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El diseio y elaboracidn del Plan Estratégico 2025-2029 del IdISBa consta de una primera
fase de diagnodstico de situacion, seguida de una formulacidén estratégica, finalizando con
el desarrollo de los planes de accidn que despliegan la estrategia del Instituto
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A lo largo del desarrollo del Plan Estratégico, se ha contado con la participacion de
numerosos profesionales, tanto a nivel interno como externo, que han contribuido a la
definicion final de la formulacion estratégica del IdISBa en el periodo 2025-2029

Jaume Arbona — Ensayos clinicos

Leandro Augusto — Centro de simulacién y unidad 3D HSUE
Antonia Barcel6é — Direccidn Cientifica

Gwendolyn Barcel6 — Imagen molecular

Joan Bargay — Comision de Investigacion H. U. Son Llatzer

Linda Suzanne Breevaart — Asociacion Un Lazo en Movimiento

Victoria E. Cano — Biobanco

Cristina Casasnovas — Calidad

Nuria Cases — Formacién y comunicacion

Adoracién C. Castro — Coordinadora Area 6

M2 Eugenia Cisneros — Coordinadora Area 4

Vicente Corchado — TIC

Catalina Crespi — Citometria y cultivos celulares

Carlos Enrique — Direccidon de Gestion 1dISBa

Francisco Javier Fanjul — Subdirector Médico HU Son Espases
Carlos Fernandez - Coordinacién de Innovacion y Pl IB-Salut
Elena Ferragut — Proyectos internacionales

Miquel Fiol — Consejo Social y Empresarial

Aarne Fleischer — Gendmica

M2 Antonia Forteza — Terapias Avanzadas

Marga Frontera — Infraestructuras y laboratorios

Julia Garcia - Directora del IUNICS y Subdirectora del IdISBa
Manuel Gémez — Investigador emergente

Daniel Horacio — Gestidn cientifica

Gema Jiménez — Jefe de Servicio de Investigacién Sanitaria
Joan Llobera — Coordinador Area 2
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Carolina Madrid — Recursos Humanos

Virginia Marin — Gestion econémica

Ramoén Marti — Representante CCE

Marta Monjo — Coordinadora Area 1

Josep Muncunill — Bioinformatica

José Juan Novas — Circulo de Economia de Mallorca.
Antonia Obrador — Coordinadora Area 7

Antonio Oliver — Coordinador Area 3
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Carlos Pons — Asociacion Balear de Fibrosis Quistica
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Juan Rebolo — Servicio lingliistico

Ignacio Ricci - Co-responsable Grupo GRAPP-calB

Carlos Rio — Protedmica

Angel Rios — EECC y apoyo metodoldgico

Ignasi del Salto — Plat. Investigacién en informacidn sanitaria
M2 Magdalena Santandreu — Administracién

Fiorella Sarubbo — Unidad de Investigacion H. U. Son Llatzer
Jaume Sauleda — Coordinador Area 5

Isabel Teruel — Proyectos nacionales

Anna Tomas — Estabulario y cirugia experimental

Lorena Vela - Directora OTRI. FUEIB

César Vicente — Representante Roche Pharma

Josep Viceng — Circulo de Economia de Mallorca
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2.1. Politicas y estrategias
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El 25 de septiembre de 2015, los lideres mundiales adoptaron un conjunto de objetivos
globales como parte de una nueva agenda de desarrollo sostenible, los denominados
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)

En 2023, se publicé el Informe de los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2023 (Edicién especial) “Por un plan
de rescate para las personas y el planeta”, en el cual se indican 5 medidas prioritarias a llevar a cabo por los
distintos Estados Miembros para conseguir un correcto cumplimiento en el afio 2030: 1) Puesta en marcha
de medidas aceleradas, sostenidas y transformadoras en los préoximos 7 afios para cumplir con los ODS, 2)
Promocidn de politicas y medidas concretas para erradicar la pobreza, reducir la desigualdad y poner fin a la
guerra contra la naturaleza, 3) Fortalecer la capacidad y la rendicidn de cuentas para acelerar el avance de los
ODS, 4) Volver a comprometerse en la Cumbre sobre los ODS a cumplir con la Agenda de Accién y 5) Facilitar
el fortalecimiento de las Naciones Unidas para el desarrollo e incrementado de la capacidad del sistema

multilateral.
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Dentro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, destaca en el ambito del IdISBa el
Objetivo de Salud y Bienestar, dirigido a garantizar una vida sana y promover el bienestar
para todos en todas las edades

A continuacion, se detallan las metas especificas definidas para el SALUD
Objetivo de “Salud y Bienestar” para el afio 2023. YBIENESTAR v

3.1 Mortalidad materna y nacimientos atendidos por personal de salud capacitado
3.2 Mortalidad infantil

3.3 VIH, tuberculosis, malaria, hepatitis y enfermedades tropicales desatendidas
3.4 Enfermedades no transmisibles y suicidio

3.5 Abuso de sustancias

3.6 Lesiones de por accidentes de trafico

3.7 Salud sexual y reproductiva

3.8 Cobertura universal de salud

3.9 Mortalidad por contaminacion del aire; agua insegura; saneamiento inadecuado y falta de
higiene; intoxicaciones accidentales

3.a Tabaquismo
3.b Medicamentos y vacunas esenciales
3.c Personal de salud

3.d Riesgos nacionales y mundiales para la salud

# Id I S B a https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/health/ 10
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La principal herramienta de ejecucidn y financiacion de la I+D+i a nivel europeo es el
Programa Horizonte Europa, el cual dispone de un presupuesto asignado de 95.517
millones de euros

El objetivo del Programa Horizonte Europa es alcanzar un impacto cientifico, tecnolégico, econdmico y social
de las inversiones de la UE en I+l, fortaleciendo de esta manera sus bases cientificas y tecnolégicas y
fomentando la competitividad de todos los Estados Miembros (EEMM).

Este Programa se organiza en 3 grandes Pilares: 1) Excelencia Cientifica, 2) Desafios mundiales y
competitividad industrial europea, 3) Europa innovadora.

Pilar 2

Pilar 1 Desafios mundiales y Pilar 3
Q Excelenciacientifica competitividad Europa

industrial europea innovadora
« Salud

» Cultura, creatividad y C i0 E del .
Consejo EUrODeU de sociedad inclusiva onsejo UrOF:I)Eel.g e Innovacion
Investigacion (ERC) «+ Seguridad civil para la )

sociedad

- Mundo digital, industria y Ecosistemas europeos de
espacio innovacion

= Clima, energia y movilidad

= Alimentacidn, bioeconomia,
recursos naturales, agricultura

Infraestructuras de Investigacion y medio ambiente Instituto Europeo de Innovacion
y Tecnologia (EIT)

Centro Comin de Investigacion
(JRC)

Acciones Marie Sktodowska-
Curie (MSCA)

Clasteres

Ampliar la participaciony reforzarel Espacio Europeode Investigacion

Ampliar la participacidn y difundir la excelencia Reformar y mejorar el sistema europeo de [+

@ Id I S B a https://www.horizonteeuropa.es/que-es ”
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Contenido en el Pilar I, se ubica el cliuster de salud, como una de las principales
prioridades a desarrollar en el contexto de la Union Europea durante el periodo de

ejecucion del Programa, durante los aihos 2021 y 2027

Los clusteres englobados en el Pilar Il son los siguientes: 1) Salud, 2) Cultura, creatividad y sociedad inclusiva,
3) Seguridad civil para la sociedad, 4) Mundo digital, industria y espacio, 5) Clima, energia y movilidad, y 6)
Recursos alimentarios, bioeconomia, recursos naturales, agricultura y medio ambiente.

