocién de la transferencia de resultados de la investigacion hacia la sociedad y al sector
RED (CIBER) CZ productivo.

Srnsas Promocién de la divulgacidn de resultados y colaboracién con actividades docentes.

Desarrollo de soluciones diagndsticas y prondstico de enfermedades oncoldgicas y

neurodegenerativas.
i paeliligaehalley ORYZON Refuerzo en el drea de investigacion en biomedicina.

Apoyo en el desarrollo de patentes.

g p ™ Fomento de una base sélida en |+D+i en nanotecnologia en el Campus.
PRINCIPIA TECHNOLOGY GROUP 1T TIC lPldTGL h .+ Conexion con agentes clave en biomedicina.
GROUE Desarrollo de iniciativas empresariales que deriven de la actividad de [+D+i.

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en la web de Campus IBERUS



1. Introduccidn

INSTITUCIONES COLABORADORAS APORTACION ESTRATEGICA

INSTITUTO DE INVESTIGACION SANITARIA
ARAGON (1IS ARAGON)

CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE
ARAGON (CIBA)

INSTITUTO DE NANOCIENCIA DE ARAGON
(INA)

INSTITUTO CIENCIAS MATERIALES DE ARAGON
(ICMA)
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INSTITUTO DE BIOCOMPUTACION Y FiSICA DE
SISTEMAS COMPLEJOS (BIFI)

PR

o Jbarwrnn C
Unisnridad Zarag o

b — e rr
3¢ M beendbuat
yighinikent
Crowerdded Zate praca

INSTITUTO UNIVERSITARIO DE INVESTIGACION
DE MATEMATICAS Y APLICACIONES (IUMA) o
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DE ARAGON (13A) ™

INSTITUTO SINTESIS QUIMICA Y CATALISIS
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ARAGON (IA2) S ML Zaragoza

LABORATORIO DE MICROSCOPIAS AVANZADAS
DE ARAGON (LMA)
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Investigacion y transferencia de conocimiento en Biomedicina y Ciencias de la Salud.
Disponibilidad de recursos para los investigadores, profesionales sanitarios e instituciones publicas y
privadas que quieran desarrollar proyectos de investigacion en el area biomédica.

Soporte para la transferencia de conocimiento e interaccidn entre grupos.
Situado estratégicamente en el ndcleo sanitario formado por el Hospital Clinico Universitario Lozano Biesa,
la Facultad de Medicina de la Universidad de Zaragoza y el Hospital Miguel Servet.

Fomento de la [+D+i en nanociencia. Personal investigador y técnico altamente cualificado e instalaciones de
vanguardia en el ambito.

Avance del conocimiento cientifico y técnico en el area de Ciencia y Tecnologia de Materiales a través de la
realizacién de trabajos de investigacion cientifica y técnica de calidad.

Investigacion competitiva en las areas de computacion asociadas a la fisica de sistemas complejos y modelos
bioldgicos.

Soporte a la investigacion matematica desde cuatro areas: algebra y geometria, analisis matematico vy
numeérico, optimizacién y simulacién y sistemas dinamicos.

Investigadores y equipamiento especializado en ingenieria biomédica. Aglutinacion de investigacion en
diferentes aspectos relacionados con la Ingenieria consolidando una vision compartida entre cientificos y
técnicos.

Centro de investigacién en Quimica dirigido a la investigacion basica y aplicada en temas relacionados con la
Sintesis Quimica, desarrollando una investigacion de calidad con un planteamiento global y una
aproximacion multidisciplinar.

Instituto Universitario de Investigacion Mixto en el ambito agroalimentario. Favorece la agregacion de
grupos de investigacion de prestigio y la definicion de proyectos de investigacion multidisciplinares, mas
ambiciosos y globales, como elemento distintivo de calidad.

Infraestructura Cientifico, Técnica y Singular (ICTS) que proporciona acceso a usuarios de centros de
investigacion, laboratorios y empresas nacionales e internacionales para que realicen experimentos en las
investigaciones mas avanzadas en su campo.

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en la web de Campus IBERUS
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INSTITUCIONES COLABORADORAS APORTACION ESTRATEGICA

ICTS NANBIOSIS

INSTITUTO DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE
LLEIDA (IRB LLEIDA)

ESCUELA POLITECNICA SUPERIOR DE LA
UNIVERSIDAD DE LLEIDA

CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE LA
RIOJA (CIBIR)

COMPLEJO ASISTENCIAL MEDICO TECNOLOGICO
DE NAVARRA

INSTALACION DE IMAGEN MEDICA DE NAVARRA
(ICTS)
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ICTS recientemente reconocida por el Ministerio de Economia y Competitividad. Esta infraestructura ofrece
servicios completos para la produccion y caracterizaciéon de nanomateriales, biomateriales y sistemas en
biomedicina. Estd constituida por veintisiete unidades de las que tres tienen su sede en la Universidad de
Zaragoza.

Actividades de investigacion basica y clinica en el ambito de la atencidon primaria y hospitalaria e
investigacion traslacional propia del ambito biomédico.

Investigacion y tecnologia de alta calidad.
Instituto Politécnico de Investigacion e Innovacion en Sostenibilidad (INSPIRES).

Aportacion de la Unidad Integral de Radioterapia, primera unidad de este tipo que se ubica en un centro
hospitalario unico.

Fomento del desarrollo de la tecnologia médica adecuada a la oferta sanitaria.

Investigacidn y prestacion de servicios a equipos multidisciplinares de investigacion, industria farmacéutica y
de imagen médica.

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en la web de Campus IBERUS
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2. Objetivos

Objetivo global

v’ El objetivo principal del Plan Estratégico de Investigacion 2016-2020 del Area de Especializacion en Tecnologias
para la Salud del Campus IBERUS, es definir los planes de accion necesarios para coordinar y
reagrupar las capacidades de los cuatro territorios e impulsar la cooperacion, la eficiencia, la
comparticion de recursos y la excelencia de la investigacion en el ambito de las tecnologias

para la salud.

v’ Las actuaciones definidas deben permitir generar crecimiento econémico y desarrollo social en el territorio,
favoreciendo la creacién y el fortalecimiento del tejido productivo mediante colaboraciones publico-privadas, alianzas
internacionales y atraccion de inversores.

Objetivos especificos

» Describir las principales tendencias en tecnologias para la salud en el entorno del Campus de Excelencia
Internacional del Valle del Ebro.

 Identificar las principales fuentes de financiacion europeas orientadas al desarrollo de tecnologias para la salud.

 Realizar un analisis interno de la actividad investigadora de los principales grupos de investigacion en el Area
para favorecer sinergias entre ellos.

» Establecer los principales Planes de Accion, con especial foco en el desarrollo y organizacion coordinada de la
investigacion en el Area, el impulso de la innovacion y la transferencia de conocimiento.
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3. Metodologia

Para la consecucion de los objetivos planteados se ha desarrollado una metodologia basada en la participacion,
generando vias de comunicacion e interrelacion entre los agentes clave de las cuatro Comunidades Auténomas
participantes que permitan obtener una visidon global de la situacion y definir asi estrategias adecuadas, realizando

propuestas consensuadas e incrementando la cohesidn en el territorio.

FASES METODOLOGICAS:
El proceso metodolégico se ha llevado a cabo mediante las siguientes fases:

Fase 3. Analisis interno de la
investigacion en tecnologias

L TRl Gl (el Planes de Accion estratégicos

IBERUS y definicion < .
L . del Area de Tecnologias para
estratégica del modelo de I+D la Salud

del Area de Tecnologia para la
Salud

Fase 2. Anélisis de las Fase 4: Definicion de los
principales fuentes de
financiacion en Tecnologias

parala Salud

Fase 1. Anélisis de las
principales tendencias en
Tecnologias para la Salud

Fase continua: Seguimiento y aseguramiento de la calidad

Este proceso ha contado con la realizacion de entrevistas individuales con agentes clave del ambito de Tecnologias
Sanitarias de las cuatro universidades que conforman el Campus IBERUS. El analisis de la informacion obtenida de las
entrevistas se ha complementado con informacidn actualizada de diversas fuentes bibliograficas (ver Anexo - Referencias)
y paginas web, asi como de cuestionarios definidos para tal fin. De esta manera ha sido posible analizar las capacidades en
materia de investigacién de las universidades y entidades colaboradoras integrantes de Campus IBERUS.




3. Metodologia. Participantes clave
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Durante el desarrollo del proyecto se llevd a cabo un trabajo de seguimiento permanente por parte del Equipo
Responsable del proyecto, formado por miembros del Consejo de Direccidon de cada una de las universidades integrantes,
y el Vicepresidente y el Director Ejecutivo de Campus IBERUS.

EQUIPO RESPONSABLE DEL PROYECTO

= Julio La Fuente Vicepresidente Ejecutivo de Campus IBERUS

= Oscar Lépez Lorente Director Ejecutivo de Campus IBERUS

= Luis Miguel Garcia Vinuesa Vicerrector de Politica Cientifica (Universidad de Zaragoza)

= Mariola Urrea Corres Vicerrectora de Investigacion (Universidad de La Rioja)

= Ramoén Gonzalo Garcia Vicerrector de Investigacion (Universidad Publica de Navarra)

= Albert Sorribas Tello Vicerrector de Politica Cientifica y Tecnolégica (Universidad de Lleida)

Con el apoyo técnico de: Science & Innovation Link Office (SILO)




3. Metodologia. Participantes clave

El Equipo Responsable del proyecto identificd a los agentes clave de interés en cada una de las universidades que integran el Campus IBERUS. Se
realizaron entrevistas personales y se enviaron cuestionarios a dichos agentes para conocer y analizar la situacion de la investigacion en el ambito

de las tecnologias para la salud en el Campus.
En la Universidad de Zaragoza se recopild la informacion

clave de un total de 18 participantes, entre los que se

encuentran directores de institutos e investigadores de los

mim UniverSidad mismos.

Listado de participantes clave de la Universidad de Zaragoza

Zaragoza

1 Ignacio Garcés Director del Instituto de Investigacion de Tecnologia de Aragon (13A) GTF - Photonic Technologies Group

2 Pablo Laguna Investigador Instituto de Investigacidén de Tecnologia de Aragdn (I3A) Biomedical Signal Interpretation and Computational Simulation

3 José Manuel Garcia Aznar Investigador Instituto de Investigacidon de Tecnologia de Aragdn (I3A) Grupo de Multiescala en Ingenieria Mecénica y Bioldgica

4 Javier Sancho Director del Instituto de Biocomputacion y Fisica de Sistemas Complejos (BIFI) Grupo de Proteintargets

5 Alfonso Tarancén Investigador del Instituto de Biocomputacién y Fisica de Sistemas Complejos (BIFI) Biocomputacién y Fisica de Sistemas Complejos

6 José Mufioz Embid Director de Secretariado de Politica Cientifica

7 Ricardo Ibarra Director del Instituto de Nanociencias de Aragon (INA) Grupo Magnetismo en nanoestructuras y sus aplicaciones

8 Jesus Santamaria Subdirector Instituto de Nanociencias de Aragdn (INA) Grupo de Ingenieria quimica y medioambiental

9 Manuel Arruebo Investigador del Instituto de Nanociencias de Aragdn (INA) Grupo Peliculas y Particulas Nano-estructuradas

10 Clara Marquina Investigadora del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) m::gtl;i:tlfjcpt)laj:gsa\;)licpa“cci(a):iisn:isolégicas / Grupo de Magnetismo en
11 Jesus Martinez de la Fuente Investigador del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) yM:;ir;iLi?s?ara il Lieleseen /G o Deneiasne):
12 Angel Millan Investigador del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragon (ICMA) m:;r;etl_ilcesMp:Ir:cjI;;I:c:ﬂc;gg:;?ig\l/lé‘lg)icas / Grupo Multifunctional

13 Eva Natividad Blanco Investigadora del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) m::z::::z: [ Ees) e g Prejise ees TEmmees e

14 Rafael Navarro Belsué Investigador del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) Materiales para aplicaciones bioldgicas / Grupo de Optica Visual.
15 Carlos Sanchez Somolinos Investigador del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) FMl;tceigi:Zf(ngﬁg;'cos funcionales / Grupo de Sistemas Poliméricos
16 Teresa Sierra Investigadora del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) AMuattoect;liraglaesi;)argirsﬂcos funcionales / Grupo de Materiales Organicos
17 Luis Oriol Investigador del Instituto de Ciencia de Materiales de Aragdn (ICMA) mztggiLﬁ;;);geégsi:ﬁfcit:giggzﬁzI/agarupo ¢ PelfimETes

18 Angel Lanas Director Cientifico del Instituto de Investigacidn Sanitaria Aragon (1IS Aragon) Grupo de Patologia Digestiva



3. Metodologia. Participantes clave

En la Universidad de la Rioja se entrevistaron un total de 16
personas, todas ellas investigadores de los grupos clave
identificados en la Universidad.

Q2

Listado de participantes clave de la Universidad de la Rioja

UNIVERSIDAD
DE LA RIOJA

1 M2 Elena Gonzalez Fandos Investigadora de la Universidad de La Rioja Tecnologia de alimentos

2 Fernanda Ruiz Larrea Investigadora de la Universidad de La Rioja Bioquimica y biologia molecular

3 Carmen Torres Manrique Investigadora de la Universidad de La Rioja i(l:icl)q!]c;gnl':al:?aolecular de la Resistencia a los Antibidticos y Seguridad
4 Fernando Antofianzas Villar Investigador de la Universidad de La Rioja Economia de la Salud

5 Montserrat Gil Martinez Investigadora de la Universidad de La Rioja Ingenieria de Control

6 Juan Félix San Juan Diez Investigador de la Universidad de La Rioja Computacion Cientifica

7 Alberto Avenoza Investigador de la Universidad de La Rioja Quimica Bioldgica

8 Jesus Héctor Busto Investigador de la Universidad de La Rioja Quimica Bioldgica

9 Gonzalo Jiménez Investigador de la Universidad de La Rioja Quimica Bioldgica

10 Francisco Corzana Investigador de la Universidad de La Rioja Quimica Bioldgica

11 Pedro José Campos Garcia Investigador de la Universidad de La Rioja Fotoquimica Organica

12 Elena Lalinde Investigadora de la Universidad de La Rioja Materiales Moleculares Organometalicos

13 M2 Teresa Romero Investigadora de la Universidad de La Rioja Materiales Moleculares Organometalicos

14 Pedro Enriquez Palma Investigador de la Universidad de La Rioja Grupo de Cinética y Dinamica de Reacciones Quimicas
15 Consuelo Pizarro Millan Investigadora de la Universidad de La Rioja Analisis de procesos y quimiometria

16 José Miguel Martinez Zapater  Investigador del Instituto de las Ciencias de la Vid y del Vino Genética y gendmica de la vid




3. Metodologia. Participantes clave

Listado de participantes clave de la Universidad de Lleida

6
7

Elvira Fernandez
Reinald Pamplona

Rui Carlos Vaqueiro de
Castro Alves

Montserrat Rue

Francesc Giné
Concepcidn Roig

Francesc Solsona

Directora Instituto de Investigacion Biomédica de

Investigador del Instituto de Investigacion Biomédica de Lleida (IRB Lleida)

Investigador del Instituto de Investigacion Biomédica de Lleida (IRB Lleida)

Investigadora del Instituto de Investigacion Biomédica de Lleida (IRB Lleida)

Director de la Escuela Politécnica Superior de la U

Investigadora de la Escuela Politécnica Superior de la Universidad de Lleida

Investigador de la Escuela Politécnica Superior de

Lleida (IRB Lleida)

Fisiologia Patoldgica

Modelizacién matemadtica de procesos
metabdlicos

Modelizacion matemadtica de procesos
metabdlicos

Modelizacidon matematica de procesos
metabdlicos

niversidad de Lleida Grupo de Computacion Distribuida
Grupo de Computacion Distribuida

la Universidad de Lleida Fisiologia Patoldgica

Listado de participantes clave de la Universidad Publica
de Navarra

O 00 N o Uu b W N P

_
= O

ifigo Lasa

Mikel 1zquierdo

ifigo Ederra
Armando Malanda
Arantxa Villanueva
Luis Serrano

Eduardo Sanchez Iriso
Humberto Bustince
Ignacio Matias
Francisco J. Arregui

Marisol Goémez

Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra
Investigador de la Universidad Publica de Navarra

Investigador de la Universidad Publica de Navarra

p Unrvensidad Poddca de Novaem

Natirrooko Lmiberscegie Publicog

Biofilms Microbianos

Biomecdnica y fisiologia del movimiento (BIOFIM)

Grupo de Antenas

Grupo de Ingenieria Biomédica

Grupo de Ingenieria Biomédica

Grupo de Ingenieria Biomédica

Economia para la Salud

Inteligencia Artificial, biocomputacién y razonamiento aproximado
Comunicaciones Opticas y aplicaciones electrdnicas
Comunicaciones 6pticas y aplicaciones electrdnicas

Algebra y Aplicaciones

En la
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4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

Las ultimas tendencias sanitarias estan orientadas a la innovacion abierta y a la cooperacion entre agentes

de referencia para la consolidacion de Consorcios, Redes Tematicas y Clusteres.

Creacion de consorcios o estructuras colaborativas

La colaboracién integrada entre instituciones y grupos con capacidades
complementarias a través de lo que se conoce como innovacién abierta
supone un paradigma en el modelo de investigacion en red.

Los modelos de innovacidon colaborativos y de innovacion abierta estan
basados en combinar el conocimiento aportado por todos los agentes para
generar innovacion y llevarla al mercado.

Creacidn de Consorcios y Redes Tematicas Cooperacidn entre agentes biotecnolégicos
entre instituciones e investigadores del sector en espacios regionales (empresas, centros de
sanitario. investigacion e iniciativas gubernamentales).
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4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

La investigacion en el ambito de la salud 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 de excelencia en red.

Futuro de la I+D en el ambito de la salud

Las tendencias en investigacién sanitaria, encaminadas a la

mejora de la calidad de vida del paciente, se orientan a la . P
:  Para ello se buscan soluciones tecnolégicas innovadoras

capaces de lograr alcanzar estos objetivos.

prolongacion de la vida, la comodidad y seguridad en la
asistencia, la rapidez en la atencidn, la asistencia menos cruenta,
la mejora de la eficiencia y la reduccion de costes.

Retos de las nuevas tecnologias

Prolongacion de la vida y mejora de la calidad de vida de los pacientes:

e Uso de las tecnologias para la deteccidn precoz y diagndstico de la enfermedad (biomarcadores, imagen médica, biologia molecular,
genodmica, etc.)

e Contribucidn de las tecnologias para el tratamiento de la enfermedad (nuevas terapias, dispositivos médicos, implantes, cirugia con
robots, control remoto de la enfermedad, etc.)

e Desarrollo de tecnologias para proporcionar una mayor comodidad del paciente y del cuidador (monitorizacidn, proétesis,
rehabilitacidon con robots, biosensores, aplicaciones mdviles, etc.)

Reduccion de costes asistenciales y aumento de la productividad:

e Tecnologias que permitan un aumento de la productividad (mayor volumen de actividad) y de la eficiencia (estandarizacion y
automatizacién de procesos).

e Tecnologias que favorezcan el traslado progresivo de la asistencia a un entorno no hospitalario.

e Tecnologias que conlleven una menor frecuencia de visitas a los servicios asistenciales.
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TECNOLOGIA SANITARIA

Se considera tecnologia sanitaria a cualquier instrumento, dispositivo, equipo, programa informatico, o
material, utilizado solo o en combinacion, junto con cualquier accesorio, que se destina al diagndstico,
prevencion, control, tratamiento o alivio de una enfermedad y a la investigacion.

El concepto de Tecnologia Sanitaria incluye una gran diversidad de productos de multiples tematicas y conocimientos. Se
trata de un sector muy heterogéneo en términos de productos, actividad, procesos, etc., estando constituido por distintos

subsectores:

Electromedicina y accesorios Oxigenoterapia

Equipamiento y productos de

. Informatica
laboratorio

. e Desinfeccion, higiene, limpieza,
Diagnostico in Vitro . g P

tratamiento residuos
Mobiliario y equipamiento médico  Optica y Oftalmologia

Ortopedia, rehabilitacién y ayudas

.. Ingenieria Tisular
técnicas

*No se han incluido productos farmacéuticos ni productos de un solo uso

Prétesis, implantes y otros

Dental (equipo e implantes)

Proyectos integrales de salud

e-Health

Tecnologia de imagen médica

Fuente: Fenin. Descripcion del sector de tecnologia sanitaria y equipamiento hospitalario en Esparia.
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Actualmente podemos dividir las tendencias en tecnologia sanitaria en 6 ambitos verticales y 1 transversal.
La comunidad cientifica muestra sus intereses, en términos de produccidon cientifica e impacto de las
publicaciones en estas tematicas, como se muestra a continuacion:

En los ultimos
afios, la

Nanomedicina, la
Medicina
TELEMEDICINA Personalizada y
el Big Data —
Computacion,
han sido las
tendencias que
mayor crecimiento
han
experimentado
dentro de la

_ 35.000 comunidad
Tendencias en cientifica en

g 30.000
Tecnologia — cuanto al N° de
Sanitaria - 25.000 e publicaciones

5

MEDICINA DIAGNOSTICO MEDICINA
PERSONALIZADA MULTIMODAL REGENERATIVA

Produccién 20.000 o == g]riebz?dgséflig el
Cientifica mundial 15.000 Big Da?ta
(Evolucién del N¢ e mantuvo su

de articulos 10.000 e crecimiento

cientificos por area) 5.000 . " & 9 — promedio durante
Fuente: WOS 0 ¢ — = — —  — — el Gltimo afio.
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4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

En estos ambitos, los nuevos avances en ingenieria, computacion, robdtica, electronica y nanotecnoldgica, aplicados al
campo de la medicina, abren nuevas posibilidades para la prevencion, diagnostico, tratamiento e investigacion de

enfermedades.

NOTA: Las tendencias sanitarias consideradas dentro del presente estudio son las que se muestran a continuacion:

MEDICINA PERSONALIZADA

Algunos "\‘
ejemplos GenOmica “
El uso de tecnologias de alto rendimiento,
como la secuenciacion masiva de genomas,
supone un cambio en el futuro de la clinica
por su aplicaciéon en el descubrimiento de
genes de enfermedades o el desarrollo de
tratamientos adaptados a determinados
perfiles gendmicos.

NANOMEDICINA

Algunos
ejemplos

Nano-robots o nanobots
Las nanoporfirinas son nanoparticulas que
viajan por el organismo en busca de células
tumorales y, una vez localizadas, inyectan
farmacos especificos. La nanoporfirina es
capaz de detectar dichas células realizando el
diagndstico; al inyectar el medicamento,
aplican el tratamiento determinado para
eliminar la enfermedad.

BIG DATA

DIAGNOSTICO MULTIMODAL

Algunos
ejemplos

MEDICINA REGENERATIVA

Algunos
ejemplos

Medicina por ordenador in silico

Impresoras 3D

Los avances de la tecnologia de impresion 3D
ha posicionado al sector industrial en un
nuevo nivel de desarrollo.

En el campo de la ingenieria biomédica se
estan desarrollando protesis, férulas,
modelos para cirugia, érganos, etc.

La medicina por ordenador (in silico) permite
complementar y acelerar las técnicas de
investigacion in vivo e in vitro e impacta

directamente en la investigacion biomédica.

ROBOTICA

Algunos
ejemplos o

Protesis roboticas

TELEMEDICINA

Algunos 2
ejemplos . o
jemp Aplicaciones moviles

A través de nuevas aplicaciones moviles,
juegos de ordenador o videoconsolas se
fomenta estilos de vida saludables.
Tecnologia wearable
Prendas o complementos que incorporan
elementos tecnolégicos. En el campo de la
biomedicina se pueden medir parametros
médicos y monitorizar al paciente mediante
sensores incorporados en esta tecnologia

Desarrollo de prétesis robodticas
controladas por sefiales mioeléctricas.

Reduccion de costes empleando tecnologia

de impresion 3D.

Registro de datos oS

El uso de Big Data generara informacion clinica relevante que permitird avanzar en el desarrollo y en la monitorizacién de nuevos farmacos y dispositivos.
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Cada una de las principales tendencias se va a estructurar en base al siguiente formato:

Descripcion de la tematica de la
tendencia, asi como aquella informacion
que permita entenderla.

8 Descripcion

Iniclativas H2020

Tendencia tematica (Medicina
personalizada, diagndstico
multimodal, ingenieria tisular, etc.)

TENDENCIA

Principales lineas de Investigacion

Descripcion de las lineas principales de
investigacion que estan destacando dentro
de la tendencia tematica.

Algunos Players

Programas (Calls) H2020 que financian
dichas lineas de investigacion (dentro de
la tendencia tematica).

g/
Identificacidn de los centros, entidades, consorcios o

infraestructuras, que realizan parte de su
investigacion y desarrollos en la tendencia tematica.
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& MEDICINA
------------------------------------------------------------------------------ ! PERSONALIZADA =

a personalizada se basa en la caracterizacion de fenotipos y genotipos de los individuos para la adaptacion de la estrategia terapéutica
uada para la persona adecuada en el momento adecuado, y/o para determinar la predisposicion a la enfermedad y/o para actuar con la
prevencion oportuna y especifica.

Descripcion

La medicina personalizada supone por tanto una oportunidad para cada paciente y enfermedad concreta a través del desarrollo de estrategias
de prevencion, diagnodstico y tratamiento adaptadas al perfil genético y molecular.

Generacion de registros
de pacientes y
evaluacion de resultados I
en salud

Prediccion de respuesta
de grupos de pacientes

Medicamentos mas
potentes y especificos

Desarrollo de
biomarcadores
moleculares de apoyo al
diagndstico y
tratamiento

Correlacion datos
genémicos/historias
clinicas/relaciones
familiares

Susceptibilidad a
padecer enfermedades

Factores impulsores y que han hecho posible el desarrollo de esta nueva estrategia

= Avances importantes en el conocimiento cientifico de las bases genéticas y moleculares de las enfermedades complejas.

= Desarrollo de productos o servicios que permiten aplicar, de manera directa o indirecta, los conocimientos derivados de los avances en gendémica y
protedmica y metaboldmica, permitiendo el disefio de estrategias terapéuticas a medida.

= Mejora, simplificacién y abaratamiento de tecnologias clave como los microarrays y la secuenciacion ultrarrapida, lo cual acelerando considerablemente
el descubrimiento de nuevos biomarcadores, dianas moleculares y terapias dirigidas.

= Cambio en el modelo de desarrollo farmacéutico y de negocio hacia el desarrollo de farmacos dirigidos a subgrupos concretos de pacientes.
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‘QP MEDICINA
PERSONALIZADA

Principales lineas de Investigacion

AVANCES CIENTIFICOS Y TECNOLOGICOS ULTIMOS ANOS
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Proyectos de caracterizacion mds especifica del genoma Humano
(1.000 Genomes, ENCODE, The Cancer Genome Atlas).




4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

Iniciativas H2020

Call

(Tipo de Accidn)

Breve Descripcion

Personalised
Medicine

SC1-PM-02-2017

Nuevos conceptos en

(RIA) segmentacion de pacientes
SC1-PM-07-2017 Salud mental y bienestar en la

(RIA) juventud
SC1-PM-08-2017 Nuevas terapias para

(RIA) enfermedades raras

SC1-PM-10-2017
(RIA)

Comparacion de la efectividad de
las intervenciones existentes en la
poblaciéon adulta

SC1-HC0-03-2017
(ERA-NET-Cofund)

Agenda Estratégica de
Investigacion en Medicina
Personalizada

SC1-HCO-07-2017

Alianza Global para las

(RIA) Enfermedades Croénicas
SC1-HCO-08-2017 Acciones de union de la brecha en
(CsA) la 1+D+i en Salud en Europa

SC1-PM-15-2017
(RIA)

Entrenamiento personalizado para
el bienestar y el cuidado de las
personas mayores

SC1-PM-19-2017
(PPI)

CPI para el desarrollo de
estandares digitalizados para el
intercambio de registros sanitarios

SC1-PM-03-2017
(RIA)

Caracterizacion del diagnéstico de
enfermedades raras

SC1-PM-20-2017
(RIA)

Desarrollo de nuevos métodos para
mejorar las medidas de evaluacion
econdmica y eficiencia del sector
sanitario

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.

‘QP

PERSONALIZADA

MEDICINA

Algunos Players

Instituto de Medicina Predictivay
Personalizada del Cancer (IMPPC,
Barcelona)

?}IMPPC

Centro Nacional de Genotipado (CEGEN,
Instituto de Salud Carlos Ill, Madrid)

Centro de Investigacion Principe Felipe
(CIPF, Valencia)

Centro Pfizer - Universidad de Granada -
Junta de Andalucia de Gendémica e
Investigacion Oncoldgica (GENyO,
Granada)

The Center for Personalized Medicine
(CPM) (Roswell Park Cancer Institute,
EEUU)

National Human Genome Research
Institute (NHGRI, EEUU)

Human Proteome Organization (HUPO,
EEUU)

’gqﬁl Q ? CEGEN
D Crarm Mool & Larmypad

i
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DIAGNOSTICO
| MULTIMODAL

Descripcion

ostico multimodal engloba distintas aproximaciones para abordar el conocimiento diagndstico de una patologia:

v Los dispositivos inteligentes desarrollados por inteligencia artificial permiten nuevos métodos de diagndstico predictivo y la seleccién de
terapias multimodales. La inteligencia artificial ofrece herramientas matematicas que permiten seleccionar variables y utilizarlas en
ecuaciones, de forma que sean capaces de distinguir entre clases. Si las variables son medidas sobre los genes o sobre las patologias de los
pacientes, y las clases son el prondstico de la enfermedad o la respuesta a un farmaco, se consigue un predictor clinico.

v' En dominios asistenciales de alta complejidad conceptual, donde la dimensidn temporal juega un papel fundamental, el conocimiento
diagndstico no siempre es abordable por una Unica aproximacién de la Inteligencia Artificial. El problema del diagndstico temporal se resuelve
mediante modelado predictivo y diferentes modos de razonamiento.

v’ Los dispositivos de imagen médica son tecnologias fundamentales para la obtencidn de un diagnéstico, permitiendo obtener imagenes de los
procesos celulares basicos en organismos vivos, que serviran para el diagndstico y seguimiento de enfermedades

DISPOSITIVO DE SOFTWARE DE
IMAGEN MEDICA IMAGEN MEDICA

IMAGEN
MULTIMODAL

DIAGNOSTICO
MULTIMODAL
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DIAGNOSTICO
MULTIMODAL

Principales lineas de Investigacion

Nuevas tecnologias en imagen médica:

o Rayos X
. Ultrasonidos Tomografia Computerizada
o Resonancia Magnética

. Medicina nuclear: PET y SPECT
o Técnicas hibridas: PET-TAC, PET-RM

. Diagndstico endoscopico

. Endoscopios de microscopia in situ
. Imagen molecular

. Biopsia dptica

. Ultrasonidos, incluyendo HIFU y MRgFUS

Experimentacion médica por ordenador (tecnologia OPTIMIZACION

in silico) Se predice el comportamiento térmico, APROXIMACION PROGRESIVA
estructural, de fluidos y/o electromagnético de Los investigadores pueden desarrollar ensayos

La tecnologia in silico permite reproducir el entorno componentes naturales usando modelos clinicos in silico basados Unicamente en unos

avanzados que han sido validados. Las pocos parametros clave y llegar a conclusiones
condiciones limite se calculan a través de una valiosas para los médicos sin riesgo para los
combinacién de modelado 3D y simulacion a pacientes.
innovacion médica y permiten alcanzar soluciones que nivel de sistemas.

mejoren la calidad de vida de la poblacién.

humano para determinar cémo afectaria un determinado
farmaco a los pacientes. Estas técnicas impulsan la

) REDUCCION DE TIEMPOS Y MINIMIZACION DE
POCA INVERSION PARA BUENOS COSTES

RESULTADOS

Identificando cuales son las practicas que
pueden generar mayor impacto inmediato se
puede obtener un gran valor de esta
tecnologia mediante inversiones pequefias.

Gracias a los avances tecnoldgicos se puede

reproducir el entorno humano vy asi evitar el
problema que supone encontrar voluntarios
para probar el comportamiento de un
tratamiento sin ponerles en peligro.
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DIAGNOSTICO
MULTIMODAL

Principales lineas de Investigacion

PET/CT Imaging (Philips)
Disefiado para funcionar como un escaner de PET convencional de alto
rendimiento, asi como para proporcionar una buena resolucion. Emite la
mitad de radiaciones que la mayoria de sistemas de imagen médica .

Proyecto TradionP (INDRA, Althia y Lorgen)

Nuevo estandar de gestion integral del paciente oncolégico para guiar la
terapia multimodal (cirugia, radioterapia y quimioterapia), de forma
personalizada y eficaz. Disefiado para el modelado de enfermedades
oncoldgicas y la seleccién de terapias especificas para cada enfermo.

Sistema Mammi (Oncovision)

PET de mama con resolucion clinica sin precedentes y rapido tiempo de
exploracién. Su tecnologia de imagen puede identificar lesiones pequeias
y ayudar en la evaluacion de diagndstico. Detecta de manera precoz el
cancer de mama (a partir del milimetro y medio de tamafio y con un
98,5% de eficacia).
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Iniciativas H2020

DIAGNOSTICO
MULTIMODAL

Algunos Players

Call

Topics
(Tipo de Accion)

Breve Descripcion

Personalised
Medicine

SC1-PM-16-2017
(RIA)

Ensayos in-silico para el
desarrollo y la evaluacién de
productos biomédicos

Instituto de Diagndstico por la Imagen
(IDIBELL, Barcelona)

IDIBELLGD

RN T e o © DO Taaica Oe v e

SC1-PM-17-2017
(RIA)

Modelos computacionales
personalizados y sistemas in-
silico para el bienestar

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.

Unidad de Nanoimagen del Centro Andaluz
de Nanomedicina y Biotecnologia
(BIONAND, Malaga)

Instituto de Inteligencia Artificial de
Barcelona (I11A-CSIC)

Instruct Image Processing Center (I12PC,
CNB-CSIC, Madrid)

Computer Science and Artificial Intelligence
Laboratory (CSAIL) (Instituto Tecnolégico
de Massachusetts, MIT)

Medical Device Innovation Consortium
(MDIC, EEUU)

Machine Intelligence Research Institute
(MIRI, EEUU)

Allen Institute for Artificial Intelligence
(Al2, EEUU)

bi'ona d

, INSTITRY '
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£5r5  MEDICINA
| "= REGENERATIVA

Descripcion

En términos generales, la medicina regenerativa es la que se apoya en los mismos factores intra e intercelulares que el
organismo emplea para su autorreparacion.

Terapia
génica

Terapia
celular =~ Medicina regenerativa

Se sustenta en el reemplazo de células
danadas por células sanas mediante
diferentes aproximaciones, integrando
todas las técnicas destinadas a la
regeneracion celular.

Ingenieria de
tejidos y de
érganos
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£6r5 MEDICINA
=% REGENERATIVA

Principales lineas de Investigacion

La terapia genética es una técnica experimental que utiliza los genes para tratar o prevenir
enfermedades. La forma mas comun de terapia genética incluye la insercién de un gen normal para
sustituir a uno anormal. Otros tipos de terapia génica consisten en la reparacion de un gen anormal
TERAPIA GENICA o la alteracién del grado en el que se active o se desactive un gen.

Con la ayuda de vectores adecuados, generalmente virus, se introduce el gen correcto y se integra
en el ADN de la célula enferma mediante técnicas de recombinacién genética.

El estudio de la potencialidad de las células madre para convertirse en células de diferentes tejidos
es la base de la terapia celular.

En la terapia celular se emplean células madre (embrionarias o adultas) para diferenciarse, proliferar

HERAEA SEEELAR y contribuir a la regeneracion del tejido dafiado.

El tejido hematopoyético se ha convertido en la fuente de células madre que mas frecuentemente
se esta utilizando en la medicina regenerativa, en contraposicion al empleo de células embrionarias.
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£6r5 MEDICINA
=% REGENERATIVA

Principales lineas de Investigacion

Una primera aproximaciéon en la investigacion en biomateriales fue la de obtener materiales cuyas
propiedades fisicas se adaptaran lo mejor posible a las del tejido a reemplazar, y que reaccionen
minimamente con el tejido circundante( materiales inertes).

En una segunda generacidon de biomateriales el objetivo es crear materiales que induzcan una reaccidon
controlada por parte del tejido vivo, es decir, materiales bioactivos como los vidrios bioactivos de silicio y la
hidroxiapatita. Durante esta segunda generacién se desarrollan los materiales bioabsorbibles, como los

BIOMATERIALES

polimeros biodegradables.

La tercera generacidon de biomateriales se basa en materiales que interactian con el tejido de forma
especifica, mediante estimulos a nivel celular y molecular, y combinan las propiedades de bioabsorbabilidad
y bioactividad dentro del mismo material.