Objetivos principales

1. Mejorary proteger la salud y el bienestar de los
ciudadanos de todas las edades mediante la obtencion de
nuevos conocimientos, el desarrollo de soluciones
innovadoras y la integracidn, cuando corresponda, de una
perspectiva de género especifica para prevenir, diagnosticar,
vigilar, tratar y curar enfermedades, y desarrollar
tecnologias para la salud.

2. Mitigar los riesgos para la salud, proteger a la poblaciony
promover un buen estado de salud, especialmente en los
centros de trabajo.

3. Lograr que los sistemas publicos de salud sean mas
equitativos y sostenibles y mejorar su relacién coste
eficacia.

4. Prevenir y combatir las enfermedades asociadas a la
pobreza.

5. Apoyar y permitir la participacién de los pacientes y su
autogestion.

Areas de intervencion

1. La salud a lo largo de la vida.

2. Determinantes ambientales y
sociales de la salud y el bienestar.

3. Las enfermedades no
transmisibles y las enfermedades
raras.

4. Las enfermedades infecciosas,
incluidas las enfermedades
asociadas a la pobrezay
desatendidas.

5. Las herramientas, las tecnologias y
las soluciones digitales para la salud
y la asistencia, incluida la medicina
personalizada.

6. Los sistemas de asistencia
sanitaria.

¢ 1dISBa
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El despliegue de las actuaciones del Programa Horizonte Europa se recoge en Planes
Estratégicos especificos, siendo el actualmente vigente el que comprende el periodo 2021-
2024

El objetivo perseguido en este Plan Estratégico es garantizar que las acciones que se realicen
en materia de investigacion e innovacion contribuyan a ejecutar las prioridades de la UE,
entre ellas una Europa climaticamente neutra y verde, una Europa adaptada a la era digital y
una economia al servicio de las personas.

Orientaciones estratégicas 2021-2024

Promover una autonomia
estratégica abierta liderando el
desarrollo de tecnologias, Restaurar la biodiversidad de
sectores y cadenas de valor Europa y gestionar los recursos
digitales, capacitadores y naturales de manera sostenible.
emergentes que se consideren
clave.

Convertir a Europa en la primera
economia circular, Crear una sociedad europea mas

climaticamente neutra y resiliente, inclusiva y
sostenible, basada en la democratica.
tecnologia digital.

* lgualdad degéneroe * Etica e integridad. Tecnologias

Aspectos
especificos inclusion. * Practicas de Open facilitadoras clave.
clave * Ciencias socialesy Science. e Innovacidn social.
humanidades. * Difusiony explotacion. ¢ Taxonomia de la UE.

@ Id I S B a https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/es/ip 21 1122 13
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Para el siguiente periodo de actuacion del Programa Horizonte Europa, la Union Europea
va ha disefiado su nuevo Plan Estratégico 2025-2027, que guiara las actuaciones en este
ambito hasta la finalizacion del Programa

El plan estratégico tiene como objetivo facilitar la implementacién de Horizonte Europa, =]
sirviendo como una interfaz entre las prioridades politicas generales de la UE y las
actividades de |1+D+i de Horizonte Europa establecidas en los programas de trabajo de
Horizonte Europa. Proporciona estabilidad de planificacion a la comunidad investigadora
mas alla del periodo personalizado de dos afios de los programas de trabajo de Horizonte
Europa. Al mismo tiempo, proporciona un cierto grado de flexibilidad para responder a
desafios imprevistos.

Orientaciones estratégicas del nuevo Plan

Una Europa mas resiliente, competitiva, ]

Transicidon verde Transicion digital . : "
inclusiva y democratica

Principales aspectos

1. Balance entre investigacion e 4. Igualdad de género e inclusividad, 7. Innovacion social. A
innovacion. incluyendo la integracion de género en 8. Sinergias.
2. La integracion de ciencias [+D. 9. Estrategias de gasto
sociales y humanidades. 5. Etica e integridad. para las prioridades
3. Tecnologias habilitadoras clave 6. Difusion y explotacion de resultados. politicas de la UE.

L y cadenas de valor estratégicas. )

Id I S B a https://research-and-innovation.ec.europa.eu/funding/funding-opportunities/funding-programmes- 14
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Una de las principales estructuras cooperativas implantadas a nivel europeo es la
European Infrastructure for Translational Medicine (EATRIS), impulsada por la Unidn
Europea y participada por el Instituto de Salud Carlos llI

El principal objetivo de la Plataforma EATRIS es contribuir a acelerar los principales avances en la
investigacion en beneficio de los pacientes, ofreciendo apoyo a través de distintas capacidades y experiencia
de las entidades adheridas.

La participacion de las entidades en la Plataforma EATRIS se organiza en cinco grandes bloques o areas de
actuacion.

Terapias avanzadas (ATMP). Los principales servicios de EATRIS en este ambito se centran en el desarrollo preclinico y la
produccidn de terapias avanzadas en condiciones GMP, asi como también en el desarrollo clinico.

Biomarcadores. Los principales servicios de EATRIS en este ambito se centran en la gendmica, bioinformatica, patologia
molecular, inmunoensayos multiplexados, analisis automatico de imagen, espectrometria de masas y librerias.

Imagen. Entre los principales servicios ofrecidos destacan los marcadores especificos de enfermedades, los agentes de
contraste medicamentos radiomarcados para ser probados de forma preclinica y clinica en combinacién con una amplia
gama de técnicas de imagen.

Moléculas pequeiias. Entre los principales servicios destacan el acceso a células primarias derivadas del paciente,
lecturas de citometria de flujo para detectar la diferenciacion celular, determinacion de estabilidad quimica y estabilidad
en fluidos bioldgicos, perfiles de toxicidad, validacién preclinica y desarrollo clinico temprano de nanomedicamentos.

Vacunas, inflamacidon y monitorizacidn inmunoldgica. Los principales servicios que se ofrecen en este sentido son la
caracterizacién de antigenos, la formulacion de vacunas, la validacion preclinica, la produccidn de vacunas en
condiciones GMP, y el desarrollo clinico.

$IdISBa o .
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sus siglas en inglés)

A nivel europeo cada vez esta cobrando una mayor importancia la orientacion de la
actividad cientifica hacia el concepto de Investigacion e Innovacion Responsable (RRI, por

La RRI es:

cientifica, ética y gobernanza.

* La participacion de la sociedad en la ciencia y la innovacion, "desde las fases mas iniciales" de los
procesos de investigacion e innovacion, para alinear sus resultados con los valores de la sociedad.

* Un término amplio que aglutina diferentes aspectos de la relacion entre la investigacion e
innovacidn y la sociedad: participacidon ciudadana, acceso abierto, igualdad de género, educacién

La ética

gue se centra en (1) la integridad de la investigacion: la prevencion de
practicas de investigacion y de investigaciones inaceptables; y (2) la
ciencia y la sociedad: la aceptacion ética de los desarrollos cientificos y
tecnologicos.