La utilizaciéon de técnicas de ingenieria de tejidos y de drganos en medicina regenerativa implica la

disminuciéon de muchos de los problemas ocasionados por otras técnicas en caso de autoinjertos

(intervenciones costosas y dolorosas para la extraccién del tejido), aloinjertos (disponibilidad de donantes y
las reacciones de rechazo) y xenoinjertos (riesgo de transmisién de enfermedades infecciosas).

La ingenieria de tejidos y de dérganos se basa en la utilizacion de biomateriales de tercera generacion, es

INGENIERIA decir, bioactivos y bioabsorbibles, capaces de estimular la respuesta celular y molecular de forma controlada,

DE TEJ {DOS Y DE para que actien como soportes temporales en la reparacion de defectos tisulares. Una de las tendencias es

w ORGANOS desarrollar una matriz tridimensional acelular que se implanta in vivo y que servira para alojar las diferentes

células una vez implantadas. Una segunda tendencia consiste en el desarrollo de matrices tridimensionales

gue son colonizadas inicialmente por células progenitoras bajo condiciones in vitro, y luego son implantadas

en el paciente para reemplazar el tejido dafiado.

El gran reto de los investigadores en el campo de la ingenieria de tejidos es la generacién de érganos sélidos,

como el corazdn, el pulmdn, el rifidn o el higado y poder recrear su red de vascularizacién.
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Iniciativas H2020

Topics L
Call (Tipo de Accién) Breve Descripcidn
Personalised SC1-PM-08-2017 Nuevas terapias para las
Medicine (RIA) enfermedades raras

Horizon 2020
dedicated SME | SMEInst-05-2016-2017
Instrument (SME Instrument)

2016-2017

Apoyo a las PYMEs innovadoras
en el sector de la biotecnologia
sanitaria

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.

MEDICINA
REGENERATIVA

Algunos Players

Centro Andaluz de Biologia Molecular y cabimer p
Medicina Regenerativa (CABIMER, Sevilla) \
Centro de Medicina Regenerativa de [ ]l’} oA e
Barcelona (CMRB) CMR B o e Ve
Instituto de Biologia y Antienvejecimiento 1 RIOSALUD
(BIOSALUD, Zaragoza) \ : ==
Laboratorio Andaluz de Reprogramacion
Celular, (LARCEL, Malaga) —
Institute of Biomaterials and Biomedical -
Engineering (Universidad de Toronto, g IRIVERSITY OF TORON TR
Canada)
Institute for Stem Cell Biology and STANFORD
Regenerative Medicine (Stanford S~ 31°1%°
Medicine, EEUU) N
.

Centre for Regenerative Medicine .'.E.‘..'. g:m;::?"ﬁw
(Universidad de Edimburgo, UK) 0% 4o Megd'.dne

MAYO
Center for Regenerative Medicine (Clinica CLINIC
Mayo, EEUU) Qj')
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ﬁ NANOMEDICINA
|

Descripcion

La nanomedicina comprende la aplicacion médica de materiales a escala de nandmetros, es decir, similar a los ordenes de
magnitud de dtomos y moléculas, permitiendo el disefio de estructuras novedosas (nanoestructuras) que pueden ayudar en
la prevencion, diagndstico y terapia de enfermedades.

DENDRONES O NANOCAPSULAS

NANOPARTICULAS DENDRIMEROS POLIMERICAS

LIPOSOMAS NANOTUBOS
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* NANOMEDICINA

Principales lineas de Investigacion

¢ Desarrollo de nanoparticulas magnéticas complejas para su uso como biomarcadores, agentes de
contraste y técnicas de cell-tracking.
. - - i 5 2.8 am,a .
O SINTESIS DE NUEVAS ¢ Desarrollo de nanoestructuras de ADN con una maxima especificidad a biomarcadores celulares.
NANOESTRUCTURAS e Desarrollo de nanoparticulas con aplicacién en diagndstico, de drug delivery, de agentes
terapéuticos y uso en terapia.

e Diseflo y caracterizacion de sistemas para su aplicacion en la liberacién de farmacos.

¢ Uso de nanoparticulas con interés diagndstico asociadas a farmacos .

e Desarrollo y caracterizacion de nanosistemas para su empleo como biosensores para detectar
marcadores de enfermedades, alérgenos y contaminantes.

NANODIAGNOSTICO ¢ Uso de nanomateriales para el desarrollo de métodos analiticos rapidos, sensibles y selectivos.
e Desarrollo y caracterizacion de nanoestructuras con utilidad diagnéstica.

¢ Nano-robots 0 nanobots de nanoporfirinas para la deteccidn de células tumorales y diagndstico por
imagen.

¢ Nanomedicina e imagen molecular.

¢ Uso de nanoparticulas asociado a fdrmacos con interés terapéutico.

e Desarrollo y caracterizacion de nanoestructuras con utilidad terapéutica, como por ejemplo los

nanobots.
¢ Quimioterapia dirigida por nanoparticulas con marcadores especificos de ADN que permiten la
TERAPIA BASADA EN . e g
NANOPARTICULAS identificacién de células tumorales.
e Validacién del potencial terapéutico de nanoestructuras en modelos de enfermedad in vivo e in
vitro.

¢ Nanotubos de carbono que inhiben el crecimiento de los tumores entremezclandose con las
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Iniciativas H2020

Topics
(Tipo de Accidn)

Breve Descripcion

NMBP-12-2017 (RIA)

Desarrollo de una metodologia para
la mejor gestion de riesgos en el
disefio de biomateriales asociados a
medicamentos de terapias
avanzadas y/o dispositivos médicos

* NANOMEDICINA

Algunos Players

Plataforma Espafiola de Nanomedicina

NAN@MED

NMBP-14-2017 (RIA)

Marco regulatorio para la evaluacion
del riesgo/beneficio de la
Nanomedicina y los Biomateriales

NMBP-19-2017 (RIA)

Advanced Nanotecnologia para imagen celular
Materials NMBP-15-2017 (RIA) de trasplantes y procesos
and regenerativos in vivo
Nanotechno
logies for
Healthcare

Materiales eficientes para
tecnologias power-to-chemical

NMBP-13-2017 (RIA)

KETs transversales para el
diagnéstico en el punto de atencién

Centro de Investigacion en Red -
Bioingenieria, Biomateriales y
Nanomedicina (CIBER-BBN)

Centro Andaluz de Nanomedicina y
Biotecnologia (BIONAND)

The National Dendrimer & Nanotechnology
Center (EEUU)

Lavoisier Institute (Francia)

New York Center for Nanomedicine
Research (NYCNMR, EEUU)

Ctber-bbn isciii
9
bionand

ﬁ@fm;@&.«'r’n
I

NYCNMR

M PO SINTRR POk
AR HEb T
- -

NMBP-16-2017 (CSA)

Movilizacion del ecosistema nano-
biomédico en Europa

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.
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| \%‘ ROBOTICA .

pbotica aplicada a la medicina permite desarrollar maquinas que facilitan las tareas de los profesionales sanitarios debido a la exactitud y
precision en la manipulacion de piezas, y dispositivos médicos.

Descripcion

La robética en biomedicina se aplica fundamentalmente en tres etapas del proceso asistencial:

ROBOTS QUIRURGICOS

ROBOTS PARA LA REHABILITACION
Y PROTESIS

En el dmbito quirdrgico, al ser

programables y tener precision exacta, ROBOTS PARA LA ADMINISTRACION DE

FARMACOS

permiten a los especialistas acceder
de forma segura a areas de riesgo o de
dificil acceso. Esta tecnologia ofrece
mejoras en las intervenciones y ayuda
a los pacientes a que la recuperacion
sea mas rapida, ya que los tejidos
sanos no son dafados y elimina
posibles fallos de precisién humanos
en las cirugias.

La robdtica desarrolla dispositivos que
permiten mejoras en procesos de
rehabilitacidn y protesis adaptadas que
mejoran la calidad de vida del paciente.
El paciente obtiene una terapia mas
adecuada en su rehabilitaciéon, debido a
tecnologias que permiten al paciente
realizar los movimientos requeridos y
con la fuerza adecuada segln el
prondstico medico. Las nuevas protesis
desarrolladas pueden responder a las
voluntades enviadas por el paciente
desde el cerebro (sefales
mioeléctricas) para realizar el

TTOVITTENTtO.

Facilitan el almacenaje vy
administracion de fdrmacos a
pacientes con un nivel de enfermedad
grave que necesitan de un control mas
exacto o a pacientes que estdn
postrados o inmoviles. Se mejora asi el
control de las dosis y las horas exactas
en que cada paciente recibe su
medicamento, ayudando en gran
medida a la recuperacién del paciente.
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ROBOTICA

ROBOTS DESINFECTANTES

Dispositivos que utilizan tecnologia
desinfectante medioambiental continua para
destruir cualquier bacteria perjudicial
asociada a las infecciones adquiridas en el
hospital. Estas bacterias incluyen las
resistentes a la meticilina como
Staphylococcus aureus, Clostridium difficile y
Enterococcus. En el afio 2015, Kenall
Manufacturing presentd Indigo-CleanTM, un
aparato de aplicacion de luz mediante un
diodo cuyo objetivo era sustituir los aparatos
de aplicacion de luz LED de los hospitales.

ROBOTS QUIRURGICOS

Gracias al recién incorporado modelo Da
Vinci se estan desarrollando cada vez mas
programas de cirugia robdtica en los
hospitales (séptimo lugar en los top 10
ECRI). La perspectiva de cirugia robdtica se
encuentra en constante cambio y se prevé
que los modelos de intervencién robdticos
Da Vinci y otros en desarrollo se
introduzcan en el mercado durante 2016.

$

Principales lineas de Investigacion

PROTESIS Y EXOESQUELETOS

Prétesis robdticas que funcionan
mediante sefiales mioeléctricas
permitiendo la estimulacion de los
musculos por medio de ondas cerebrales
(Proyecto Robonaut de la NASA vy
Programa Hyper en Espafia). El tiempo de
desarrollo de estas protesis puede
minimizarse con tecnologia de impresion
3D. En el dmbito de la rehabilitacién
(robdtica terapéutica) se estan
desarrollando exoesqueletos que
permiten caminar a pacientes parapléjicos
y ayudar en su posible rehabilitacion (por
ejemplo exoesqueleto “reWalk” disefiado
en Israel).
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Iniciativas H2020

Call

Topics
(Tipo de Accién*)

Breve Descripcién

Information and
Communication
Technologies

ICT-25-2016-2017

Investigacion avanzada de
capacidades en robdtica

\é ROBOTICA

Algunos Players

Laboratorio de robdtica de UC3M (Madrid)

SC1-PM-14-2016 (RIA)

Soluciones basadas en robética
para un envejecimiento activo y
saludable en el hogar o en centros
de atencion

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.

Grupo Smart Nano-Bio-Devices, Instituto
de Bioingenieria de Cataluiia (IBEC,
Barcelona).

Grupo de Robética Médica, Universidad de
Malaga

European Robotic Institute - St. Antoniu-
Hospital Gronau, Alemania

European Institute of Telesurgery — EITS
(Francia)

International College of Robotic Surgery,
Hospital Saint Joseph de Atlanta (EEUU)

L european robotic
& institute

European Institute of TelSurgery
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2 TELEMEDICINA .
;

caciones moviles relacionadas con la salud (mobile health o m-health) se ha duplicado en los ultimos dos afios. La tendencia refleja
erencia por el uso de estas aplicaciones y por la comunicacidn virtual en el ambito sanitario.

Descripcién

La tendencia creciente en el uso La investigacién tecnoldgica en
En 2013, el 16% de los de estas aplicaciones sera una el ambito de la telemedicina ha
consumidores tuvieron al menos ventaja para los servicios de de desarrollar sistemas cada vez

una aplicacion de salud en su salud que adopten la mas 6ptimos, seguros, de facil
dispositivos mdviles. En 2015 el telemedicina como parte uso y de menor coste que
porcentaje asciende al 32%. fundamental de sus procesos permitan la mejora de la calidad
asistenciales. de vida de los pacientes.

Mavyor conectividad y accesibilidad entre pacientes y profesionales sanitarios gracias al uso de las aplicaciones
moviles

88% Pacientes dispuestos a compartir informacion personal con su médico mediante dispositivos
moéviles

@ Pacientes que han utilizado un dispositivo movil para pedir la prescripcion de una receta

(Y04 Pacientes dispuestos a tener una visita por video con el medico

A Profesionales sanitarios que consideran que el uso de dispositivos moviles ayuda en la
81% coordinacién de la atencidn al paciente

Profesionales sanitarios que prefieren dar parte de su atencion a los pacientes de forma
J virtual

A Profesionales sanitarios que utilizan el correo habitualmente para estar conectados con sus
38% pacientes crdénicos

Fuente: HRI Consumer Survey (2015) y HRI
Clinician Workforce Survey (2014 y 2015)
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I 2 TELEMEDICINA |
;

iento de la telemedicina impulsara a la 1+D hacia el desarrollo de nuevas tecnologias adaptadas a la monitorizacién remota y a la
onectividad entre paciente y profesionales sanitarios, superando retos derivados de la seguridad y vulnerabilidad informatica.

Descripcion

Un 62% de los usuarios
dicen valorar la seguridad del
dispositivo mas que la
facilidad de su uso.

Por tanto, habra consumidores
gue no usaran Apps sanitarias
por el miedo a ser hackeados.
Se recomienda que se invierta
mas en ciberseguridad.

v’ La tecnologia empleada en el ambito de la telemedicina presenta ciertas vulnerabilidades, siendo una de las mayores preocupaciones
para los usuarios los aspectos relacionados con la seguridad de sus datos.

v A medida que las posibles brechas de seguridad se vuelven mas comunes, es importante que se tomen medidas preventivas en el
desarrollo tecnoldgico, de forma que los pacientes y los profesionales sanitarios usen con total confianza las diferentes herramientas.

v' En el desarrollo tecnolégico y el disefio de las aplicaciones se ha de evaluar de forma continua la seguridad y trabajar en aspectos
relacionados con la privacidad y la proteccidn de los datos de los pacientes.
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2 TELEMEDICINA

Principales lineas de Investigacion

Las herramientas de e-health se centran en gran medida en el cuidado del paciente créonico para permitir su autonomia
autogestion de su enfermedad en su propio domicilio, disminuyendo asi las visitas al médico (descargando los servicios

sanitarios) y mejorando su calidad de vida.

de pacientes crénicos mediante el empleo de herramientas
de e-health

v' Sensores de rastreo de actividad
v' Avisos y alertas al movil
v' Conexiodn por correo electrénico y video llamada
v' Consultas médicas virtuales

v' Monitorizacién de constantes vitales y de parametros de
interés

v"Integracidn con sistemas de informacion sanitaria
existentes

v" Visualizacién de datos en tiempo real para la toma de
decisiones por parte de los profesionales sanitarios

PACIENTE
CRONICO
EMPONDERADO

»
\

Neki, start-up de la Universidad de Zaragoza, ha
disefiado un reloj localizador para personas con
alzhéimer o demencia senil. Neki crea esta aplicacion
para que los familiares puedan visualizar la ubicacion
de sus mayores en un mapa de la app o de la web y
hablar con ellos por el dispositivo.
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2 TELEMEDICINA

Principales lineas de Investigacion

Los préximos pasos en la telemedicina tienden a la optimizacion de recursos, a la minimizacion de costes
y a la mejora de la satisfaccion de los pacientes.

HOSPITALES VIRTUALES / HOSPITALES SIN CAMAS
Instalaciones que se dedican en exclusiva a la atencidon remota de los pacientes. Se trata de centros digitales que emplean tecnologias de

audio, video y monitorizacién de parametros para la asistencia remota. Esto permitira a los sistemas de salud reducir costes y mejorar la
calidad de vida de los pacientes.

Mercy Virtual Care Center (Chesterfield)
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HEALTIE . y & S 1

TECNOLOGIA WEARABLE O

“VESTIBLE”

. Prendas o complementos que incorporan sensores para medir
. parametros médicos y monitorizar al paciente de forma que pueda
. servir para la toma de decisiones clinicas.

=  Omsignal, prenda deportiva con sensores que recopilan datos
sobre el ritmo cardiaco, la respiracion y las calorias consumidas
durante el ejercicio.

. = Dispositivos Fitbit, Jawbone, Apple Watch y reloj inteligente
Blaze.

JUEGUIZACION O
GAMIFICACION Y COACHING

ONLINE

Nuevas aplicaciones mdviles, juegos de ordenador o videoconsolas
que fomentan estilos de vida saludables.

® Juegos de salud para ciudadanos/pacientes: Promocion de
habitos saludables de vida, prevencién de enfermedades,
actuacion ante situaciones de urgencia o auxilio y manejo de

ciertas enfermedades prevalentes.

" Juegos de salud para sanitarios: Aprendizaje o repaso de
conocimientos y adquisicion o entrenamiento de habilidades en

entornos virtuales.

2 TELEMEDICINA

Principales lineas de Investigacion

SENSORES

= Parches adhesivos con sensores conectados a una aplicacion

movil que alerta si las radiaciones ultravioletas son peligrosas.

= Sensores de piel artificial para la mejora de la calidad de vida de

victimas de quemaduras.

= Paper Skin, dispositivo que imita las funciones sensoriales de la

piel humana. Con materiales domésticos de bajo coste,
aprovecha las propiedades de estos materiales detectando los
signos vitales del usuario y del entorno circundante, realizando
un control inaldmbrico de la salud de un paciente.

NUTRICION DIGITAL

Aplicaciones moviles para escanear las etiquetas de los productos
alimenticios y determinar su valor nutritivo.

= Diet Sensor: Aplicaciéon de coaching nutricional que ayuda a
controlar mejor las afecciones crénicas y el ejercicio fisico.
Analiza e identifica los elementos de alimentos mucho mas
alla de las calorias.




4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

Iniciativas H2020

2 TELEMEDICINA

Algunos Players

Unidad de Investigacion en Telemedicina 'y
eSalud. PITES: Plataforma de Investigacion
en Telemedicina y e-salud - Instituto de
Salud Carlos 11l

Instituto de Salud Catlas Il

Topics L
Call (Tipo de Accién) Breve Descripcion
Ensayos in-silico para el
SC1-PM-16-2017 (RIA) = desarrollo y la evaluacion de
Personalised productos biomédicos
Medicine N ist q
SC5-18-2017 (RIA) Uevos sistemas de
observacion in situ
. EGNSS aplicaciones de gran
Galileo - 2017 || GALILEO-2-2017 (IA) CONSUMo
e | SMEmstosziozn: | AN de mioducein o
Instrument 7 (SME instrument) ) para saiud,
2016-2017 bienestar y envejecimiento

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.

Grupo de Bioingenieria y Telemedicina

(GBT) - Universidad Politécnica de Madrid.

Grupo de Bioingenieria, Electronica 'y
Telemedicina (BET) - Universidad
Politécnica de Valencia

Mobile Information & Network
Technologies (MINT) - Universidad de
Kingston

Centre for Health Informatics and
Multiprofessional Education - UCL,
Londres.

Telemedicine and Advanced Technology
Research Center - TATRC, EEUU

2 GPI

et e Begiin bt

S50 o=
SO UNIVERSITAT
ISR POLITECNICA
L) DE VALENCIA

5 A

4

P
MHUNT-
Medical Information

and Network Technelegies

CENTRE PO

MR ALTH AR TRV ATCE
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Descripcion

DE LA INFORMACION DE
BASES DE DATOS
TRADICIONALES...

e Sistemas tradicionales de
informacion

e Tablas de datos
organizados en filas y
columnas

* Tablas con informacion
clasificada en categorias

atamiento de las enfermedades.

NUEVAS BASES DE DATOS

A BASES DE DATOS

INTEGRADAS QUE PERMITAN...

¢ Conectividad entre

profesionales sanitarios e
instituciones

* Integracion de la
monitorizacion de los
pacientes con los sistemas
de informacion

* Toma de decisiones
asistenciales personalizadas

g BIG DATA

uevas bases de datos permiten mejorar la atencidn y la salud de los pacientes y sirven de herramienta para futuras aproximaciones en el

El reto principal de los sistemas de salud es convertir los grandes conjuntos de datos de los pacientes en mejoras asistenciales.
En 2016 se comenzarad a utilizar esta informacion de forma optimizada gracias a nuevos desarrollos tecnoldgicos y bases de datos.

La tecnologia permite trabajar con nuevos tipos de bases de datos, mas alla de los historiales clinicos, y obtener informacion clinica que permita
personalizar la asistencia a los pacientes. Pero para todo ello es necesario que los pacientes estén dispuestos a compartir su informacion.

PARA ALCANZAR GRANDES
RETOS ASISTENCIALES...

Prediccion y desarrollo de
terapias especificas

* Prevencién de duplicacién
de experimentos

* Mejoras en el rendimiento
de los ensayos clinicos

e Maximizacion de la
eficiencia en los procesos
asistenciales
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BIG DATA
| %

Descripcion

Capacidades de las tecnologias de “Big Data” Retos de los sistemas de informacion sanitarios

gque pueden cubrirse en un entorno de Big Data

v’ Investigacién: Capacidad de pasar de cohortes escogidos
a la generacidén de evidencia clinica en tiempo real sobre
el total de la poblacion atendida. Integracién de datos
gendmicos en los sistemas sanitarios.

v Volumen de datos: Gestion de cantidades de datos
superiores a la capacidad de proceso de un Unico
ordenador.

v’ Velocidad de proceso: Capacidad de procesamiento de
grandes volumenes en un tiempo que permita su aporte v Informacién de gestion: Evaluacién de los resultados.

de valor.
v’ Capacidad predictiva: Apoyo a la toma de decisiones

v’ Variedad de las fuentes: manejo de multiples formatos, basada en la experiencia acumulada.
origenes y naturaleza de los datos.

ﬂ Vias de desarrollo —

Técnicas de busqueda de
SISTEMAS FUTUROS

conocimiento util sobre

Las apuestas de futuro en los SISTEMAS informacién no estructurada Alto valor de la informacioén clinica y

sistemas de registro
informatizado degdatos ACTUALES capacidad de integracién con otros datos.

clinicos se orientan hacia la - @ Capacidad de capturar, consultar, gestionar y
mejora en la capacidad de Escasa estructuracion analizar las bases de datos de forma rapida y
obtener conocimiento (til. del dato clinico Adecuacion de sistemas eficiente para extraer informacion (til y

actuales a sistemas mas ayudar en la toma de decisiones clinicas.
estructurados

La apuesta por técnicas de blsqueda de informacion no estructurada puede alargar
la vida de los sistemas actuales aportando el valor esperado sin necesidad de
grandes inversiones sustitutivas.

Requiere un mayor nivel de inversion para la mejora de los sistemas de informacién
actuales y en algunos casos la sustitucién por otros sistemas.
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g BIG DATA

Principales lineas de Investigacion

Los registros de datos de pacientes son considerados como una aproximacion innovadora que esta orientada a la mejora de la evidencia ¢
valor terapéutico de los medicamentos

Actualmente se plantea que es fundamental medir resultados en Salud a través de los registros para mejorar la prdactica asistencial y optimizar la investigacion clinica. El
desarrollo de este sistema implica la colaboracion entre autoridades sanitarias, facultativos, investigadores, sociedades cientificas y companias farmacéuticas.

m_a unificacién de datos clinicos com ..
datos gendmicos y protedmicos Medicina Ensayos

abrird un campo de investigacion personalizada Clinicos
que permitira desarrollar
diagndsticos y terapias
personalizadas, basados en una
mejora de la evidencia del valor
terapéutico.

El registro generado de datos clinicos y
gendmicos permite crear 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 mayor evidencia en

Registros de seguridad y eficacia.

pacientes *RWD: Real World Evidence
*RWD: Real World Data

Biomarcadores
Diagndstico

Investigacion
traslacional J ~————

Evaluacion de Investigacion en
medicamentos y Explotacién de gestion y
procesos registros de resultados en
asistenciales pacientes salud

La evaluacidn de medicamentos se sistematizard e incorporara sistemas de seguimiento
continuado incorporando registros de pacientes
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g BIG DATA

NUEVAS INICIATIVAS QUE INVESTIGAN LAS ULTIMAS
TECNOLOGIAS EN EL MERCADO DE LAS CIENCIAS DE LA VIDA

Alphabet. ___

LO create a true picture O
» for Google l human health?
HERRAMIENTAS

= Pardmetros medidos por sensores
= Registros de pacientes y usuarios
= |nteligencia artificial (definir patrones y predecir
comportamientos)
= Almacenamiento de datos
= Capacidad de procesado de datos

How can we use technology

Principales lineas de Investigacion

BIG DATA Y REDES SOCIALES SOBRE SALUD PARA MEJORAR L.
MEDICINA

La participacion voluntaria de los ciudadanos que se conectan a una
red social para compartir cuestiones de salud genera informacion
valiosa que se puede analizar y convertir en conocimiento util para la
prevencion de salud.

Uso de tecnologias informdticas en la nube (cloud computing)
:.-.'V:t:‘:‘..‘-: e

ses = DA
o

Explotacion de datos mediante la colaboracion abierta distribuida

(crowdsourcing)
\-. e . 0 ’j. ™

zsaname T8 HealthMap
patientslikeme

—
- Global Haalth, Local Knowiadge

® sickweather’ 3 & CrowdMed




4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

Iniciativas H2020

Call

Topics
(Tipo de Acciéon®*)

Breve Descripcion

Information and
Communication
Technologies

ICT-14-2016-2017
(1A)

Big data PPP: Integracion
Intersectorial y multilenguaje de
datos y experimentacién

ICT-15-2016-2017
(1A)

Big data PPP: Acciones piloto a gran
escala en sectores beneficiados por
innovacion impulsada por datos

ICT-16-2016-2017

Big data PPP: Principales retos
tecnologicos de la economia de
datos

ICT-17-2016-2017

Big data PPP: Apoyo, herramientas
industriales, benchamarking y
evaluacion

ICT-18-2016-2017

Big data PPP: Preservacion de la
privacidad de la tecnologia de datos

SC1-PM-17-2017
(RIA)

Modelos computacionales
personalizados y sistemas in-silico
para el bienestar

SC1-PM-19-2017
(PPI)

CPI para el desarrollo de estandares
digitalizados para el intercambio de
registros sanitarios

SC1-PM-03-2017
(RIA)

Caracterizacion del diagndéstico de
enfermedades raras

SC1-PM-20-2017
(RIA)

Desarrollo de nuevos métodos para
mejorar las medidas de evaluacion
econémicay eficiencia del sector
sanitario

NOTA: Mas informacion de las iniciativas en los anexos del documento.

* S

“*

BIG DATA

Algunos Players

Barcelona Supercomputing Center - Centro
Nacional de Supercomputacion (BSC-CNS)

@

Centro de Supercomputacion y
Visualizacion de Madrid (CeSViMa) —
Universidad Politécnica de Madrid

Centro de Gendmica y de Biocomputacion
— Parque Tecnoldgico de Andalucia
(Malaga). Sede de la Red Espafiola de
Supercomputacion

Center for Biomedical Informatics (CBMI,
Harvard Medical School)

Beijing Computational Science Research
Center (CSRC)

UC San Diego’s Center for Computational
Biology & Bioinformatics (CCBB)

Iberoamerican Society for Bioinformatics
(SolBio)

The Global Bioinformatics Network
(EMBnet)

Plataformas Tecnoldgicas Europeas (ETP)

[ ——

1Al

L

TN WAL D

“cbmi

CSRC
o

CENTEN FON

2 CCBB l SUATATONA.
e

SolBio

BANFDSATICS




4. Principales tendencias en tecnologias para la salud

Conclusiones del Analisis de Tendencias

Las actuales tendencias en investigacion sanitaria se orientan a la innovacion abierta y al fomento de la cooperacion entre los diferentes
agentes investigadores, por lo que la definicibn de consorcios, redes de investigacion o clisteres tematicos es uno de los ejes
fundamentales para desarrollar una investigacion de excelencia.

= Las actuales tendencias en investigacion para el desarrollo de tecnologias aplicadas al ambito de la salud, se alinean con las principales
necesidades de los sistemas sanitarios. La investigacion se orienta al desarrollo de tecnologias que incrementen la mejora asistencial y
la calidad de vida de los pacientes, optimizando procesos asistenciales, reduciendo costes al sistema y beneficiando a profesionales
sanitarios y a pacientes.

= En consonancia con los principales retos de la sociedad en materia de sanidad, se han identificado las principales tendencias en
tecnologia sanitaria, destacando los desarrollos en el ambito de la medicina personalizada, el diagnostico multimodal, la medicina
regenerativa, la nanomedicina, la robética y la telemedicina. Ademas, el andlisis computacional y el manejo masivo de datos (Big
Data) aportan un alto valor en el andlisis de informacion clinica y ayudan notablemente en la toma de decisiones asistenciales.

= En términos de produccién cientifica de las publicaciones académicas en estas tematicas, la nanomedicina, la medicina
personalizada y el Big Data son las tendencias con mayor crecimiento en los Ultimos afos. El Big Data es la Gnica tematica que ha
mantenido un crecimiento positivo en todo el periodo analizado (2010 - 2015).

= Del analisis de las diferentes tendencias se establece una consonancia con las areas prioritarias marcadas por las estrategias en
investigacion europeas. El programa H2020 define iniciativas de financiacion orientadas a estos ambitos, destacando convocatorias
especificas en medicina personalizada, nanotecnologia, desarrollo de las TICs y biotecnologia.
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5. Politicas de financiacion. Programa H2020

El principal programa de financiacidon europeo de proyectos de investigacion e innovacion es el H2020, el cual
cuenta con casi 80.000 M€ para el periodo 2014-2020.

THE FRAMEWORK PROGRAMME FOR RESEARCH AND INNOVATION

H2020 es un instrumento de financiacidon europeo que aglutina en un solo programa las actuaciones del 72 Programa Marco
(7PM), el Programa marco para la innovacion y la competitividad (CIP) y el Instituto Europeo de Innovacion y Tecnologia (EIT).

MAS INNOVACION SIMPLIFICACION

v Mas énfasis en el impacto v Reglas de financiacién comunes
v Mejor acceso de financiacién para la v' Programas bienales con tematicas mas
industria amplias

v' Se integran la investigacion y la innovacion v"Menos controles y auditorias.




5. Politicas de financiacion. Programa H2020

El H2020 centra su estrategia en tres ejes prioritarios enfocados a alcanzar la Excelencia cientifica, el
Liderazgo industrial y los principales Retos que se presentan en la sociedad.

FRAMEWORK PROGRAMME FOR RESEARCH /

HQO

Definicion de TRES prioridades Excelencia cientifica
Generar conocimiento de frontera.
Desarrollo, atraccidn y retenciéon de talento.

Excellent Science

Acceso a las mejores infraestructuras.

Liderazgo industrial

Creacién de desarrollo y empleo a través de PYMEs mas innovadoras.

Industrial Leadership Inversién estratégica en tecnologfas clave.

Atraccion de fondos procedentes de capital privado en fases mas
avanzadas de desarrollo.

Retos de la sociedad

SOCieta| Cha | |enges Reflejo de las prioridades politicas y los retos de H2020 con el fin de
promocionar la innovacidn en aquellos sectores que mas interesan a

los ciudadanos.




5. Politicas de financiacion. Programa H2020

El sector Salud cuenta con oportunidades de acceso a los tres ejes prioritarios en los que se basa la estructura
de convocatorias financiadas por H2020

Excelencia Cientifica:

* Future and Emerging Technologies
Liderazgo Industrial:

e Las areas de Biotecnologia, nanotecnologia y materiales avanzados.
Retos de la Sociedad:

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

Excellent Sclence industrial Leadership
Principales caracteristicas de las convocatorias de Horizonte 2020 (2448¢€) (178 q

Sociatal Challenges

(29.7B¢%)
Europasn Raseanch LETT = Luwcherabip in [ae— ~
v’ Tasa de financiacion de las actividades alrededor del 20%. Cownal ensbling snd indsthal 1738%) —

Food

1395 ¢
Enesgy

(08¢
Trarmpaort
[6.25 €}
Climats
(584

mclusva Societe

|L38 €

(1118Q i
v' La duracién de los proyectos es de unos 3 afios.

/7 Future and Emesging ——TTr o
v" El presupuesto generalmente es mayor de 2 M€ salvo excepciones. ‘w:;oi‘wa * Sodce
[2358

v Comienzo de los trabajos en una media de plazo de 8 meses a partir del cierre de
Marta Sklodowsia. Cunie

las convocatorias. Actions A0S (O Rk Finencs
(6188 (2104

Hamn 1€ s BT e Innovatian InSMEs

Condiciones de financiacion: tassq {0684

v’ Financiacién en general del 100% de los costes directos para todo tipo de ; .

X Spreading Excellence (08B €)
entidades.

v’ Financiacidon del 70% en el caso de empresas trabajando en las fases de Science forSocisty [0.58€)

innovacion.

. o o . . EIT (2.7B¢€) JRC {1.9B%) Euratom (1.68¢)
v" Financiacidn de costes indirectos, que se considera el 25% de los costes directos.




5. Politicas de financiacion. Programa H2020

El presupuesto destinado para el area de Salud, cambio demografico y bienestar es de 7.472 M€ y aborda los
siguientes retos

§ v’ Convocatorias mas abiertas, sin mencién de enfermedades. A propuesta de los consorcios la solucién y en el impacto.
v’ Apartados en las temdticas orientados a Salud y nuevos medicamentos y aplicacidn de las TICs en la Salud.

v Mayor enfoque a la clinica. Con financiacidon de EECC y orientacién al mercado.

v’ La mayoria de teméticas con financiacién para mas de un proyecto.

1.1. Comprender la salud, el bienestar y la enfermedad.

¢1.1.1. Comprender los factores determinantes de la salud, mejorar su promocién y la prevencién de las enfermedades.
©1.1.2. Comprension de la enfermedad.
¢1.1.3. Mejora de la vigilancia v la preparacion.

1.2. Prevenir la enfermedad

¢1.2.1. Desarrollo de programas de prevencion y deteccion eficaces de las enfermedades.
¢1.2.2. Mejora del diagnéstico y del prondstico.
¢1.2.3. Desarrollo de mejores vacunas preventivas y terapéuticas.

1.3. Tratamiento y gestion de las enfermedades.

¢1.3.1. Tratamiento de las enfermedades, con inclusidén de la medicina regenerativa.
*1.3.2. Transferencia de conocimientos a la practica clinica y acciones de innovacién modulables.

1.4. Envejecimiento activo y autogestion de la salud.

*1.4.1. Envejecimiento activo, vida autébnoma y asistida.
*1.4.2. Sensibilizacion y capacitacidn de la personas para la autogestién de la salud.

dientes a Salud, cambio demografico y bienestar

1.5. Meétodos y datos

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

Areas correspondi

1.6. Prestaciones de atencion sanitaria y asistencia integrada

*1.6.1. Promocién de la asistencia integrada.
¢1.6.2. Optimizacién 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.



5. Politicas de financiacion. Programa H2020

H2020 mantiene ademas iniciativas creadas bajo el 7PM como son las Iniciativas Tecnoldgicas Conjuntas (JTls)
entre las que se encuentra IMI2, sobre medicamentos innovadores

v’ Son consorcios publico-privados a escala europea en &reas relevantes para la 1+D a nivel industrial. Se

trata de instrumentos que potencian la colaboracion de la industria con el sistema publico de
investigacion.

Consorcio:

Consorcio publico-privado (PPP) creado en 2008 cuyo objetivo es el de acelerar el desarrollo de medicinas
mas efectivas y seguras.

Esta formado por la UE y la Federacidn de las Industrias y Asociaciones Farmacéuticas (EFPIA).

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

= 1.638 M€ procedente de Fondos Europeos H2020.

/iml ln'lu"dilv : = 1.425 M€ procedente de Recursos propios de la Industria.
I(,H €S
/ IP itiative = 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 diagnoésticos y terapéuticos de enfermedades.




5. Politicas de financiacidon. Estructura y tendencias en H2020

El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.
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1. Liderazgo Industrial

El Liderazgo Industrial tiene por objeto acelerar el desarrollo de las tecnologias e innovaciones que sirvan de base a las empresas del futuro y ayudar a las PYME
innovadoras europeas a convertirse en empresas lideres en el mundo. Consta de tres objetivos especificos:

1. Liderazgo en tecnologias facilitadoras e industriales

Area que presta un apoyo especifico a la investigacién, desarrollo y demostracién en los ambitos de las TIC, la nanotecnologia, los materiales avanzados, la biotecnologia,
la fabricacién y transformacion avanzadas y el espacio. El drea se focaliza en la interaccidn y convergencia de las diferentes tecnologias y entre ellas.

1.1. Tecnologias de la
informaciony la 1.2. Nanotecnologias 1.4. Biotecnologia

comunicacion

En consonancia con la Agenda Digital para Europa, el objetivo especifico de la investigacidn e innovacion en materia de TIC es permitir a Europa
respaldar, desarrollar y explotar las oportunidades que brinda el progreso de las TIC en beneficio de sus ciudadanos, empresas y comunidades
cientificas.