La igualdad de género

gue consiste en promover equipos con equilibrio de género, garantizar la
igualdad de género en los organos de toma de decisiones, y tener en
cuenta siempre la dimension de género en investigacion e innovacion
para mejorar la calidad y la pertinencia social de los resultados.

Los acuerdos de gobernanza

para alcanzar un futuro que sea aceptable y deseable tienen que (1) ser
robustos y adaptables para el desarrollo impredecible de la investigacion
e innovacion (gestion de facto); (2) ser lo suficientemente familiares para
alinearse con practicas existentes en la investigacion e innovacion; (3)
compartir la responsabilidad entre todos los actares; y (4) proporcionar
instrumentos de gobernanza para fomentar esta responsabilidad

I

https://rri-tools.eu/es/homepage

compartida.

®

8

ity

El acceso abierto

aborda cuestiones de accesibilidad a la informacién cientifica y la
propiedad de esta. El acceso libre y desde el principio al trabajo cientifico
puede mejorar la calidad de la investigacion cientifica y facilitar la
innovacian rapida, las colaboraciones constructivas entre colaboradores y
el didlogo productivo con la sociedad civil.

La participacién ciudadana

fomenta los procesos de investigacion e innovacion gue son colaborativos
y cuentan con varios actores: todos los actores de la sociedad trabajan
juntos durante todo el proceso con el fin de alinear sus resultados con los
valores, las necesidades y las expectativas de la sociedad.

La educacidn cientifica

se centra en (1) la mejora del proceso educativo actual para dotar mejor a
los ciudadanos de las competencias y los conocimientos necesarios para
que puedan participar en debates sobre investigacion e innovacion; y (2)
el aumento del nimero de investigadores (promover las vocaciones
cientificas).

16
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En los ultimos aios, se han puesto en marcha diferentes iniciativas a nivel europeo para
impulsar el desarrollo y la implantacion de la RRI en los Estados miembros y en las
entidades de I+D+i

Registro internacional consultable que recoge entidades con mandatos y politicas de acceso abierto
R\AQMAD (universidades, entidades de Investigacion, departamentos de facultades, plataformas, escuelas, entidades y
organismos financiadores).

Iniciativa europea para la implantacidn de politicas de ciencia abierta. Disponen de un repositorio abierto, pero
dOpenAIRE ademas prestan servicios de interoperabilidad, desarrollan formacion, construyen estandares comunes globales y
participan en iniciativas internacionales para potenciar la ciencia abierta.

Iniciativa europea financiada por FP7 y coordinada por Fundacion “La Caixa”. Se trata de un conjunto de
@ herramientas utiles para implementar la investigacion e innovacidn responsable (RRI).

= Social Media Toolkit for Healthcare Proffesionals. Esta guia presenta enfoques y estrategias probadas que
pueden apoyar a los profesionales en la labor de divulgacién cientifica.

Se trata de una herramienta de evaluacion basada en la evidencia para ayudar a los decisores a identificar si una
|n f—@eﬂ innovacién cumple los requisitos de la investigacion responsable en salud: una tecnologia que responda a los
desafios a nivel del sistema y que apoye una atencién médica equitativa y sostenible.

¢ 1dISBa v



Humanos HRS4R

La orientacidn hacia la garantia de la igualdad de oportunidades y el acceso al empleo en
la Union Europea se ha concretado en la implantacion del Sello Europeo de Recursos

Este Sello HRS4R, impulsado desde la Union
Europea, nace con el objetivo de retener e
incrementar el talento investigador en Europay
fomentar de esta forma la carrera investigadora,
promoviendo la igualdad de derechos y

obligaciones del personal investigador. La Estrategia

HRS4R se apoya en la Carta Europea del
Investigador y el Cédigo de Conducta para la
contratacioén de investigadores (C&C, Charter &
Code).

Con un crecimiento sostenido en los ultimos afios,
actualmente 718 organizaciones europeas han
obtenido este Sello de calidad.

Cabe destacar que, en el desglose por paises,

Espafa ocupa el primer lugar en numero de centros
acreditados con el Sello HRS4R, con 164 entidades,

lo que supone una representacion del 22,8%.

— Total awarded organisations per year

600

hmu IJ | | | \
25
r_—_-_ I I I I I I
012 2013

2010 201 2 014 2015 2016 2017 2020 2021

— Awarded organisations per country

United Kingdom: 12.5 %
Belgium: 2.1 %

Bulgaria: 0.8 %
Croatia: 1.9 %
Czech Republic: 8.4 %
Finland: 1.6 %

Turkiye: 0.3 %
Switzerland: 0.6 %
Sweden: 24 % ——

Spain: 228 %
Germany: 3.6 %
and: 1.8 %
Slovenia: 0.6 % Iealy: 2.6 %

Slovakia: 1.0 %
Serbia: 0.6 %
Romania: 1.1%

Moldova: 1.0 %

Netherlands: 1.7 %
Norway: 21 %

Portugal: 1.1 % Poland: 14.8 %

https://euraxess.ec.europa.eu/jobs/hrs4r 18
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A nivel estatal, la principal herramienta de impulso y fomento de la I+D+i es la Estrategia
Espainola de Ciencia, Tecnologia e Innovacidn (EECTI) 2021-2027, para la coordinacidn de la
planificacion y programacion estatal y autondmica en este ambito

El objetivo general de la EECTI consiste en generar un tejido productivo mas EECT'
innovador y dinamico que permita incrementar la competitividad y la generacion EaratgiaEsanl e
de empleo de calidad. Para ello se plantea el refuerzo de la colaboracién publico- e
privada, favorecer la transferencia de conocimiento, mejorar la situacién del

personal investigador y de las instituciones, potenciar la capacidad de Espana para PEBALLLON

atraer, recuperar y retener talento y garantizar la aplicacion del principio de
igualdad real entre mujeres y hombres en la 1+D+i.

Objetivos estratégicos de la EECTI Principios de la EECTI

1. 1+D+l al servicio de los ODS y la Agenda 2030. 1. Coordinacidn de las politicas de

2. Contribuir a las prioridades politicas de la UE. [+D+i.

3. Priorizary dar respuesta a los desafios de los sectores 2. Colaboraciény agilidad de la
estratégicos nacionales. Administracion.

4. Generacion de conocimiento y liderazgo de investigadores, 3. Perspectiva de género.
infraestructuras y sociedad. 4. Responsabilidad social y

5. Potenciar la capacidad de Espafia para atraer, recuperary econdmica de la [+D+i.
retener talento.

6. Favorecer la transferencia de conocimiento y desarrollar
vinculos bidireccionales entre ciencia y empresa.

7. Promover la I+D+i en el tejido empresarial espafiol.

@ Id IS B a https://www.ciencia.gob.es/InfoGeneralPortal/documento/e8183a4d-3164-4f30-ac5f-d75f1ad55059 19
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La salud es una de las prioridades de la EECTI, tal y como se recoge en el modelo de

actuacion de la propia Estrategia Estatal 2021-2027, en su apartado 5.1. “Abordaje de los
objetivos”

En el ambito de la internacionalizacidn, se alinean las politicas estatales con las europeas, a través de la
puesta en marcha de 6 grandes clusteres: 1) Salud; 2) Cultura, creatividad y sociedad inclusiva; 3) Seguridad
para la sociedad; 4) Mundo digital, industria, espacio y defensa; 5) Clima, energia y movilidad; 6)
Alimentacién, bioeconomia, recursos naturales y medioambiente.