Para alcanzar este objetivo, esta tematica plantea lineas de actividad que abordan una nueva generacién de componentes y sistemas, sistemas
empotrados e integracion de sistemas inteligentes, sistemas y tecnologias de computacién avanzada, infraestructuras, tecnologias y servicios para la
internet del futuro, tecnologias para la gestidon de contenidos digitales y creatividad, interfaces avanzadas y robots, microelectrénica, nanoelectrénica y
fotdnica.

Liderazgo industrial
Estructura del
) Pilar Liderazgo
1. Liderazgo en tecnologias facihitadoras e industriales Industrial de

1.1 Tecnologias de la informacidn y la comunicacion (TIC) H2020 y
distribucion del
presupuesto
entre sus areas.
(Datos en millones
de euros, a precios
O a la Minanciacion de riesgo .84 corrientes)

ion en las PYME

1.2 Nanotecnaologias, 1.3 Materiales avanzados y 15 Fabricacidon v transformacién avanzadas




5. Politicas de financiacidon. Estructura y tendencias en H2020

El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.
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1. Liderazgo Industrial

El Liderazgo Industrial tiene por objeto acelerar el desarrollo de las tecnologias e innovaciones que sirvan de base a las empresas del futuro y ayudar a las PYME
innovadoras europeas a convertirse en empresas lideres en el mundo. Consta de tres objetivos especificos:

1. Liderazgo en tecnologias facilitadoras e industriales

Area que presta un apoyo especifico a la investigacién, desarrollo y demostracién en los ambitos de las TIC, la nanotecnologia, los materiales avanzados, la biotecnologia,
la fabricacién y transformacion avanzadas y el espacio. El drea se focaliza en la interaccidn y convergencia de las diferentes tecnologias y entre ellas.

1.1. Tecnologias de la
informaciony la 1.2. Nanotecnologias
comunicacion

1.4. Biotecnologia

El objetivo especifico de la investigacion e innovacidn en Nanotecnologias es garantizar el liderazgo de la Unién Europea en este mercado global en
auge mediante la estimulacion de avances cientificos y tecnoldgicos y de la inversidon en nanotecnologias, asi como su asimilacidn en sectores, a través de
una amplia gama de aplicaciones en productos de alto valor afiadido y servicios competitivos.

Las lineas generales de actividad que se contemplan estan relacionadas con el desarrollo de la préxima generacion de nanomateriales, nanodispositivos y
nanosistemas, la garantia de la seguridad en el desarrollo y aplicacidn de las nanotecnologias, el desarrollo de la dimensidn social de la nanotecnologia,
la sintesis y fabricacion eficientes de nanomateriales, componentes y sistemas y con el desarrollo de técnicas, métodos de medicién y equipos que
aumenten la capacidad nanotecnoldgica de la industria europea.

Liderazgo industrial

Estructura del

) Pilar Liderazgo

1. Liderazgo en tecnologias facihitadoras e industriales Industrial de
1.1 Tecnologias de 1a informacidn y la comunicacion (TIC) f H2020y

distribucion del

presupuesto

1.2 Nanotecnologias, 1.3 Materiales avanzados y 15 Fabricacion v transformacién avanzadas

1.4 Bic CNo |CI(_}i'd SlE entre sus areas.
(Datos en millones
: de euros, a precios
O3 la Ninanciacion de riesgo .04 corrientes)

n las PYME
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El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.
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1. Liderazgo Industrial

El Liderazgo Industrial tiene por objeto acelerar el desarrollo de las tecnologias e innovaciones que sirvan de base a las empresas del futuro y ayudar a las PYME
innovadoras europeas a convertirse en empresas lideres en el mundo. Consta de tres objetivos especificos:

1. Liderazgo en tecnologias facilitadoras e industriales

Area que presta un apoyo especifico a la investigacién, desarrollo y demostracién en los ambitos de las TIC, la nanotecnologia, los materiales avanzados, la biotecnologia,
la fabricacién y transformacion avanzadas y el espacio. El drea se focaliza en la interaccidn y convergencia de las diferentes tecnologias y entre ellas.

1.1. Tecnologias de la
informaciony la
comunicacion

1.2. Nanotecnologias 1.4. Biotecnologia

El objetivo especifico de la investigacion en Biotecnologia es desarrollar productos y procesos industriales competitivos, seguros e innovadores y contribuir
como impulsor de la innovacién en un amplio espectro de sectores como la agricultura, la silvicultura, la alimentacion, la energia, la salud y la quimica.

Para ello, se plantean tres lineas generales de actividad relacionadas con el impulso a las biotecnologias de vanguardia como futuro motor de la innovacion, con
los procesos industriales basados en la biotecnologia y las tecnologias de plataforma, tales como herramientas genémicas, metagendmicas, proteémicas y
moleculares, que ofrezcan una ventaja competitiva y de liderazgo en una amplia variedad de sectores econdémicos, la promocién de la investigacion de
biorrecursos con aplicaciones y propiedades optimizadas mas alld de las alternativas convencionales y el analisis, comprensién y explotacidn sostenibles de la
biodiversidad marina y terrestre para aplicaciones nuevas, asi como el desarrollo de soluciones en materia de salud basadas en la biotecnologia (por ejemplo,
dispositivos de diagndstico, bioldgicos y biomédicos).

Liderazgo industrial

Estructura del

Pilar Liderazgo

Industrial de

H2020 y

distribucion del

: 4 presupuesto

1.4 Biotecnologia entre sus dreas.

1.6 CSD acio / ) (Datos en millones
de euros, a precios

CCeSOo 3 la Ninanciacion de rigsgo .84 corrientes)

cion en las PYME




5. Politicas de financiacidon. Estructura y tendencias en H2020

El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.
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2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econdmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020. El reto Salud, Cambio Demografico y Bienestar
estd financiado con 7.472 M€, que se distribuyen entre las siguientes seis dreas contempladas:

N .. . .z . .

i Area centrada en actividades relacionadas con la comprensiéon de los factores determinantes de la salud, y mejora de la
:promocién de la salud y la prevencion de la enfermedad, la comprension de las enfermedades y la mejora de la vigilancia y la
7 preparacion.

ension de la salud, el
nestar y la enfermedad

1
revencion de la i Area centrada en el desarrollo de programas de deteccion eficaces y mejora de la evaluacién de la propensidn a las enfermedades, la
enfermedad : mejora de diagndsticos y prondsticos y el desarrollo de mejores vacunas preventivas.

miento y gestion ' Area que incluye el desarrollo de medicina regenerativa y la transferencia de conocimientos a la practica clinica y acciones de innovacién
de la enfermedad modulables.

ejecimiento activo y :Esta drea estd centrada en el envejecimiento activo, la vida autonoma y asistida y la capacitaciéon de las personas para la
togestion de la salud ; autogestién de su salud.

,

—— e e e =

" Area que contempla la mejora de la informacion sobre salud y mejor uso de los datos sanitarios, la mejora de herramientas y
I , . s .. .7 sae . . .. . .. .

. Métodos y datos ; métodos cientificos al servicio de la formulacién de politicas y las necesidades normativas y el uso de la medicina in silico para mejorar

_,'la prediccion y la gestion de enfermedades.

" Area que haciendo hincapié en la promocién de la asistencia integrada y la optimizacion de la eficiencia y la eficacia de los

n de asistencia sanitariae; . . . e . . . p . .
IPREIGN de cuidados ' sistemas de asistencia sanitaria y reduccion de las desigualdades a través de la toma de decisiones basada en los datos y la

.- divulgacién de las mejores practicas, y de tecnologias y planteamientos innovadores.




5. Politicas de financiacion. Compra Publica de Innovacion

La compra publica de tecnologia innovadora es un mecanismo de compra que favorece el desarrollo de
nuevos diseios tecnologicos orientados a las grandes tendencias biomédicas, en base a las necesidades de la

sociedad.
¢Qué es? ¢ Qué no es?

e Es un procedimiento administrativo de contratacion, por * No es un nuevo tipo de contrato, sino que se utilizan los
el cual el comprador publico puede licitar la contrataciéon e)flst.entes§ Obras, servicios, suministros o colaboracion
de un producto o servicio: publico-privada.

e Por sus especificidades funcionales. * No es una nueva forma de adjudicacion de los contratos,

e Que no existen en el mercado. ya que la adjudicacion sigue las mismas modalidades:

adjudicacién directa, negociado con o sin publicidad,
didlogo competitivo, etc.

e No es innovar en el proceso de contratacion

e Para lo cual es necesario desarrollar actividades de I+D.

LA COMPRA PUBLICA DE TECNOLOGIA INNOVADORA (CPTI) se produce “cuando una entidad publica aprueba un pedido de un producto o sistema que
no existe en ese momento, pero que puede desarrollarse probablemente en un periodo de tiempo razonable. Requiere el desarrollo de tecnologia nueva
o mejorada para poder cumplir con los requisitos demandados por el comprador.”

* Un acuerdo
equitativo sobre
derechos de
propledad
industrial &
intelectual,

» Generar un
mercado lo
suficientemente
atractivo para
los potenciales
proveedores.

« Planificacion
de |la demanda,
para disponer
del tiempo
necesario para
desarrollar la
solucion

Demanda temprana
Oferta de Valor
Acuerdo sobre DPI

Agregacion de la demanda
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6. Contexto estratégico. Mapa IBERUS Healthtech

Masa Critica

Las tendencias en tecnologias sanitarias deben ser cubiertas por personal investigador que desarrolle sus
lineas en estos campos. EI Campus IBERUS aglutina en sus centros el siguiente numero de grupos

distribuidos por tendencia: Distribucion de Grupos por Universidad y Tematica Cientifica

De las tendencias cientificas
en tecnologias de la Salud,
Diagnostico Multimodal es
aquella que mayor N2 de
grupos cientificos tiene
entre los distintos centros
con un total de 26 grupos
de investigacion. Le siguen
de cerca las tematicas Big
Data con un total de 18
grupos, Medicina
Personalizada con 13
grupos y Telemedicina 'y
Nanomedicina con 14y 17
respectivamente.

La Universidad de Zaragoza
es la institucién que mayor
numero de grupos de
investigacidon contiene en
estas areas.

En general, existe
capacidad cientifica
potencial para generar
consorcios competitivos
bajo el nombre de Campus
IBERUS.

Wzliene DI eEEy L4l Nanomedlcma Robotlca Telemedlcma
personallzad multlmodal Regeneratlv
14
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Fuente: Elaboracion propia a partir de pdginas web de las universidades y de las entrevistas elaboradas a personas clave

L N2 de grupos

por tematica
Big data

BIG DATA

¢

Total grupos por
Universidad




6. Contexto estratégico. Mapa IBERUS Healthtech

Infraestructuras Cientifico — Tecnoldgicas

Campus IBERUS dispone de un conjunto de infraestructuras cientifico — tecnologicas que ofrecen unos servicios de primer
nivel a toda la comunidad universitaria y al entorno de las cuatro Comunidades Autonomas que conforman la agregacion.

NN NN

AN

Infraestructuras cientifico — tecnoldgicas del ambito de la Salud y Tecnologias asociadas

COMPLEJO ASISTENCIAL MEDICO TECNOLOGICO DE
NAVARRA

INSTALACION DE IMAGEN MEDICA DE NAVARRA (ICTS)
INAMAT - INSTITUTE FOR ADVANCED MATERIALS
ISC - INSTITUTE OF SMART CITIES

INSIDE - INSTITUTE FOR RESEARCH IN INNOVATION AND
DECISIONS IN ECONOMICS

INSTITUTO DE AGROBIOTECNOLOGIA
SERVICIO DE APOYO A LA INVESTIGACION (SAl)

CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE LA RIOJA (CIBIR)
CISQ: CENTRO DE INVESTIGACION EN SINTESIS QUIMICA

CIME: CENTRO DE INVESTIGACION EN INFORMATICA,
ESTADISTICA Y MATEMATICA

INSTITUTO DE CIENCIAS DE LA VID Y EL VINO (ICVV)

CIVA: CENTRO DE INVESTIGACION APLICADA Y
MULTIDISCIPLINAR DEL VINO Y DE LA AGROALIMENTACION EN
LA UNIVERSIDAD DE LA RIOJA

CITA: CENTRO DE INNOVACION Y TECNOLOGIA ALIMENTARIA
DE LA RIOJA

v
v
v
v
4
v
v
'

<

Ciencias BioSanitarias

s . <
1 INFRAESTRUCTURAS CIENTIFICO — TECNOLOGICAS

v'INSTITUTO DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE LLEIDA
(IRB LLEIDA)

BIOBANCO IRBLLEIDA
PLATAFORMA DE METABOLOMICA
UNIDAD DE ENSAYOS CLINICOS - SCT FARMA

SERVICIO CIENTIFICO-TECNICO DE
INMUNOHISTOQUIMICA

SERVICIO DE BIOESTADISTICA Y APOYO
METODOLOGICO (UBSM)

V' SERVICIO DE CITOMETRIA Y MICROSCOPIA

v/ CENTRO CIENCIA E INVESTIGACION EXPERIMENTAL
BIOMEDICA APLICADA (CREBA)

v' ESCUELA POLITECNICA SUPERIOR DE LA UNIVERSIDAD
DE LLEIDA

SN

<

INSTITUTO DE INVESTIGACION SANITARIA ARAGON (1IS ARAGON)

CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA DE ARAGON (CIBA)

INSTITUTO SINTESIS QUIMICA Y CATALISIS (ISQCH)

INSTITUTO DE NANOCIENCIA DE ARAGON (INA)

INSTITUTO CIENCIAS MATERIALES DE ARAGON (ICMA)

INSTITUTO DE INVESTIGACION EN INGENIERIA DE ARAGON (13A)
INSTITUTO DE BIOCOMPUTACION Y FiSICA DE SISTEMAS COMPLEJOS (BIFI)

INSTITUTO UNIVERSITARIO DE INVESTIGACION DE MATEMATICAS Y
APLICACIONES (IUMA)

INSTITUTO AGROALIMENTARIO DE ARAGON (1A2)

Fuente: Elaboracion propia a partir

Ve

Ingenieria y Materiales

Ciencias Matematicas y Computacion

de informacion disponible en la web
del Campus IBERUS

Agroalimentacion y Otros




6. Contexto estratégico. Priorizacion de areas

La priorizacién de areas es necesaria para aunar los esfuerzos del Campus IBERUS en aquellas identificadas como prioritarias

Para la priorizacion de areas de investigacion en el ambito de Tecnologias para la Salud del Campus IBERUS, se
utilizan los siguientes criterios para cada area (Medicina Personalizada, Diagnostico Multimodal...)

CRITERIOS indice Respuesta Valoracion
<50 M€ 0
. . .. i De qué volumen de financiacion competitiva, captable a través de convocatorias
Volumen de financiacion ¢ g . . . P P >50y <200 M€ 1
internacionales (H2020), dispone el area?
2200 M€ 2
<4 0
C e " ¢Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones publicas nacionales e
Apoyo institucional . . . B} . . 24y<10 1
internacionales correspondidas con este drea de investigacion?
210 2
<3 0
Masa critica en Campus IBERUS: ¢ Con qué nimero de grupos de investigacion cuenta el >3v<15 1
area de investigacion dentro del Campus IBERUS? =2y
215 2
c idad Cientifi Polo de Excelencia: ¢El area cuenta con algun grupo de excelencia (referente) en el No 0
apacidad Lientifica ambito de actividad? Si 2
Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El drea cuenta con plataformas o No 0
infraestructuras cientificas de relevancia en su dmbito (ejemplo: Centro de cirugia
experimental, plataforma de metaboldmica, animalario, centro de supercomputacién, Si )
etc.) dentro del Campus IBERUS?
No 0
. . o .. ¢ Qué nivel de colaboracion dispone el drea con grupos clinicos (contacto con grupos Baja 0,5
Distancia al ambito clinico dil . P grup ( grup
clinicos)? Media 1
Alta 2

*Nota: Hasta el momento, todas las convocatorias contempladas en el andlisis provienen de la Comision Europea a través de su programa de financiacion de la ciencia excelente H2020.

Una vez evaluadas las areas en base a estos criterios se obtienen las areas priorizadas.



6. Contexto estratégico. Priorizacion de areas

En base a la metodologia de priorizacidon planteada, se muestra a continuacion la valoracion de las areas tematicas.

CRITERIOS

indice

Respuesta

Valoracién

Ponderacion de
criterios

Puntuacion Area

Volumen de financiacion

¢De qué volumen de financiacién competitiva, captable a través de
convocatorias Internacionales (H2020), dispone el drea?

247,26 M€

25%

Apoyo institucional

¢ Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones
publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion?

11

15%

Masa Critica IBERUS

Masa critica en Campus IBERUS: ¢ Con qué numero de grupos de
investigacion cuenta el drea de investigacion dentro del Campus
IBERUS?

13

10%

Medicina

Personalizada Polo de Excelencia

Polo de Excelencia: ¢El area cuenta con algun grupo de excelencia
(referente) en el ambito de actividad?

sl

10%

Infraestructuras Cientificas

Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El drea cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?

Si

10%

Distancia al ambito clinico

El area cuenta con la colaboracion de grupos clinicos (contacto
con grupos clinicos)? ¢ Qué tipo de colaboracion (proyectos,

ensayos clinicos, etc.)?

MEDIA

30%

1,60

Volumen de financiacion

cDe qué volumen de financiacion competitiva, captable a través
de convocatorias Internacionales (H2020), dispone el drea?

38,00 M€

25%

Apoyo institucional

¢ Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones
publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion?

15%

Masa Critica IBERUS

Masa critica en Campus IBERUS: ¢Con qué nimero de grupos de
investigacion cuenta el area de investigacion dentro del Campus
IBERUS?

26

10%

Diagndstico

Multimodal Polo de Excelencia

Polo de Excelencia: ¢El drea cuenta con algun grupo de excelencia
(referente) en el ambito de actividad?

sl

10%

Infraestructuras Cientificas

Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El area cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?

sl

10%

Distancia al ambito clinico

¢ El area cuenta con la participacidn de grupos clinicos (proyectos,
ensayos clinicos, etc.)?

BAJA

0,5

30%

0,75




6. Contexto estratégico. Priorizacion de areas

En base a la metodologia de priorizacidon planteada, se muestra a continuacion la valoracion de las areas tematicas.

Ponderacion de

Medicina
Regenerativa

Nanomedicina

CRITERIOS Indice Respuesta Valoracién criterios Puntuacion Area
. ., ¢De qué volumen de financiacién competitiva, captable a través de o
Volumen de financiacién convocatorias Internacionales (H2020), dispone el drea? 105,00 M€ 1 25%
A institucional ¢ Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones ) 0 15%
poyo Instituciona publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion? °
Masa critica en Campus IBERUS: ¢ Con qué numero de grupos de
Masa Critica IBERUS investigacion cuenta el drea de investigacion dentro del Campus 11 1 10%
IBERUS?
. Polo de Excelencia: ¢El area cuenta con algun grupo de excelencia
Polo de Excelencia a: ¢t L gun grup NO 0 10% 0,55
(referente) en el ambito de actividad?
Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El drea cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
Infraestructuras Cientificas ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de Si 2 10%
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?
L. L. ‘El area cuenta con la participacion de grupos clinicos (proyectos,
Distancia al ambito clinico c . P P grup (proy NO 0 30%
ensayos clinicos, etc.)?
. L. :De qué volumen de financiacion competitiva, captable a través
Volumen de financiacion S . . P . P . 71,40 M€ 1 25%
de convocatorias Internacionales (H2020), dispone el drea?
A institucional ¢ Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones 6 1 15%
poyo Instituciona publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion? °
Masa critica en Campus IBERUS: ¢Con qué nimero de grupos de
Masa Critica IBERUS investigacion cuenta el area de investigacion dentro del Campus 17 2 10%
IBERUS?
. Polo de Excelencia: ¢El drea cuenta con algun grupo de excelencia . o 1,3
Polo de Excelencia (referente) en el ambito de actividad? Sl 2 10%
Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El area cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
Infraestructuras Cientificas ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de si 2 10%
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?
Distancia al 4mbito clinico ¢ El area cuenta con la participacidn de grupos clinicos (proyectos, MEDIA 1 30%

ensayos clinicos, etc.)?




6. Contexto estratégico. Priorizacion de areas

En base a la metodologia de priorizacidon planteada, se muestra a continuacion la valoracion de las areas tematicas.

CRITERIOS

indice

Respuesta

Valoracion

Ponderacion de
criterios

Puntuacion Area

Volumen de financiacion

¢De qué volumen de financiacidn competitiva, captable a través de
convocatorias Internacionales (H2020), dispone el drea?

60,00 M€

25%

IApoyo institucional

¢Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones
publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion?

15%

Masa Critica IBERUS

Masa critica en Campus IBERUS: ¢Con qué numero de grupos de
investigacion cuenta el drea de investigacion dentro del Campus
IBERUS?

10%

Robdtica Polo de Excelencia

Polo de Excelencia: ¢El drea cuenta con algun grupo de excelencia
(referente) en el ambito de actividad?

NO

10%

Infraestructuras Cientificas

Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El drea cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?

NO

10%

Distancia al ambito clinico

¢El drea cuenta con la participacion de grupos clinicos (proyectos,
ensayos clinicos, etc.)?

NO

30%

0,35

Volumen de financiacion

¢De qué volumen de financiacion competitiva, captable a través
de convocatorias Internacionales (H2020), dispone el area?

53,50 M€

25%

Apoyo institucional

¢Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones
publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion?

15%

Masa Critica IBERUS

Masa critica en Campus IBERUS: ¢ Con qué numero de grupos de
investigacion cuenta el area de investigacion dentro del Campus
IBERUS?

14

10%

LS ER (o de Excelencia

Polo de Excelencia: ¢El drea cuenta con algun grupo de excelencia
(referente) en el ambito de actividad?

NO

10%

Infraestructuras Cientificas

Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢ El drea cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?

si

10%

Distancia al ambito clinico

¢El drea cuenta con la participacion de grupos clinicos (proyectos,
ensayos clinicos, etc.)?

NO

30%

0,7




6. Contexto estratégico. Priorizacion de areas

En base a la metodologia de priorizacidon planteada, se muestra a continuacion la valoracion de las areas tematicas.

Ponderacion de

Big Data —
Computacion

CRITERIOS Indice Respuesta Valoracion criterios Puntuacion Area
. .. ¢De qué volumen de financiacidn competitiva, captable a través de o
Volumen de financiacién convocatorias Internacionales (H2020), dispone el area? 208,26 M€ 2 25%
A institucional ¢Qué numero de convocatorias estan licitando las instituciones 9 1 15%
poyo Instituciona publicas internacionales (H2020) en estas areas de investigacion? °
Masa critica en Campus IBERUS: ¢Con qué numero de grupos de
Masa Critica IBERUS investigacion cuenta el drea de investigacion dentro del Campus 18 2 10%
IBERUS?
Pol Excelencia: ¢El drea cuenta con algun grupo de excelencia ¢
Polo de Excelencia Del e cla: ct o gun grup Sl 2 10% 155
(referente) en el ambito de actividad?
Infraestructuras Cientificas relevantes: ¢El area cuenta con
plataformas o infraestructuras cientificas de relevancia en su
Infraestructuras Cientificas ambito (ejemplo: Centro de cirugia experimental, plataforma de Si 2 10%
metaboldmica, animalario, centro de supercomputacion, etc.)
dentro del Campus IBERUS?
L. L. iEl area cuenta con la participacion de grupos clinicos (proyectos,
Distancia al ambito clinico ¢ P P grup (proy MEDIA 1 30%

ensayos clinicos, etc.)?




6. Contexto Estratégico. Priorizacion de areas

En base a la valoracion obtenida se establece el siguiente Ranking de Priorizacion:

Ranking AREA
- Ponderacion 30% 100%
1 MEDICINA PERSONALIZADA 0,50 0,30 0,10 0,20 0,20 0,30 1,60
2 BIG DATA - COMPUTACION 0,50 0 0 0,20 0,20 0,30 1,55
3 NANOMEDICINA 0 0 0,20 0,20 0,20 0,30 1,30
4 DIAGNOSTICO MULTIMODAL | 0,00 0,00 0,20 0,20 0,20 0 0,75
5 TELEMEDICINA 0 0 0,10 0,00 0,20 0,00 0,70
6 MEDICINA REGENERATIVA 0 0,00 0,10 0,00 0,20 0,00 0,55
7 ROBOTICA 0 0,00 0,10 0,00 0,00 0,00 0,35

Las principales areas identificadas de mayor potencial para su desarrollo son Medicina Personalizada,
BIG DATA — Computacion, Nanomedicina y Diagnostico multimodal. No obstante, en el Plan de Accion,
se establecen las acciones especificas que apoyaran de forma transversal a todas las areas incluidas en
la priorizacion.
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

La orientacion estratégica del presente Plan de accion es la consecuencia de la puesta en comun de los
resultados de la metodologia de reflexiéon implementada, que ha permitido obtener la informacion
estratégica clave, mediante valoraciones sobre el estado actual del sector de las Tecnologias Sanitarias y
acerca de las tendencias de innovacion en el mismo considerando:

= El marco de actuacion a nivel europeo (H2020).

= Las potencialidades, tanto de las capacidades cientificas como en el ambito académico-cientifico,
gue posee el Campus IBERUS en este sector.

= Las principales tendencias en tecnologias sanitarias que actualmente se desarrollan para mejorar
la calidad asistencial y la mejora de la salud de |a sociedad.

El objetivo que persigue el Plan de Accidn es la identificacidon de la estrategia mas adecuada para apoyar
y mejorar la competitividad y sostenibilidad de las Tecnologias Sanitarias en el ecosistema del Campus
IBERUS, tal y como queda plasmado en la introduccién del presente documento, lo que constituye el
objetivo principal del mismo.




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech. Analisis DAFO

La realizacion de las sesiones de entrevistas ha tenido como finalidad obtener una visidén actual procedente de
expertos que investigan y trabajan para el sector Healthtech o en sectores complementarios de los que se nutre el

mismo.

Estas sesiones participativas, junto con la recopilacion y el analisis de toda la informacidn facilitada por las entidades y
su personal gestor y/o investigador, han permitido identificar las debilidades y oportunidades del sector de
Tecnologias para la Salud en el marco del Campus IBERUS.

Por ultimo, con el fin de enriquecer el analisis DAFO, se han consultado diferentes documentos regionales de las
distintas Comunidades Auténomas integrantes del Campus, lo que junto al andlisis cuantitativo contribuye a definir las
amenazas y fortalezas del sector en el marco del Campus IBERUS.

Fortalezas

Sesiones de entrevistas
(48) y cruce de la
informacion

Analisis de la
documentacion recabada

Oportunidades Amenazas
m

®




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech. Analisis DAFO

4

NORMATIVA

El marco legal condiciona los proyectos de investigacidn (intervencionismo publico en la |
+D+i). Los proyectos con aplicacién clinica hospitalaria estdn fuertemente regulados y con
plazos de implementacién prolongados.

COLABORACION CLIiNICA

Escasa colaboracion con grupos clinicos y por ende, escasa participacion en ensayos clinicos
y transferencia.

FINANCIACION

Escasez de financiacioén (publica y privada) para la transferencia de conocimiento.
Excesiva dependencia de los fondos publicos para la realizacion de investigacion.

El coste econdmico que un grupo necesita para ensayar su tecnologia en ambito clinico es
excesivo.

TRANSFERENCIA TECNOLOGICA

Falta de conocimiento/cooperacidon entre grupos de investigacion de Campus IBERUS.
Posible solapamiento en dmbitos de investigacion.

Las condiciones regulatorias de las universidades limitan la creacidon de empresas.

REDES Y COLABORACIONES

Falta de difusidon interna acerca de las infraestructuras tecnoldgicas disponibles que
pueden ser de uso compartido.

Falta de incentivos para el establecimiento de redes dentro del Campus IBERUS.

PRESENCIA INTERNACIONAL

Escasa presencia de grupos con participacion internacional en proyectos o investigaciones
relevantes en el sector de las Tecnologias de la Salud.




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech. Analisis DAFO

NORMATIVA

& Sector muy regulado. Genera confusién y dificultad para el conocimiento de las normas y
su aplicacion.

# Barreras biosanitarias que dificultan la transferencia y salida de productos al mercado y a
mercados internacionales.

REDES Y COLABORACIONES

& Falta de una cultura de colaboracion y comunicacién entre los agentes del sector sanitario
con los investigadores.

# Falta de incentivos (como por ejemplo, fiscales) a las empresas para la participacion en
proyectos de [+D+i.

FINANCIACION

# Reduccion de la financiacion en I+D+i (coyuntura econdmica).

# Dispersién de las lineas de financiacién (dificultad en su conocimiento).

COMPETIDORES

& Mercado monopolista y con barreras de entrada de mayor grado segln dambito especifico
(mayor en el drea farmacoldgica).

Amenazas




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech. Analisis DAFO

NORMATIVA

El Campus IBERUS tiene personalidad juridica propia, lo que le confiere la posibilidad de
generar convocatorias internas para los grupos, asi como presentar propuestas a )
convocatorias de proyectos (nacionales o internacionales) bajo un mismo partner (Campus % \
IBERUS) que aglutine integrantes de las distintas universidades, simplificando
notablemente los tramites administrativos.

TRANSFERENCIA TECNOLOGICA

Fortalezas

Campus IBERUS cuenta con grupos que han generado spin-offs, patentes y contratos de
proyectos con empresas, dentro del sector sanitario, lo que le confiere una buena posicidn
y know-how de transferencia tecnoldgica.

POSICION INTERNACIONAL

La ciencia e investigacién espafiola en el ambito sanitario es reconocida
internacionalmente, por lo que existe un buen posicionamiento nacional de marca
biosanitaria.

INSTITUTOS SANITARIOS

Campus IBERUS se ubica estratégicamente en un entorno de Institutos de Investigacion
Sanitaria (IIS Aragén, IIS Lleida, y en proceso de acreditaciéon el 1IS de Navarra), lo que le
otorga una posicion de colaboracién con el ambito clinico privilegiada.

EXCELENCIA CIENTIFICA

Entre la masa critica que conforman los grupos participes en el plan, Campus IBERUS
cuenta con grupos de excelencia cientifica en sus dmbitos de conocimiento. Estos grupos
de excelencia tienen la capacidad de establecer colaboraciones con partners
internacionales o empresariales de prestigio en su dmbito cientifico en el caso que fuese
necesario frente a un posible consorcio europeo.
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Oportunidades

4“;
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e

NORMATIVA

Regulacion de la normativa de transferencia (creacion de empresas) con mayores
incentivos para los investigadores.

COLABORACION CLIiNICA

Cada vez mas, los hospitales requieren de investigacidn tecnolégica y de ingenieria para su
funcionamiento. Campus IBERUS cuenta con masa critica suficiente para dotar de estos
perfiles a los hospitales y para generar las colaboraciones que beneficien a ambas partes
(universidad y hospital).

Generacion de convocatorias internas que incentiven a los grupos clinicos a colaborar mas
activamente con los grupos basicos y aplicados de las universidades de IBERUS.

FINANCIACION

Las empresas que participan de la industria healthtech son entidades con cultura de
innovacion y capacidad de inversidon y financiacién de nuevas lineas y desarrollos
tecnoldgicos. En este sentido, Campus IBERUS puede intermediar para acercar estos
players a las universidades mediante foros o jornadas que ayuden a generar acuerdos entre
las partes interesadas.

TRANSFERENCIA TECNOLOGICA

La generacion de innovacidon en tecnologias sanitarias mediante el instrumento de Ia
Compra Publica de Innovacién (CPP+CPI) con colaboracidon publico — privada, es un
mecanismo que Campus IBERUS debe promover y/o ejecutar, para promover la
transferencia de la investigacién hacia la aplicacidon en los sistemas publicos (hospitales,
centros de salud, etc.).




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech. Diagnostico por area

2! Tras el andlisis de las principales Debilidades, Amenazas, Fortalezas y Oportunidades del sector Healthtech en el marco de Campus IBERUS, vy
considerando la informacion obtenida tras la priorizacidn de las dreas de investigacion, se establece el siguiente diagndstico de la situacion en cada una
de las dreas identificadas, para detectar las particularidades de cada una de ellas y poder definir asi lineas de actuacién especificas.

BIG DATA - COMPUTACION
= Masa critica alta en Campus IBERUS (>15 grupos)

c DIAGNOSTICO MULTIMODAL @

= Escasa colaboracidn con grupos clinicos para participar y testear C

desarrollos tecnoldgicos
= Colaboracidn con empresas interesadas

= Participacion baja en proyectos europeos relacionados con la tematica C
= Cuenta con grupos de excelencia en el ambito a nivel nacional C

Areas de investigacién convergentes: Evaluacién econdémica y medicién

de impacto (farmacolégico, politicas de sanidad, etc.)

NANOMEDICINA #

= Masa critica alta en Campus IBERUS (>15 grupos)

= Escasa colaboracién con grupos clinicos para
participar y testear desarrollos tecnolégicos

= Necesidad de personal especializado en la
simulacién y andlisis informatico

= Cuenta con grupos de excelencia en el dmbito a
nivel nacional

Areas de investigacion convergentes: Sistemas de
liberacion de farmacos

TELEMEDICINA

= Masa critica media en Campus IBERUS (<15 grupos)

= Escasa colaboracidn con grupos clinicos para participar
y testear desarrollos tecnoldgicos

= Necesidad de gestion de grandes volumenes de datos

= Participacion baja en proyectos europeos relacionados
con la tematica

Areas de investigacién convergentes: e-Health,
monitorizacion y control remoto de pacientes

Masa critica alta en Campus IBERUS (>15 grupos)

Escasa colaboracién con grupos clinicos para participar y testear desarrollos tecnolégicos
Generacién de grandes volimenes de informacion y necesidad de personal especializado en la
gestion y andlisis de grandes bases de datos

Participacién baja en proyectos europeos relacionados con la tematica

Colaboracién con empresas interesadas (multinacionales tecnoldgicas y farmacéuticas)

Areas de investigacion convergentes: Modelizacién matematica en sistemas biolégicos.

Tecnologias de imagen médica

MEDICINA PERSONALIZADA .gb
Masa critica media en Campus IBERUS (<15 grupos)

Generacion de grandes volumenes de informacion y necesidad de personal especializado en la gestion y analisis
de grandes bases de datos.

Escasa colaboracion con grupos clinicos para participar y testear desarrollos tecnolégicos

Colaboracion con empresas interesadas (pero dificultad de acceso a ensayos clinicos de la industria farmacéutica)
Participacion media en redes de investigacion (principalmente RETICEF)

Participacion baja en proyectos europeos relacionados con la tematica

Cuenta con grupos de excelencia en el ambito a nivel nacional

Areas de investigaciéon convergentes: Analisis gendmico, proteémico y metabolédmico. Deteccidn de biomarcadores.
Alineamiento de secuencias

MEDICINA REGENERATIVA ‘/f'i. ROBOTICA
= Masa critica media en Campus IBERUS (<15 grupos) = Masa critica baja en Campus IBERUS (<5
= Escasa colaboracidn con grupos clinicos para grupos)
participar y testear desarrollos tecnolégicos = Escasa colaboracién con grupos clinicos para
= Necesidad de gestidn de grandes volimenes de datos participar y testear desarrollos tecnolégicos
informdticos = Necesidad de encontrar incentivos en

Areas de investigacién convergentes: Sintesis de

investigacion orientada a la medicina.

biomateriales, ingenieria de tejidos. Areas de investigacién convergentes: sin

convergencias identificadas




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech. Lineas estratégicas

2l Una vez efectuado este diagndstico por area, y tras identificar las principales problematicas y/o carencias en cada caso, consideramos que
la estrategia a seguir por Campus IBERUS en el ambito de las Tecnologias de la Salud ha de centrarse en tres programas estratégicos
verticales, y uno horizontal que da cobertura a los verticales, todos ellos con acciones particulares.

.‘
o0

1 - PROGRAMA DE COMUNICACION

= ACCION 1.1. Jornadas de participacion
Clinica para el fomento de la
investigacion traslacional en
tecnologias para la salud .

= ACCION 1.2. Plataforma on line para la
difusion e intercambio de informacion
en tecnologias para la salud dentro de
la comunidad Campus IBERUS.

Objetivo: Fomentar la colaboracion entre

grupos de campus IBERUS y dar a conocer al
ambito clinico del entorno las posibilidades
de colaborar con los grupos

-

——
-
-
-

= ACCION 2.1.

-y
—_—— -~

1

2 - PROGRAMA DE COORDINACION

Actividades de
coordinacién para la formaciéon de
consorcios competitivos en el dmbito
de las tecnologias para la salud.

= ACCION 2.2. Desarrollo de proyectos

colaborativos alineados con las
convocatorias europeas en tecnologias
para la salud.