Dentro del clister de Salud, se han definido las lineas estratégicas nacionales:

o Cancer y gerociencia:
Nuevas tecnicas

- ., Enfermedades : e envejecimiento,
Medicina de precisidon . . diagndsticas y
infecciosas L enfermedades
terapéuticas :
degenerativas
Afrontar las prioridades de Desarrollar, atraer y retener el
nuestro entorno talento
ABORDAIJE DE
LOS OBIJETIVOS
DE LA EECTI Fomentar la 1+D+l y su Catalizar la innovacion y el
transferencia liderazgo empresarial

@ Id IS B a https://www.ciencia.gob.es/InfoGeneralPortal/documento/e8183a4d-3164-4f30-ac5f-d75f1ad55059 20
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La aplicacion de la EECTI se realiza a través del Plan Estatal de Investigacion Cientifica,
Técnica y de Innovacidn (PEICTI), cuya versidn vigente para el periodo 2024-2027 se
encuentra en fase de disefio y definicion

El anterior PEICTI ha estado vigente en el periodo 2021-2023. Actualmente, se esta trabajando en terminar
de definir el alcance del nuevo Plan Estatal (2024-2027), que incorpora algunos elementos novedosos
respecto a la version anterior.

Prioridades y elementos comunes del PEICTI 2021-2023 y del 2024-2027

* Recursos Humanos. * Transferencia de conocimiento y colaboracion.
* Impulsar la investigacion cientifico- * Innovacioén.
técnica. * Infraestructuras de investigacion.

Nuevos elementos del PEICTI 2024-2027

Ambitos transversales Elementos catalizadores
Afectan a varios programas y subprogramas: Elementos incorporados en todas las
* Impulso de la internacionalizacidn y actuaciones:
coordinacion con el Espacio Europeo de « Compromiso con la politica de ciencia
Investigacion y de innovacion abierta.
* Fomento de la cooperacidon autondmica 'y * Fomento de la igualdad y la diversidad.
local * Simplificacion y lucha contra la
* Impulso de las dreas de intervencion burocracia.

prioritaria (Acciones Estratégicas)
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En septiembre de 2022, se aprobo la nueva Ley de la Ciencia, Tecnologia e Innovacion (Ley
17/2022, de 5 de septiembre), con el fin de dotar de mas recursos, derechos y estabilidad
laboral al personal perteneciente al ambito de la I+D+i en Espaiia

El objetivo de esta nueva Ley es impulsar la carrera profesional en el ambito de la |+D+i, dotarla de mayor
estabilidad, reducir las cargas administrativas, y reforzar la transferencia de conocimiento.

Principales aspectos de la Ley de la Ciencia, Tecnologia e Innovacion

v Incorporacion de la figura del ‘tenure track’, un nuevo contrato de incorporacién al SECTI,

MEJORA de la carrera cientifica y técnica en el ambito estable y sujeto a evaluacidn externa en el cuarto afio. Nuevo certificado R3.

de la I+D+i. ESTIMULAR la atraccidn de talento y la
movilidad profesional v’ Refuerzo de politicas de fomento del talento mediante el redisefio de politicas de
incorporacion y un nuevo sistema de ayudas de consolidacion cientifica.

v’ Obligacién a los agentes de ejecucién del SECTI a promover estructuras dedicadas a la
transferencia, posibilitando el desempefio mediante entidades dependientes o vinculadas
(incluye sociedades publicas).

FOMENTO de la transferencia de conocimiento v Ampliacién del plazo para incorporarse de excedencias temporales.

v’ Participacién en los beneficios que obtengan las entidades para las que presten servicio
los investigadores por la explotacion de los resultados de la actividad de investigacion,
ascendiendo como minimo a 1/3.

v" Nuevos programas complementarios.

Medidas organizativas para MEJORAR la colaboracion v" Reformas normativas para fomentar la creacion de centros e infraestructuras de
Estado/CCAA. investigacion entre Estado y CCAA.

v’ Agilizacién administrativa para nuevos proyectos de infraestructuras de investigacion.

v La perspectiva de género como categoria trasversal en el desarrollo de la EECTI.
REFORZAR la igualdad de género en el sistema de v" Promocién de estudios de género y de las mujeres.
1+D+i.

v" Promocién de medidas concretas para estimular y dar reconocimiento a la presencia de

mujeres en equipos de investigacion e innovacion.

Id I S B a https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2022-14581 22
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Alineado con las politicas internacionales, el Estado ha elaborado un Plan de Accidn para
la implementacion de la Agenda 2030, para dar cumplimiento a los Objetivos de

Desarrollo Sostenible

Para ello, ha definido 8 grandes Retos, como medidas de compromiso renovado de Espafia con el Desarrollo
Sostenible y con una reconstruccién alineada con la Agenda 2030.

Reto 5. Poner fin a la
precariedad laboral

Reto 1. Acabar con la
pobreza y la desigualdad

Reto 2. Hacer frente a la
emergencia climatica y
ambiental

Reto 6. Revertir la crisis de
los servicios publicos

Reto 7. Poner fin a la
injusticia global y a las
amenazas de los derechos
humanos y principios
democraticos

Reto 3. Cerrar la brecha de
la desigualdad de género y
poner fin a la discriminacion

Reto 4. Superar las
ineficiencias de un sistema

econdmico excesivamente
concentrado y dependiente

Compromisos a impulsar con la academia y el ambito de la 1+D+i:

1. Promover acciones de didlogo, debate e intercambio sobre el
rol clave de la educacidn superiory la investigacion para hacer
realidad la Agenda 2030 y sus importantes interrelaciones y
vinculos.

2. Articular e incorporar el conocimiento generado por la
academia para el logro de los objetivos de la Agenda 2030 y para
el seguimiento y evaluacion del progreso.

3. Apoyar la promocién de desarrollos en |+D+i y tecnologias
facilitadoras, alineadas y en coherencia con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible.

4. Apoyar la transferencia social de conocimiento y la divulgacién
de la ciencia, como parte imprescindible de una sociedad
sostenible.

https://www.mdsocialesa2030.gob.es/agenda2030/documentos/eds-cast-acce.pdf 23
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A nivel estatal, se ha elaborado el Plan de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia
(PRTR) como principal estrategia para canalizar los fondos destinados por Europa a paliar
los dafios provocados por la pandemia, mediante reformas e inversiones

En el dmbito de la salud, se ha desarrollado el Proyecto Estratégico para la Recuperacion y

Transformacion Ecoldgica (PERTE) para la salud de vanguardia. El objetivo general es fomentar la PERTE
., . . . . . . . p ny para la salud de
generacion sostenible de tejido industrial rejuvenecido, resiliente y préspero, y la creacion de vanguardia

empleo de calidad, a través de la colaboracion publico-privada bidireccional y cohesionada,
orientado a la proteccién de la salud colectiva e individual mediante un sistema de salud de altas
prestaciones transformado digitalmente.