Objetivo: Promover la formacion de

consorcios entre grupos y players del sector
de tecnologias sanitarias, para orientarse a
su participacion en convocatorias europeas

—
------
—

-— - - -
-~ s -~ s
-~ - iy -
---- —_—— ~---- ————
[ -y

/

! 4 — PROGRAMA DE CONVOCATORIAS INTRAMUROS

tecnologias para la salud.

o= ———

N o o S S S

3—- PROGRAMA DE ALIANZAS

= ACCION 3.1. Definicién de programas

de colaboracién con asociaciones de
pacientes para el testeo de tecnologias
desarrolladas en Campus IBERUS.

ACCION 3.2. Fomento de la
colaboraciéon con empresas
biotecnoldgicas para la puesta en el
mercado de aplicaciones tecnoldgicas
con aplicacion biosanitaria.

Objetivo: Generar innovacion mediante

nuevas alianzas con los stakeholders del
sector de tecnologias sanitarias

-y -
-~ -
-~ -
~---- ——
=
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= ACCION 4.1. Nuevas convocatorias intramuros de Campus IBERUS para el desarrollo de proyectos multidisciplinares de colaboracién en

/

\-——-——-‘




7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE COMUNICACION

ACCION 1.1. Jornadas de participacién Clinica para el fomento de la investigacion traslacional en tecnologias para la salud .

= Difundir en el entorno clinico préximo las capacidades en investigacidon en tecnologias para la salud del Campus IBERUS.

= Favorecer la sinergia entre grupos bdsicos y clinicos para que puedan desarrollar, de forma conjunta, investigacion traslacional
orientada a la practica clinica personalizada y a las necesidades asistenciales.

= Favorecer la formacion de nuevas colaboraciones en proyectos de investigacion entre Campus IBERUS y los IIS.

Objetivos

= (Celebracidon de sesiones conjuntas trimestrales, impulsadas por Campus IBERUS, entre los grupos basicos de los Institutos de
Investigacion y los grupos clinicos de los hospitales de referencia de los Institutos de Investigacion Sanitaria de Aragén y de Lleida
(Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa, Hospital Universitario Miguel Servet de Zaragoza, Hospital Universitario Arnau de
Vilanova y el Hospital Universitario de Santa Maria de Lleida).

= Exposicidn en dichas sesiones de la investigacidon desarrollada por grupos bdsicos en el ambito de las tecnologias para la salud
conjunta Campus IBERUS - 1IS, e identificacidn de las necesidades en investigacion clinica por parte de los grupos del hospital.

= |dentificacion de los principales retos tecnolégicos asociados a las necesidades asistenciales de la prdctica clinica.

= Deteccidn, durante las sesiones, de necesidades colaboracidn y posibles sinergias entre investigacion basica y clinica, asi como en
el entorno hospitalario de los Institutos de Investigacion Sanitaria.

= Convocatoria interna en Campus IBERUS para la presentacidn de propuestas que den respuesta a los retos identificados.

= Establecimiento de sesiones periddicas, impulsadas por Campus IBERUS, entre los grupos con intereses de investigacién conjuntos
en las propuestas seleccionadas.

= Coordinacion y soporte para el lanzamiento de una convocatoria para las propuestas seleccionadas.

= Seguimiento y evaluacion del proyecto.

Desarrollo de la Accidon

= N2 de asistentes clinicos y bdsicos a las sesiones conjuntas

= N2 de colaboraciones y sinergias detectadas entre grupos de
investigacion

= N9 de retos de investigacién en tecnologias para la salud

identificados

N2 de propuestas/reto
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE COMUNICACION

ACCION 1.2. Plataforma on line para la difusién e intercambio de informacién en tecnologias para la salud dentro de Campus IBERUS.

= Generar un canal/plataforma on line para facilitar el intercambio de informacion y la busqueda de sinergias entre los grupos de
investigacion de Campus IBERUS y con su entorno.

Objetivos

= Crear una plataforma on line (campus virtual IBERUS) con acceso para todos los integrantes del Campus IBERUS.

= Difusidn en la misma de toda la informacidn de interés del plan HealthTech IBERUS: Noticias focalizadas en tematicas priorizadas
del plan de tecnologias para la Salud, formacién de consorcios, convocatorias internas, etc.

= |a plataforma dispondra de un mapa de oportunidades de colaboracién: Propuestas de investigaciéon de nuevos grupos, posibles
colaboraciones con empresas, etc. permitiendo a los interesados ponerse en contacto con el promotor de cada oportunidad

(generalmente Campus IBERUS) para su desarrollo.

Desarrollo de la Accidon

= N2 de entradas en la plataforma

= N9 de oportunidades publicadas

= N9 de colaboraciones internas generadas (entre grupos de
Campus IBERUS)
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE COORDINACION

ACCION 2.1. Actividades de coordinacion para la formacién de consorcios competitivos en el ambito de las tecnologias para la salud.

= Impulsar la investigacion en tecnologias para la salud agrupando las capacidades de grupos de investigacion de diferentes
disciplinas que sirvan para la generacion de consorcios de investigacion en una tematica especifica.

Objetivos

= Tras el desarrollo de las jornadas de participacién clinica enmarcadas en la Accidn 2.1., identificacién de los grupos de investigacion
del Campus IBERUS con intereses de investigacidon conjuntos y con capacidad investigadora en el ambito de las tecnologias para la
salud.

= Formacién de equipos multidisciplinares (matematicos, informaticos, ingenieros, bidlogos, médicos, etc.) que proporcionen una
vision integrada de la aplicacién biomédica de una tecnologia.

= Establecimiento de marcos de colaboracién impulsados por Campus IBERUS para el desarrollo de proyectos de investigacion
orientados a temadticas especificas en el dmbito de las tecnologias para la salud.

Desarrollo de la Accidon

= Definicion de al menos cuatro consorcios de investigacion competitivos formados por grupos bdsicos y clinicos, con la
representacion de al menos dos de las instituciones del Campus Iberus en cada uno de ellos.

= N2 de sesiones celebradas

= N9 de consorcios formados

= Proporcién de investigadores bdsicos y clinicos en cada
consorcio

= N2 de grupos de diferentes disciplinas en cada uno de los
consorcios
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE COORDINACION

ACCION 2.2. Desarrollo de proyectos colaborativos alineados con las convocatorias europeas en el ambito de las tecnologias para la salud.

sgEEEEEEEEEy
Punanunnns

= Desarrollar proyectos colaborativos para la participacidon en convocatorias europeas en el ambito de tecnologias para la salud.

Objetivos

= Definicion de proyectos de investigacién alineados con las convocatorias europeas, orientados a las siguientes lineas de desarrollo:

— Herramientas gendmicas, metagendmicas, protedmicas y moleculares, que definan perfiles dmicos y biomarcadores
especificos que sirvan para el diagndéstico precoz y para la definiciéon de terapias especificas frente a las patologias de
mayor prevalencia.

— Soluciones de diagndstico personalizado basadas en la biotecnologia (dispositivos médicos y kits de diagndstico).

— Generacién de componentes y sistemas TIC (sistemas inteligentes, tecnologias de computacion avanzada, tecnologias y
servicios para el internet del futuro, tecnologias para la gestiéon de contenidos digitales en el ambito biomédico, interfaces
avanzadas, robots, etc.).

— Generacién de nanomateriales, nanodispositivos y nanosistemas y aplicacion de las nanotecnologias en el dambito
biomédico.

= Presentacion de los proyectos definidos a propuestas europeas, ejerciendo los consorcios como coordinadores o partners de
dichos proyectos.

.z

Desarrollo de la Accidon

= N2 de propuestas europeas a las que se presentan los
consorcios
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE ALIANZAS

ACCION 3.1. Definicién de programas de colaboracién con asociaciones de pacientes para el testeo de tecnologias desarrolladas en el Campus
IBERUS.

sgEEEEEEEEEy
Punanunnns

= Disponer de una red de pacientes voluntarios que permita testear nuevas aplicaciones tecnoldgicas desarrolladas en Campus
IBERUS (Colaboracion con asociaciones de pacientes).

Objetivos

.z

Desarrollo de la Accidon

= Definicion de programas de salud que incorporen la puesta a punto de tecnologias en el dmbito de la salud (aplicaciones mdviles,
dispositivos de medicidon remota de parametros de salud, uso de redes sociales, etc.).

= Establecimiento de colaboraciones con asociaciones de pacientes (foco principal), hospitales y centros de atencién primaria en los
programas de salud que permitan realizar pruebas de las tecnologias desarrolladas para el seguimiento de pacientes.

= N9 de programas generados

= N9 de asociaciones de pacientes en colaboracién
= N2 de pacientes voluntarios adscritos/programa
= N2 de clinicos colaboradores/programa

= N2 de ensayos clinicos promovidos
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE ALIANZAS

ACCION 3.2. Fomento de la colaboracién con empresas biotecnolégicas para la puesta en el mercado de aplicaciones tecnolégicas con
aplicacion biosanitaria desarrolladas en el Campus IBERUS.

sgEEEEEEEEEy
Punanunnns

= Transferir el conocimiento generado dentro del Campus IBERUS a la industria del entorno HealthTech.

Objetivos

= |dentificar las principales empresas de interés para el desarrollo de proyectos en el ambito de tecnologias para la salud.
= Generar una base de datos de demanda temprana de las necesidades tecnolégicas de las empresas identificadas.
= Difundir las necesidades detectadas entre los grupos de interés de campus IBERUS.

= Establecer una base de datos con las ofertas de los grupos de interés a las necesidades planteadas.

Desarrollo de la Accidon

= Promover una jornada de encuentro en el campus IBERUS entre los grupos de interés y las empresas involucradas para la creaciéon
de proyectos colaborativos.

= N2 de empresas involucradas en el programa

= N9 de necesidades detectadas

= N2 de propuestas planteadas/N2 de necesidades detectadas
= N9 de proyectos generados
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7. Plan de accion Campus IBERUS Healthtech

PROGRAMA DE CONVOCATORIAS INTRAMUROS

ACCION 4.1. Nuevas convocatorias intramuros del Campus IBERUS para el desarrollo de proyectos multidisciplinares de colaboracién en el
ambito de las tecnologias para la salud.

sgEEEEEEEEEy
Punanunnns

= Generar incentivos (econdmicos y de gestidon) que mejoren la competitividad de los grupos de investigacion del campus IBERUS.

Objetivos

= Definicion de convocatorias intramuros en el marco del Campus IBERUS para el desarrollo de proyectos en el dmbito de las
tecnologias para la salud:

— Convocatoria de personal de apoyo a la investigacion (personal técnico, gestores de proyectos, etc.).

Convocatoria de contratacidn de personal investigador.

Convocatoria de adquisicion de equipos e infraestructuras.

Convocatorias para impulsar la difusion por medio de una plataforma on line.

Desarrollo de la Accidon

Convocatorias para la celebracidn de jornadas y sesiones entre investigadores.

= N9 de convocatorias para el desarrollo de proyectos en
tecnologias para la salud
= N2 de solicitudes/convocatoria
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8. Anexos. Politicas de financiacion

Convocatorias H2020 por tendencias

Las convocatorias (calls) del programa H2020 con las que se alinean las tematicas de Tecnologias de la Salud estan establecidas en los
programas operativos de la Comision Europea. Se contemplan a continuacion aquellos calls que se corresponden con la tematica del
proyecto y cuyas fechas de apertura y cierre son compatibles con el mismo (se han excluido convocatorias abiertas actualmente cuya

fecha de cierre es inminente).

MEDICINA PERSONALIZADA QP

. Topics L .
Call Pilar Tino de Accién Breve Descripcion Presupuesto | Fecha de Apertura Fecha de C'E”E ————————
SC1-PM-02-2017 (RIA) Nuevos conceptos en segmentacion 40 M€
de pacientes
SC1-PM-07-2017 Salud mental y bienestar en la 20 M€
(RIA) juventud 12 FASE:
04 — Octubre — 2016
. 23 FASE:
SC1-PM-08-2017 Nuevas terapias para enfermedades 60 M€ 11 — Abril — 2017
(RIA) raras
Personalised Societal SC1-PM-10-2017 ComparaC'O.” dela efectlwdad de las .
e intervenciones existentes en la 40 M€ 29 — Julio — 2016
Medicine Challenges (RIA) iy
poblacion adulta
SC1-HCO-03-2017 Agenda Estratégica de Investigacién 5 MeE
(ERA-NET-Cofund) en Medicina Personalizada
SC1-HCO-07-2017 Alianza Global pa'rallas Enfermedades 24 M€ 11 — Abril — 2017
(RIA) Cronicas
SC1-HCO-08-2017 | Acciones de union de la brechaen lal 1 M€
(CSA) +D+i en Salud en Europa




8. Anexos. Politicas de financiacion

Convocatorias H2020 por tendencias

MEDICINA PERSONALIZADA

Topics

Call Pilar Tipo de Accidn

SC1-PM-15-2017

Breve Descripcion

Entrenamiento personalizado para el

Presupuesto | Fecha de Apertura

20 — Septiembre —

Fecha de Cierre

(RIA) bienestar y el cuidado de las 25 M€ 2016 31 - Enero — 2017
personas mayores
CPI para el desarrollo de estandares .
SC1-PM-19-2017 digitalizados para el intercambio de 8,26 M€ 08 — Noviembre — 14 — Marzo — 2017
(PPI) : oo 2016
registros sanitarios
Personalised Societal
Medicine Challenges
SC1-PM-03-2017 Caracterizacion del diagndstico de
15 M€
(RIA) enfermedades raras
g 29 — Julio — 2016 11 — Abril — 2017
Desarrollo de nuevos métodos para
SC1-PM-20-2017 (RIA) mejorar las medidas de evaluacion 9 M€

econdmicay eficiencia del sector
sanitario




8. Anexos. Politicas de financiacion

Convocatorias H2020 por tendencias

DIAGNOSTICO MULTIMODAL @

Call

Topics
Tipo de Accidn

Personalised
Medicine

Societal
Challenges

SC1-PM-16-2017
(RIA)

SC1-PM-17-2017
(RIA)

Breve Descripcién

Ensayos in-silico para el desarrollo y
la evaluaciéon de productos
biomédicos

Presupuesto

Fechade Apertura

Fecha de Cierre

19 M€

Modelos computacionales
personalizados y sistemas in-silico
para el bienestar

19 M€

08 — Noviembre —
2016

14 — Marzo — 2017

MEDICINA REGENERATIVA @3

Personalised
Medicine

Horizon 2020
dedicated SME
Instrument
2016-2017

Societal
Challenges

Industrial
Leadership

SC1-PM-08-2017
(RIA)

SMEInst-05-2016-2017
(SME Instrument)

Breve Descripcion

Nuevas terapias para las
enfermedades raras

Presupuesto I Fecha de Apertura

Fecha de Cierre

12 FASE: 04 — Oct. — 2016

Apoyo alas PYMEs innovadoras en el
sector de la biotecnologia sanitaria

60 M€ 29 —Julio — 2016 23 FASE: 11 — Abril — 2017
45 M€ 26 — Noviembre — || Distintos cierres hasta
2015 08 — Noviembre - 2017
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Convocatorias H2020 por tendencias
NANOMEDICINA

Topics

Call Pilar Tipo de Accidn

Breve Descripcion Presupuesto | Fecha de Apertura Fecha de Cierre
Desarrollo de una metodologia para la
mejor gestién de riesgos en el disefio
de biomateriales asociados a =13* M€
medicamentos de terapias avanzadas
y/o dispositivos médicos

NMBP-12-2017 (RIA)

Marco regulatorio para la evaluacion
del riesgo/beneficio de la =13* M€

Nanomedicinay los Biomateriales 12 FASE:
27 — Octubre — 2016

NMBP-14-2017 (RIA)

= 11 — Mayo - 2016
22 FASE:

Nanotecnologia para imagen celular 04 — Mayo — 2017
NMBP-15-2017 (RIA) de trasplantes y procesos =13* M€

Advanced regenerativos in vivo

Materials and
Nanotechnolo
gies for
Healthcare

Industrial
Leadership

Materiales eficientes para tecnologias

~ *
power-to-chemical 16* M€

NMBP-19-2017 (RIA)

KETs transversales para el

NMBP-13-2017 (RIA) diagnéstico en el punto de atencién

15 M€

20 — Septiembre —
2016

19 — Enero — 2017

Movilizacién del ecosistema nano-

NMBP-16-2017 (CSA) biomédico en Europa

=1,4* M€
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Convocatorias H2020 por tendencias

+

Topics
(Tipo de Accidn)

Call Pilar Breve Descripcion

Presupuesto I Fecha de Apertura

Fecha de Cierre

Investigacién avanzada de
capacidades en robética

ICT-25-2016-2017

Information and
Communication§ Industrial

40 M€

Technologies § Leadership
Call

Soluciones basadas en robo6tica para
un envejecimiento activo y saludable
en el hogar o en centros de atencién

SC1-PM-14-2016 (RIA)

20 M€

08 — Diciembre—
2016

04 — Octubre — 2016

TELEMEDICINA 8

Breve Descripcion

Ensayos in-silico para el desarrollo y
la evaluaciéon de productos
biomédicos

SC1-PM-16-2017 (RIA)

Personalised Societal

Presupuesto Fecha de Apertura

Fecha de Cierre

19 M€

14 — Marzo — 2016

(SME instrument)

envejecimiento

2016-2017

Medicine Challenges N ist de ob o 08 — Noviemb
SC5-18-2017 (RIA) uevos sistemas de observacion in 5 Me — Noviembre —
situ 2016
Galileo - 2017 GALILEO-2-2017 (IA) EGNSS aplicaciones de gran 9 M€ 01 — Marzo — 2017
. consumo
Industrial
Leadershi i6 i i6
SME P SMEInst-06-2016-2017 | Ae‘ﬁeé?ﬁ;%ggj égt;%?jgcé?gndeztgrcs 20.5 M€ 26 — Noviembre — || Distintos cierres hasta
Instrument f ’ y ' 2015 08 — Noviembre - 2017
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Convocatorias H2020 por tendencias

BIG DATA - COMPUTACION c

Topics

Call Pilar Tioo de Accion Breve Descripcion Presupuesto | Fecha de Apertura Fecha de Cierre
Big data PPP: Integracién 08 — Diciembre —
ICT-14-2016-2017 (IA) Intersectorial y multilenguaje de 27 M€ 2016 25 — Abril - 2017
datos y experimentacion o @& 7/ 4
Big data PPP: Acciones piloto a gran ]
ICT-15-2016-2017 (IA) § escala en sectores beneficiados por 25 M€
innovacion impulsada por datos
Industrial

Big data PPP: Principales retos

Leadership ICT-16-2016-2017 . . 60 M€

tecnoldgicos de la economia de datos
29 — Julio — 2016 11 — Abril — 2017
Big data PPP: Apoyo, herramientas

ICT-17-2016-2017 industrials, benchamarking y 40 M€

. ICT-18-2016-2017 Blg Qata PPP: Preserva(;mn dela 5 MeE
Information and privacidad de la tecnologia de datos

Communication
Technologies SC1-PM-17—2017 Modelos computacionales 08 — Noviembre —

personalizados y sistemas in-silico 19 M€ 14 — Marzo — 2017

(RIA) para el bienestar 2010

CPI para el desarrollo de estandares 08 — Noviembre —

SC1-PM-19-2017 digitalizados para el intercambio de 8,26 M€ 14 — Marzo — 2017

(PPI) ; oo 2016
. L registros sanitarios
Societal |
Challenges
SC1-PM-03-2017 Caracterizacion del diagnostico de
15 M€
(RIA) enfermedades raras
, . 29 — Julio — 2016 11 — Abril — 2017
i Desarrollo de nuevos métodos para
| SC1-PM-20-2017 (RIA) mejorar I_as medlld_as d_e evaluacion 9 M€
; econdmicay eficiencia del sector
| E sanitario




8. Anexos. Politicas de financiacion. Estructura y tendencias en H2020

El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.

2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econédmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020. El reto Salud, cambio demografico y Bienestar esta
financiado con 7.472 M£, que se distribuyen entre las siguientes areas contempladas dentro del reto:

1.1. Comprension de la salud,

el bienestar y la enfermedaci:

' Area centrada en actividades relacionadas con la comprensién de los factores determinantes de la salud, y mejora de la
promocién de la salud y la prevencion de la enfermedad, la comprension de las enfermedades y la mejora de la vigilancia y la
preparacion.

Y
1.2. Prevencion de la i
enfermedad !

1

1.3. Tratamiento y gestion de 1
la enfermedad ]

Estructura del Pilar Liderazgo Industrial de H2020 y distribucion del presupuesto entre sus areas. (Datos en millones de euros, a precios corrientes)

Retos sociales
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1.4. Envejecimiento activoy 1 [e Y «

autogestion de lasalud ! 2. Seguridad alimentaria, agricultura y silvicultura sostenibles, investigacion marina,
R < maritima y de aguas interiores, y bioeconomia
: 3. Energia segura, limpia y eficiente
! 4_Transporte inteligente, ecolégico e integrado
' 5. Accién por el clima, medio ambiente, eficiencia de recursos y materias primas
6. Europa en un mundo cambiante: Sociedades inclusivas, innovadoras y reflexivas
7. Sociedades seguras: Proteger la libertad y la seguridad de Europa y sus ciudadanos

1.6. Prestacion de asistencia
sanitaria e integracion de
cuidados
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El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.

2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econédmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020.

Las areas contempladas dentro del reto son las siguientes:

1
1.1. Comprension de la salud, n
el bienestar y la enfermedad !

1

1.2. Prevencion de la Area centrada en el desarrollo de programas de deteccién eficaces y mejora de la evaluacién de la propensiéon a las
enfermedad 1 enfermedades, la mejora de diagndsticos y prondsticos y el desarrollo de mejores vacunas preventivas.

1.3. Tratamiento y gestion de
la enfermedad

L e ¢ Retos sociales

Y
i
1 Estructura del Pilar Liderazgo Industrial de H2020 y distribucion del presupuesto entre sus areas. (Datos en millones de euros, a precios corrientes)
1

7

o
N
S
I
1%
S
&
S
&
Q
&
Q
(&)
w
&
<

1.4. Envejecimiento activo y
autogestion de la salud

2. Seguridad alimentaria, agricultura y silvicultura sostenibles, investigacion marina,
R < maritima y de aguas interiores, y bioeconomia

: 3. Energia segura, limpia y eficiente

! 4_Transporte inteligente, ecolégico e integrado

] d 5. Accién por el clima, medio ambiente, eficiencia de recursos y materias primas

6. Europa en un mundo cambiante: Sociedades inclusivas, innovadoras y reflexivas

7. Sociedades seguras: Proteger la libertad y la seguridad de Europa y sus ciudadanos

1.6. Prestacion de asistencia
sanitaria e integracion de
cuidados
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El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.

2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econédmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020.

Las areas contempladas dentro del reto son las siguientes:

1.1. Comprension de la salud,
el bienestar y la enfermedad

Area que incluye el desarrollo de medicina regenerativa y la transferencia de conocimientos a la practica clinica y acciones de

innovaciéon modulables.

1
1.2. Prevencion de la i
enfermedad !

1

1.3. Tratamiento y gestion de o . o i ) ) )
Estructura del Pilar Liderazgo Industrial de H2020 y distribucion del presupuesto entre sus areas. (Datos en millones de euros, a precios corrientes)

Retos sociales

la enfermedad
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1.4. Envejecimiento activo y
autogestion de la salud

2. Seguridad alimentaria, agricultura y silvicultura sostenibles, investigacion marina,
R < maritima y de aguas interiores, y bioeconomia

: 3. Energia segura, limpia y eficiente

! 4_Transporte inteligente, ecolégico e integrado

] d 5. Accién por el clima, medio ambiente, eficiencia de recursos y materias primas

6. Europa en un mundo cambiante: Sociedades inclusivas, innovadoras y reflexivas

7. Sociedades seguras: Proteger la libertad y la seguridad de Europa y sus ciudadanos

1.6. Prestacion de asistencia
sanitaria e integracion de
cuidados




8. Anexos. Politicas de financiacion. Estructura y tendencias en H2020

El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.

7

o
N
S
I
1%
S
&
S
&
Q
&
Q
(&)
w
&
<

2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econédmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020.

Las areas contempladas dentro del reto son las siguientes:

1.1. Comprension de la salud,
el bienestar y la enfermedad

1.2. Prevencién de la i Esta area estd centrada en el envejecimiento activo, la vida auténoma vy asistida y la capacitacién de las personas para la
enfermedad i autogestion de su salud.
1

Estructura del Pilar Liderazgo Industrial de H2020 y distribucion del presupuesto entre sus areas. (Datos en millones de euros, a precios corrientes)

Retos sociales

1
1.3. Tratamiento y gestion de 1
la enfermedad !

1

1.4. Envejecimiento activo y
autogestion de la salud

2. Seguridad alimentaria, agricultura y silvicultura sostenibles, investigacion marina,
maritima y de aguas interiores, y bioeconomia

3. Energia segura, limpia y eficiente

4_Transporte inteligente, ecolégico e integrado

5. Accién por el clima, medio ambiente, eficiencia de recursos y materias primas

6. Europa en un mundo cambiante: Sociedades inclusivas, innovadoras y reflexivas

7. Sociedades seguras: Proteger la libertad y la seguridad de Europa y sus ciudadanos

1.6. Prestacion de asistencia
sanitaria e integracion de
cuidados




8. Anexos. Politicas de financiacion. Estructura y tendencias en H2020

El programa H2020 define una serie de areas prioritarias. A continuacion se presentan de forma sintética la estructura de las areas de
interés del proyecto y las caracteristicas de las mismas.

7

o
N
S
I
1%
S
&
S
&
Q
&
Q
(&)
w
&
<

2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econédmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020.

Las areas contempladas dentro del reto son las siguientes:

1
1.1. Comprension de la salud, n
el bienestar y la enfermedad !

1

e <" Area que contempla la mejora de la informacién sobre salud y mejor uso de los datos sanitarios, la mejora de herramientas y
1 , . e . . . sy . . . . . .-
1.2. Prevencién de la ; métodos cientificos al servicio de la formulacién de politicas y las necesidades normativas y el uso de la medicina in silico para
enfermedad : mejorar la prediccion y la gestion de enfermedades

1.3. Tratamiento y gestion de
la enfermedad

L e < Retos sociales

Estructura del Pilar Liderazgo Industrial de H2020 y distribucion del presupuesto entre sus areas. (Datos en millones de euros, a precios corrientes)

1
1.4. Envejecimiento activoy i
autogestion de la salud !

1

2. Seguridad alimentaria, agricultura y silvicultura sostenibles, investigacion marina,
maritima y de aguas interiores, y bioeconomia

3. Energia segura, limpia y eficiente

4_Transporte inteligente, ecolégico e integrado

5. Accién por el clima, medio ambiente, eficiencia de recursos y materias primas

6. Europa en un mundo cambiante: Sociedades inclusivas, innovadoras y reflexivas

7. Sociedades seguras: Proteger la libertad y la seguridad de Europa y sus ciudadanos

1.5. Métodos y datos

1.6. Prestacion de asistencia !
. .. 1
sanitaria e integracion de
cuidados K
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2. Retos Sociales

Este pilar de H2020 responde directamente a las prioridades politicas y retos sociales expuestos en la estrategia Europa 2020 y se propone estimular la masa critica de
esfuerzos de investigacidn e innovacion necesaria para alcanzar los objetivos politicos de la Unién Europea. Se divide en siete retos u objetivos:

1. Salud, cambio

demografico y bienestar

Este Reto es el Unico que tiene como objetivo principal la salud, y por tanto el Unico que aplica como tal al proyecto. Concretamente se centra en el estudio de la
salud a lo largo de la vida y el bienestar de todos, los sistemas sanitarios y asistenciales de alta calidad y econédmicamente sostenibles y oportunidades para
generar nuevos puestos de trabajo y crecimiento, efectuando asi una importante contribucién a Europa 2020.

Las areas contempladas dentro del reto son las siguientes:

1
1.1. Comprension de la salud, n
el bienestar y la enfermedad !

1

e <" Area que haciendo hincapié en la promocién de la asistencia integrada y la optimizacién de la eficiencia y la eficacia de los
1 . . . . . . . s « .
1.2. Prevencién de la ; sistemas de asistencia sanitaria y reduccidn de las desigualdades a través de la toma de decisiones basada en los datos y la
enfermedad : divulgacion de las mejores practicas, y de tecnologias y planteamientos innovadores.

1.3. Tratamiento y gestion de

B ETET R E Estructura del Pilar Liderazgo Industrial de H2020 y distribucion del presupuesto entre sus areas. (Datos en millones de euros, a precios corrientes)

L e ¢ Retos sociales

1.4. Envejecimiento activo y
autogestion de la salud

2. Seguridad alimentaria, agricultura y silvicultura sostenibles, investigacion marina,

R < maritima y de aguas interiores, y bioeconomia

3. Energia segura, limpia y eficiente

4_Transporte inteligente, ecolégico e integrado

5. Accién por el clima, medio ambiente, eficiencia de recursos y materias primas

6. Europa en un mundo cambiante: Sociedades inclusivas, innovadoras y reflexivas

7. Sociedades seguras: Proteger la libertad y la seguridad de Europa y sus ciudadanos

1.5. Métodos y datos

1.6. Prestacion de asistencia

sanitaria e integracion de
cuidados




8. Anexos. Analisis del entorno. Pais Vasco

Medicina Diagnéstico Medicina . . . . .
. . . Nanomedicina Telemedicina Computacion
personalizada multimodal regenerativa

= Grupo Biologia

= Grupo Biologia
Computacional y

Computacional y = Grupo Ingenieria
Biomedicina de Tisular GrupolEssalud Biomedicina de
Sistemas Sistemas

AREA DE BIOINGENIERIA
Unidad de Innovacion: Investigacién en micro y nano biotecnologias, biomateriales, imagen molecular, TIC y eSalud. Investigacion dirigida en el campo no farmacol6gico de
tecnologias médicas y de salud con respecto a los equipos, aparatos, reactivos, materiales y las TIC en la salud.

= Cultivos Celulares

PLATAFORMAS " Diagnostico *  Animalari
BIODONOSTIA . '\G"Z'r?;r‘:]'lf‘:; SE;E?%E:;

. _ o o o _ [cCic . ~ K@ IKERLAN - .
. COIC 0 celU o et o Hicocune et o et o

COLABORADORES DE 2 ~ .
' i¢Of IK4QCIDETED IK4QCIDETEE ey | KO QICIDETED vicOmtech
NNOVACION (AauE vicOmtech tecnaliaJ s vicomtect

TECNOLOGICO o tecnalia ) cicr 9 tecnalia ) s
I'S Inbiomed 103 GUNE

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en red de las entidades.
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Medicina Diagnostico Medicina . . " . . .
. g. . Nanomedicina Robotica Telemedicina Computacion
:! BioCruces BEECUELTELE! multimodal regenerativa
et ns‘nv- =
MR e Grupo de Cirugia I(é;i:)l?r?fcz)grﬁétlca = Grupo

Computacional. . Investigaciones
. . Algebraica y J o
AREA DE INNOVACION EN Grupo de Métodos Uroldgicas (Cirugia
CIRUGIA, TRASPLANTE Y Desarrollo de . Experimental

2 . o Computacionales -

TECNOLOGIAS PARA LA Dispositivos 3 Laparoscopica y

Médicos geleacoaile Robética)

SALUD Medicina
= Biomedicina
Cuantitativa = Animalario y Unidad
= Genética- (Biocruces, Centro de Experimentacion . )
Genoémica Vasco de Animal I?]Il%trenr?aa::sic’)dney
PLATAFORMAS = Metabol6mica- Matematicas = Cultivos celulares Bioinformatica
BIOCRUCES Protedmica Aplicadas (BCAM)y = Sala Blanca de
Universidad del Terapias Celulares

Pais Vasco (UPV))

Unidad de Apoyo a la Innovacion

cofSBes I SUNE (bcam)

LOspe D0roe X phed PEmeTases

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en red de las entidades.



8. Anexos. Analisis del entorno. Cataluina

Medicina Diagndstico Medicina . . " . . . .
ID BAPS . g. . Nanomedicina Robotica Telemedicina Computacion
personalizada multimodal regenerativa
= Gendémica = Imagen por
PLATAFORMAS IDIBAPS funcional (ESONEMEE] = Bioinformatica
= Bioinformatica magnética

IDIB ELL% Medicina Diagndstico Medicina

. . . Nanomedicina Roboética Telemedicina Computacion
R ————e e personalizada multimodal regenerativa

= Unidad de
genomica y
proteémica

= Unidad de citémica

PLATAFORMAS IDIBELL

o
CENTROS
COLABORADORES ~I1Co
et Cotwa € Dnsmighe

U3

e R aing 2L Medicina Nanomedicina Telemedicina Computacion
@ vaversinac de sarcelana personalizada multimodal regenerativa P
INSTITUTOS Institut de
18UB AU O
UNIVERSITARIOS DE mitnade fomedicins  IAMASSA Matematica ®
INVESTIGACION & b Univery et ds aeosions 5]

DETITUT S8 AN OENCW
1 NANBTRENDN OOW

{4 L d
CENTROS CIENTIFICO- CCiTs
TECNOLOGICOS CENTROS CIENTIFICOS Y TECNOLAGICQ

Ustivessdal & Basehora

n

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en red de las entidades.
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-:,"&,:r
et e (Verarse

VHIR

PLATAFORMAS DEL VHIR

s BioCores
£ 2

CENTRO DE REGULACION
GENOMICA (CRG)

[ = g
b Con
A
CENTRO DE CIENCIAS
OMICAS (COS)

5 COS

T B e Dbt

CENTRO DE MEDICINA
REGENERATIVA (CMRB)

CMR[B]”

INSTITUTO DE
BIOINGENIERIA DE
CATALUNA (IBEC)

Ty
¢ iDLCU

INSTITUTO DE
INVESTIGACION
EN BIOMEDICINA
(IRB BARCELONA)

|

BART 1CPa

PARQUE CIENTIFICO DE
BARCELONA (PCB)

Parc Clentific

de Barcelona

Medicina

personalizada

Unidad de Alta
Tecnologia (UAT)

Medicina

personalizada

= Unidad de
genomica
= Unidad de
proteémica

=  Gendmica,
proteémica,
trasncriptomica y
metabolomica

= Unidad de
genomica

= Plataforma de
protedmica

Medicina
regenerativa

Diagndstico

multimodal Robética

Nanomedicina

Medicina
regenerativa

Diagnéstico

multimodal Robotica

Nanomedicina

= Banco de células
madre

= Plataforma de
nanotecnologia

= Plataforma de
Investigacion aplicada
en animales de
experimentacion

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en red de las entidades.

Telemedicina

Telemedicina

Computacion

Unidad de
estadistica y
bioinformatica

Computacion

Bioinformatica

Unidad de
bioinformatica
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L atest mers finnmpyit oo
Drwion o b Skl D et Wt | Mad

@ IGTP

PLATAFORMAS DEL IGTP

PROGRAMA DE MEDICINA
PREDICTIVA Y
PERRSONALIZADA DEL
CANCER

AREA BASES
MOLECULARES,
GENOMICAS Y CELULARES
DE LAS ENFERMEDADES

GRUPOS CLINICOS
ASOCIADOS

PLATAFORMAS

Medicina
personalizada
= Genomica

=  Protedmica
= Metabolémica

IMPPC_

Fosore et vy

Medicina

personalizada

= Grupo de
gendmica y
bioinformatica de
enfermedades de
base genética
compleja

=  Grupo de
Oncologia
molecular
traslacional

=  Gendmicay
transcriptomica

Medicina
regenerativa

Diagndstico

. Nanomedicina
multimodal

Diagndstico Medicina . .
. . Nanomedicina
multimodal regenerativa
Grupo de
modelacion y
simulacién

farmacocinética
farmacodinamica

Analisis celulares y
funcionales (cultivo
celular)

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en red de las entidades.

Robadtica Telemedicina

Robadtica Telemedicina

Computacion

Computacion

Grupo de genémica
y bioinformatica de
enfermedades de
base genética
compleja

Bioinformatica
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| Y arc
v 8 | de Saka
| Ao Medicina Diagnédstico Medicina . . " . . oA
. . . Nanomedicina Robotica Telemedicina Computacion
Institut Hospital del Mar personalizada multimodal regenerativa
dirwostigacions Modiques
AREA DE INFORMATICA = Gendmica *  Grupo de genémica
BIOMEDICA evolutiva computacional
= Andlisis de = Servicio de analisis
PLATAFORMAS SaiEeEGleEs de microarrays

MVERSITAY ROLITECHIC Medicina Diagnéstico Medicina .. " .. .,
DE CATALUNYA  n ) er ) Nanomedicina Robética Telemedicina Computacion
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Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion disponible en red de las entidades.



8. Anexos

REFERENCIAS

v’ Feria internacional Consumer Electronics Show (CES) 2015 y 2016, Las Vegas (Estados Unidos)

v’ 2020 Technology Landscape: Disponible en: https://www.citrix.com/content/dam/citrix/en_us/documents/news/2020-technology-landscape.pdf
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ncomms5712.html

v’ Bdigital Global Congress (10 y 11 de junio de 2015, Barcelona). Disponible en: http://www.bdigitalglobalcongress.com/
v Movil Forum. Disponible en: http://movilforum.com/
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