— PRESUPUESTO —— ACTUACIONES 2023-2024. ADENDA

982 Millones de euros de v El ISCIII.<,:Iestinaré-1.22 M€ al programa de Misiones Conjuntas Ministerio de Ciencia e
inversién publica. Innovacién — Ministerio de Sanidad para: Enfermedades Raras (20 M€), la
Implementacion de la Medicina de Precision (25 M€), el Desarrollo y Fortalecimiento
467 !Vlillon'e’s de'euros de de las capacidades del SNS para Investigacion Clinica (45 M€), préstamos a los centros
inversion privada. de investigacion del SNS para la ampliacion de sus capacidades de investigacion y
Millones de euros de desarrollf) Fecnolégic'o (27 M€) y creac'ién dg una 'Plataforma de prote’()mica y
1 469 inversion TOTAL metabolomica, una infraestructura de Biomonitorizacion humana y un médulo de

. ) generacion de animales poli-transgénicos para la investigacién en xenotransplantes.

1. Posicionar Espafia como pais lider en la innovacién y desarrollo de terapias avanzadas orientadas a la
curacion de enfermedades como la diabetes, las enfermedades neurodegenerativas, o el ELA, entre otras.

2. Impulsar la puesta en marcha de medicina personalizada de precisidon de forma equitativa, favoreciendo el
desarrollo y la creacion de empresas competitivas basadas en la generacion de conocimiento para impulsar

OBIJETIVOS

DEL PERTE este campo de la medicina.
SALUD DE 3. Desarrollar un Sistema Nacional de Salud digital, con una base de datos integrada que permita la recogida,
VANGUARDIA el tratamiento, el andlisis y la explotacién de los datos procedentes de las distintas fuentes para mejorar la

prevencion, el diagndstico, el tratamiento, la rehabilitacién y la investigacion.

4. Potenciar la atencidn sanitaria primaria a través de la transformacion digital, con la aplicacion de tecnologia
avanzada para todas las actividades que impliquen relacion con la ciudadania y la gestion de los recursos en
cualquier punto del pais y en todos los ambitos asistenciales, en condiciones de ciberseguridad.

Id I S B a https://planderecuperacion.gob.es/como-acceder-a-los-fondos/pertes/perte-para-la-salud-de- 24
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Promovido por el Instituto de Salud Carlos lll, los Institutos de Investigacion Sanitaria
crearon la Alianza de IIS, en la que se han constituido diferentes grupos de trabajo
especificos

Estos 6 grupos de trabajo son los siguientes:

Incorporacion de actores clave
no cientificos en la actividad
del IIS

Internacionalizacién de IIS Plan de gestidn de datos

Integracion de la gestién Incorporacion de la
relativa a la actividad cientifica investigacion en AP y en
de los grupos del IS cuidados en salud

Planes de ayuda para la
difusion de la ciencia en
ambitos no cientificos

Durante el afo 2022, el IdISBa lideré el GT 5 (Incorporacidn de la investigacidon en Atencidn
Primaria) y formd parte del GT 6 (Planes de ayuda para la difusidn de la ciencia en dmbitos
no cientificos)

Cada uno de los grupos de trabajo ha elaborado un informe de su
actividad reciente, en sus respectivos ambitos de actividad.

€ 10ISBa s




El GT 1 “Internacionalizacion” ha elaborado un informe que recoge, entre otros aspectos,

los siguientes contenidos y conclusiones

Roles de interés en la gestion de los proyectos

europeos:
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El GT 2 “Plan de gestion de datos” ha elaborado un informe que recoge, entre otros
aspectos, los siguientes contenidos y conclusiones

En este grupo de trabajo, se han analizado las diferentes herramientas disponibles para la elaboracion
de planes de gestidon de datos, asi como se han descrito los principales recursos para acometer una
correcta gestion de datos: repositorios y plataformas.

HERRAMIENTAS PARA PLANES DE
GESTION DE DATOS

* DMPOnline
* DSW: Data Stewardship Wizard

* EasyDMP

* EINA.DMP (CORA)
* PGDOnline

* Argos

Necesidades de formacion

manifestadas en el ambito
del grupo de trabajo

€ 10ISB3a

REPOSITORIOS Y PLATAFORMAS
IDENTIFICADOS

* Global Health Data Exchange (GHDx)
* OpenNeuro
* GDC Data Portal GenomicData Commons

* REPISALUD
* RECOLECTA
* ELIXIR

Elaboracién de planes de gestidon de datos.
Almacenamiento y conservacion de datos.
Formacion general sobre gestion de datos.
Herramientas para elaborar planes de gestion de datos.
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El GT 3 “Incorporacidon de actores clave no cientificos en la actividad de los 1IS” ha
elaborado un informe que recoge, entre otros aspectos, los siguientes contenidos y
conclusiones

Grafico 1. Instituciones o entidades que podrian participar como actores clave no cientificos.

Forma de participacion de los actores

. e 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
clave no cientificos:

Asociaciones de pacientes y cuidadores INNEGGEEE  38,5%
Comunidad educativa I 34,6%
Sociedades cientificas NG 76,9%
Ambito empresarial IS 73,1%
Industria farmacéutica IINIEGEGEGEGEEEEEEEEEEEE 73,1%
ONG's I 53,8%
Medios de comunicacion NN 52,8%
CONSULTAR CO-CREAR Colegios profesionales NN 42,3%
Asoc. vecinales, federaciones y asoc. civiles [N 42,3%
Sindicatos GGG 34,6%

INFORMAR IMPLICAR

Gréfico 4. Actividades formativas dirigidas a los actores clave no cientificos

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100% Gréfico 3. Grado de contribucidn de los actores clave no cientificos.
Eventos y jornadas [N :o s 0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%
Formacion sobre comunicacidn cientifica _ 52,6% Captacion de recursos [N 46,2%
Formacién sobre participacién en _ atle% Difusion de resultados de investigacion [N 76,2%
investigacion 177 - . N
Formacion sobre co-creacién en Disefio y desarrollo proyectos investigacion [ NG 423%
. s 21,1% . L, .. .
investigacion — ’ Participacion en comisiones de trabajo  [INNENEGEGEGEEGEGNGGNNNNNEEE :35%
Formacion sobre elaboracion de ) .
documentacion especifica I 21.1% Participacién en érganos de gobierno  NEEEGEG—_— ::c%

Disefio del plan estratégico [[NNEGNNEEEE 30.3%
Priorizacién lineas/areas investigaciéon  |[NGN 15,4%

, : ., Evaluacién del Plan Propio del instituto [ 11,5%
Ambitos de actuacion

1. Gobernanza. 4. Diseminacion.
» 2. Recursosy proyectos. 5. Resultados primarios.

Id I S B a 3. Capacitacion 6. Motivacidn y satisfaccion. 28




El GT 4 “Integracion de la gestion econdmica de la actividad cientifica de los grupos de
investigacion adscritos a los 1IS” ha elaborado un informe que recoge, entre otros
aspectos, los siguientes contenidos y conclusiones

Se entiende por integraciéon econémica aquella en la que la entidad gestora del IS gestiona todas las
ayudas econdmicas posibles captadas por el personal investigador que proviene de las entidades

integrantes del 1IS y que estan adscritos a dicho IIS.

Nivel de integracion econdmica percibida

MUY BAJA

TOTAL ALTA MEDIO BAJA

Nivel de integracién y existencia de otra entidad de gestion

N2 de centros con dificultades de integracion, segun tipo de entidad y
de financiacion

HOSPITALES ATENCION CENTROS DE UNIVERSIDADES CsIC OTRAS
(N=17) PRIMARIA INVESTIGACION (N=12) (N=2) (N=6)
(N=3) (N=12)
m ISCll AEl Otros competitivos Privado

RECOMENDACIONES PROPUESTAS

* Incorporacién de instituciones en la gobernanza.
*  Promocionar al IIS como drgano gestor.
*  Destacar el valor de la gestién del IIS.

*  Obligacion de gestidn por parte de agencias

Si DISPONE DE OTRA ENTIDAD DE GESTION

m Total wAlta Medio Baja

IdISBa

Muy baja

NO DISPONE DE OTRA ENTIDAD DE GESTION

financiadoras.
*  Reconocimiento de méritos.
*  Elaborar acuerdo de integracién econémica.

29



El GT 5 “Promocidn de la investigacion en AP y en cuidados en salud” ha elaborado un
informe que recoge, entre otros aspectos, los siguientes contenidos y conclusiones (1/2)

Promocion de la investigacion en Atencion Primaria

Figura 4: Areas tematicas de grupos con investigadores colaboradores de AP

Principales buenas practicas detectadas en
los IIS: 47,8% (11/23)
* Promover sinergias entre investigadores. _ 39,1% (9/23)
+ Convocatorias ntramurales especiicas. | | e
. 34,8% (8/23)
* Jornadas conjuntas.
* Investigadores de AP como docentes. _ 34,8% (8/23)
* Formacién metodolégica a profesionales
de AP. 21,7% (5/23)
+ Apoyo metodolégico a AP. | o st
* Participacion en estructuras estables de |
I-D. - ...
Lineas de accion para fomentar la investigacion en AP en los IIS
Refuerzo del papel de la AP en . . D
pap Fomento de la participacién de Fomento de la investigacion en

las estructuras de gobierno del

IS investigadores de AP en el IS AP

Fomento de la difusion del Fomento de la investigacion

@ Id I S B a IS entre profesionales de AP de AP en la sociedad 30




El GT 5 “Promocidn de la investigacion en AP y en cuidados en salud” ha elaborado un
informe que recoge, entre otros aspectos, los siguientes contenidos y conclusiones (2/2)

Promocion de la investigacion en cuidados en salud

Propuestas de incentivacion de la
investigacion en cuidados:

Disponer de al menos un grupo en cada
lIS.

Fomentar grupos que favorezcan la
investigacion en cuidados.

Captar enfermeras investigadoras.

Involucrar a las Direcciones de
Enfermeria.

Mejorar la difusidn de proyectos en los
que pueda aplicar enfermeria.

Hacer un mapa de I+D en cuidados.

Incrementar las ayudas intramurales en
cuidados.

¢ 1dISBa

Acciones especificas:

Asesoria: soporte en redacciéon de
solicitudes y apoyo metodolégico,
promocion de sinergias.

Financiacion: ayudas de intensificacion,
acompafiamiento en ayudas nacionales
e internacionales, realizaciéon de
premios, priorizacidon en ayudas
intramurales, etc.

Formacién: metodologia de la [+D,
seminarios, difusion de eventos,
estancias formativas, cursos acreditados.
Difusion, divulgacion e informacidn:
difusidon de eventos, charlas y jornadas,
ayudas econdmicas para la publicacion
de articulos, representacion en jornadas
anuales.
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El GT 6 “Planes de ayuda para la difusion de la ciencia en ambitos no cientificos: papel de
los investigadores” ha elaborado un informe que recoge, entre otros aspectos, los
siguientes contenidos y conclusiones

Uno de los objetivos alcanzados por el grupo de trabajo ha sido la creaciéon de un repositorio de
modelos de difusion con efectividad contrastada para ponerlo a disposicién de toda la Alianza IIS.

Buenas practicas en difusion hacia la sociedad
* Participacion en actividades hacia la sociedad (semana de la ciencia, noche
de los investigadores, etc.)
* Actividades dirigidas a estudiantes.
* Jornadas/seminarios dirigidos a la ciudadania.
* Contenidos hacia la sociedad en la pagina web.
* Elaboracion de monografias/folletos dirigidos a la sociedad.
* Unidad de comunicacién que incluye difusién a la sociedad.

* Disposicion de herramientas para valorar la satisfaccion de las acciones con
la sociedad.

Adicionalmente, se ha elaborado un modelo de cuestionario dirigido a los
profesionales, para incrementar la cultura de comunicaciéon y difusion de su
actividad y resultados hacia la sociedad, fomentando este ambito de actividad.

¢ 1dISBa E




A nivel de I+D+i en las Islas Baleares, se ha elaborado la Estrategia Regional de Innovacion
para una Especializacién Inteligente (RIS3 llles Balears), cuyo periodo de vigencia
comprende los anos 2021 a 2027

La RIS3 de las Islas Baleares se fija unos objetivos estratégicos a alcanzar en 2027:

OE2. Definir y estructurar el OE3. Fortalecer capacidades y

OE1. Diversificary Ecosistema de Ciencia, procesos para la OE4. Potenciar el surgimiento

y desarrollo de dmbitos de
actividad emergentes

modernizar la estructura Tecnologia e Innovacion transformacion digital y
econdmica de las llles Balears orientado a las demandas del transicién ecoldgica de la
tejido empresarial economia de las Illes Balears

Para alcanzar estos objetivos, en cada uno de ellos se han definido una serie de Ejes de Accién (EA):

~ B e , B
D EAL. Sostenibilidad territorial EA4. Tecnolqglas pzf\ra 2 -
transformacion digital y ecoldgica

para la modernizacion econémica
EA2. Evolucidon de la cadena de
valor del turismo

\ Y, \empresarial /

EA3. Conocimiento para el
m e P . B EAG. Sectores emergentes
fortalecimiento de la economia

transformadores

EA5. Gestidon de la innovacién y
de la internacionalizacidon

balear

@ Id I S B a Estrategia Regional de Innovacidn para una Especializacién Inteligente (RIS3 llles Balears) 2021-2027 33



En julio de 2023, se publica en el Boletin Oficial de las Islas Baleares (BOIB) el Decreto
12/2023, por el que se establecen las competencias y la estructura organica basica de las
consejerias de la Administracion de la Comunidad Auténoma de las Islas Baleares

En el articulo 2, apartado 4, se recoge la estructura organica de la Conselleria de Salud, la cual presenta la
siguiente organizacion:

Secretaria General

Direccidén General de Salud Publica

Direccion General de Investigacion en Salud, Formacion y Acreditacion
Direccion General de Prestaciones, Farmacia y Consumo.

Direccidén General de Salud Mental.

Concretamente, las competencias asignadas a la Direccion General de Investigacion en Salud, Formaciony
Acreditacion relacionadas con el desarrollo de la I+D+i son las siguientes:

v

v

Promocion de politicas de investigacion e innovacion
sanitarias.

Coordinacion del funcionamiento de la Fundacion
Instituto de Investigacidn Sanitaria llles Balears, del
Comité de Etica de la Investigacidn de las llles Balears y de
la Biblioteca Virtual de Ciencias de la Salud de las Illes
Balears.

# Id I S B a https://www.caib.es/eboibfront/ca/2021/11340/644978/decret-11-2021-de-15-de-febrer-de-la- 34
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En el ambito concreto del sector salud, la Conselleria de Salut y Consum publicé en 2023 Ia
Estrategia de Investigacion e Innovacidn en Salud de las llles Balears, para el periodo 2023-
2027

El fin dltimo de la Estrategia de Investigacidon e Innovacion Biomédica de las llles Balears 2023-2027 es
constituirse como el elemento guia que oriente y potencie la investigacién, el desarrollo y la innovacién en el
ambito biomédico y de la salud de la regién, posicionandolos como elementos clave para una transformacién
y desarrollo autondmicos basados en el conocimiento.

o Garantizar la excelencia y la calidad del sistema de I+i biomédica

e Impulsar la I+i en salud y el trabajo colaborativo

(7]

S

oo e Consolidar el posicionamiento estratégico
]

m |

o]

4 o Asegurar la captacion y retencion del talento
(7]

(o] |

OE

® 9 Potenciar la innovacion y la traslacion

=

o

G Fomentar la difusion y la participacion de la ciudadania

o Promover la internacionalizacion
@ Id I S B a Estrategia de Investigacion e Innovacién en Salud de las Illes Balears 2023-2027. 35



La consecucidn de estos 7 grandes objetivos estratégicos se articula a través del trabajo
durante los préximos afios, organizado en el desarrollo de 5 ejes estratégicos que
engloban un total de 11 lineas estratégicas

EJE 1. ORGANIZACION E INTEGRACION DEL SISTEMA
L1.1. Estructura y organizacién de la I+i biomédica.
D @ L1.2. Modelo de gobernanza e integracion de la I+i biomédica con las politicas de
I+D de las llles Balears.
L1.3. Impulso de estructuras y alianzas estratégicas entre agentes del Sistema de
I+i biomédica.
EJE 2. APUESTA POR LA INVESTIGACION SANITARIA
L2.1. Aumento de la captacidn de recursos y financiacion.
L2.2. Mejora del equipamiento e infraestructuras.

L2.3. Traslacidon y transferencia de los resultados y colaboracién publico-privada.
L2.4. Internacionalizacién de la investigacidn sanitaria.

EJE 3. CAPITALHUMANO

L3.1. Impulso a la carrera del profesional sanitario.

L3.2. Captacién de talento de excelencia, formacidn e incorporacion de personal investigador y de apoyo a la
investigacion, en todas las etapas de la investigacion biomédica.

EJE 4. INNOVACION BIOMEDICA AL SERVICIO DE LOS CIUDADANOS

L4.1. Impulso de la innovacién biomédica al servicio de los ciudadanos.

EJE 5. CULTURA DE LA I+| BIOMEDICA

L5.1. Visibilidad de la I1+i biomédica y fomento de la participacion social.

Cada Linea Estratégica engloba una serie de actuaciones, que seran tenidas en cuenta a la hora de
desarrollar la formulacion estratégica del IdISBa 2025-2029.
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El 5 de agosto de 2022 se presenta la Ley 7/2022, de la ciencia, la tecnologia y la
innovacion de las llles Balears, publicada en el Boletin Oficial del Estado el dia 20 de
septiembre de este mismo aiho

La Ley 7/2022 tiene por objeto el fomento de la actividad de investigacion, de desarrollo tecnoldgico y de
innovacion, entendida como bien comun en el ambito de las llles Balears, y la coordinacién y la planificacion
del Ecosistema de Ciencia, Tecnologia e Innovacion de las llles Balears (ECTIB).

Para ello, se establece un marco regulador unitario y sistematico de actuacion de los diferentes agentes
publicos o privados relacionados con estas actividades, con el fin de impulsar el desarrollo econdmico
sostenible.

La Ley 7/2022 regula todo el ambito de la ciencia, la tecnologia y la innovacion en las Islas Baleares,
desarrollando los siguientes aspectos:

Definicion y gobernanza del Ecosistema de Ciencia, Tecnologia e Innovacion de las llles Balears (ECTIB)

Planificacidn estratégica de la ciencia, la tecnologia y la innovacién

4 Desarrollo de la Fundacion Institucion para la Investigacion de las llles Balears (IRIB)

4 Registro de Ciencia, Tecnologia e Innovacidn

Fomento de la actividad cientifica e innovadora

4 Resultados de la actividad investigadora y difusion
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Uno de los elementos clave para el impulso de la innovacidn en el contexto de las Islas
Baleares es el Instituto de Innovacidon Empresarial de las llles Balears (IDI), cuyos estatutos
vigentes se publican en el BOIB en febrero de 2021

El IDI constituye una entidad publica empresarial de las definidas en la Ley 7/2010, de 21
de julio, del sector publico instrumental de la Comunidad Autonoma de las llles Balears.
Su objetivo principal es impulsar el ejercicio de la actividad econdmica y empresarial en
las Illes Balears, con criterios de competitividad, sostenibilidad, reequilibrio territorial y
sectorial, facilitando a los trabajadores/as, emprendedores/as, y a las empresas la
informacion, la formacidn, el asesoramiento y los medios necesarios para su
implantacion, para mejorar su gestion y para aumentar su competitividad, y colaborar
con otras entidades publicas y privadas que persigan objetivos afines.

>
!

Objetivos y fines del IDI

* Llevar a cabo acciones de formacidn profesional orientadas al empleo y la formacién continuada de trabajadores y
trabajadoras.

* Impulsar, orientary apoyar la creacion y la consolidacion de proyectos empresariales en las llles Balears.

*  Promover la mejora de la competitividad y de la productividad de las empresas y de los sectores empresariales de las
llles Balears.

* Impulsar la internacionalizacion de las empresas de las llles Balears.

*  Promover los productos y los servicios de las empresas de las llles Balears en los mercados locales y exteriores.

*  Promover y gestionar suelo, naves y oficinas para emprendedores y emprendedoras, y empresas.

* Impulsar el ejercicio empresarial para mujeres para el autoempleo y la creacion de empresas y cooperativas [...].

En linea con estos fines, el IDI puede constituirse como un socio estratégico en el
impulso a la innovacién y desarrollo tecnoldgico de los resultados obtenidos por
los profesionales del IdISBa.
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La Atencion Primaria, un ambito prioritario tanto a nivel del Gobierno de las Islas Baleares
como para el propio IdISBa, ha elaborado su Plan Estratégico especifico, vigente en el
periodo 2022-2026

e Garantizar la sostenibilidad de la atencién primaria.

e Lograr que la atencidn primaria adquiera la centralidad en la atencidn a los
ciudadanos.

Estrategias . . . .
& ¢ Orientar los servicios al ciudadano y a la comunidad.

transversales

PLAN ESTRATEGICO

DE ATENCION PRIMARIA
2022-2026
e Prestar una atencion integral y de calidad orientada hacia los resultados en
salud.
¢ Avanzar en la transformacién digital de la atencion primaria.
e Impulsar el desarrollo profesional, la investigacion y la innovacion en
materia de salud. k

Objetivo 1. Consolidar la formacion de postgrado y la formacidn continuada de
los profesionales de la atencién primaria.

Objetivo 2. Consolidar la investigacion y la innovacidn en materia de salud en
la atencion primaria.

Acciones: disefio de un plan de investigacion e innovacion; incremento de la
colaboracion con otras estructuras de 1+D+i de las Islas Baleares; realizacion de
jornadas y mapas de recursos; reconocimiento de la I+D+i en los baremos de
carrera profesional en atencién primaria.
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2.2. Tendencias de |+D+i
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El analisis del entorno se ha complementado con la realizacidon de un analisis de las
principales tendencias detectadas en el ambito de la I+D+i en salud

S o o« LB

Enfermedades Terapias Impresiéon 3D Salud digital
raras avanzadas
Desarrollo de Enfermedades Desarrollo de
farmacos infecciosas organoides

€ 10ISBa
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Enfermedades raras

Las enfermedades raras o poco frecuentes tienen una prevalencia menor a 5 casos por cada 10.000

habitantes. Se estima que existen actualmente entre 6.000 y 8.000 enfermedades raras diferentes. Se

caracterizan por presentar un gran nimero de sintomas y desérdenes en las personas que padecen
patologias, conllevando una gran morbimortalidad.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y estatal

e ..desde la Union Europea se esta desarrollando una red asistencial y de investigacién dedicada a las
enfermedades raras para ampliar las redes de investigacion existentes e impulsar la innovacion en su tratamiento.

estas

* Anivel estatal, destaca el Registro Estatal de Enfermedades Raras.

Acciones y dreas de interés

* Fomento de la investigacidn sobre el origen de las enfermedades raras y el
desarrollo de medicamentos huérfanos.

* Desarrollo de redes de colaboracion a nivel estatal e internacional.

* Promocion de estudios para la identificacion de prioridades y necesidades del
sistema, asi como la demora en el diagndstico y sus principales causas.

* Fomento de la participacién de los pacientes y sus familias en la promocién de
estrategias y proyectos de investigacidn e innovacion sobre enfermedades raras.

¢ 1dISBa
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Terapias avanzadas

El desarrollo de las terapias avanzadas esta permitiendo disponer de nuevas estrategias terapéuticas y
contribuira a ofrecer oportunidades nuevas de tratamientos para enfermedades que actualmente carecen de
tratamientos eficaces. Las terapias avanzadas son medicamentos de uso humano que estan basados en genes
(terapia génica), células (terapia celular) o tejidos (ingenieria tisular) e incluyen productos de origen
autdlogo, alogénico o xenogénico.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y estatal

El PERTE para la Salud de Vanguardia recoge como uno de los objetivos estratégicos el desarrollo de terapias avanzadas y otros
farmacos innovadores o emergentes y facilitar su transferencia a la practica clinica, a través de las alianzas necesarias entre los
sectores académico y empresarial y el fortalecimiento del tejido industrial.

Desde el ISCIII, se ha impulsado la constitucion de CERTERA (Consorcio Estatal en Red para el Desarrollo de Medicamentos de
Terapias Avanzadas).

A nivel europeo, la EMA ha puesto en marcha recientemente un proyecto piloto para impulsar terapias avanzadas académicas,
ayudando a cerrar la brecha entre la investigacidn basica y la obtenciéon de medicamentos.

Acciones y dreas de interés

El dmbito prioritario de las terapias avanzadas son los farmacos CAR-T. Estas terapias se originan a partir de células T
obtenidas del paciente y modificadas genéticamente en laboratorio, a las cuales se les afiade un receptor quimérico de
antigeno o CAR para posteriormente administrarlas de nuevo al enfermo. Son las que mayor potencial clinico estan
teniendo en estos momentos, sobre todo en pacientes oncohematoldgicos, presentando buenos resultados con respecto a
la remisidn de la enfermedad.
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Nuevas tecnologias. Impresion 3D

Las impresoras 3D permiten al personal médico desarrollar modelos fisicos 3D de la anatomia deseada de los
pacientes. Estos modelos pueden usarse posteriormente para la planificacion con precision del abordaje

guirdrgico junto con imagenes transversales y también destinarse a protesis personalizadas basadas en |la
anatomia especifica del paciente.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y estatal

A nivel internacional, se estima que el mercado mundial de dispositivos médicos impresos en p-\e\ess'm‘é“c *ms o

3D deberia alcanzar los 4.900 millones de dolares en el afio 2026, lo que supone una tasa de nuevos C)?ni,e(i\\\’\\'\"“"\?‘L\\COS
crecimiento anual del 24,5%, segin un estudio de Research and Markets. Tre \\;g“; 2:; eopo \,\\,\m\\“’? ‘

En esta linea, cada vez son mas los hospitales y centros sanitarios que estan incorporando en ‘erme (eope‘a“)“a
tecnologias y unidades de impresion 3D para ofrecer un servicio personalizado a sus A edicd
pacientes, a la vez que apoyan a los profesionales en los abordajes terapéuticos vy -;;“;_; 4 Forme on d€ o pacient®
diagndsticos. R L

Acciones y dreas de interés

* Tratamientos prequirurgicos personalizados y planificaciéon preoperatoria.

* Personalizacion de proétesis y herramientas quirurgicas (guias, implantes, etc.).

* Estudio de las enfermedades osteopordticas a partir de modelos 3D.

* Desarrollo de prototipos con nuevos conceptos de disefio y mejoras a dispositivos existentes.
* Formaciéon médica.

* Educacidn del paciente y estudios de casos raros con fines educativos.

* Bioimpresion. Principalmente desarrollo de tejidos y érganos para pacientes.
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Nuevas tecnologias. Salud digital

La salud digital incorpora las tecnologias de la informaciéon y la comunicacion (TIC) asi como productos,
servicios y procesos de atencidn sanitaria. El principal objetivo que se persigue con su uso es contribuir a la
prevencion de las enfermedades y ofrecer herramientas a los pacientes de forma que se pueda monitorizary
manejar las patologias de tipo crdnico, asi como reducir el coste de la asistencia sanitaria.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y nacional

A nivel europeo destaca la creacidn del Espacio Europeo de Datos Sanitarios, cuya finalidad principal es promover el intercambio
de datos y apoyar la investigacidn sobre nuevas estrategias preventivas, asi como sobre tratamientos, medicamentos, productos
sanitarios y resultados. Se buscan obtener resultados utiles en el ambito del procesamiento de datos sanitarios.

Acciones y dreas de interés

TECNOLOGIAS IMPLICADAS FERRENCIAS
- Dispositivos portatiles. = * Desarrollo de algoritmos basados en inteligencia
x|+ artificial. Especial importancia a garantizar una serie de
* Sensores. principios éticos en los procesos de disefio, operacion y

gestién de estos algoritmos.
* Aplicaciones moviles.

E%ﬁf\ * Co-creacion. Involucrar a los pacientes en el desarrollo
7 e implementacion de las nuevas soluciones de salud
digital.

* Inteligencia artificial.

* Registros electronicos.
L« Formacién de competencias en salud digital de los
profesionales sanitarios.
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Desarrollo de farmacos

La colaboracién publico-privada entre la industria farmacéutica y los sistemas publicos de investigacion esta
cobrando cada vez mas importancia a la hora de desarrollar nuevos farmacos. Esto se debe principalmente al
elevado coste asociado a su produccion vy a los largos periodos que conlleva su descubrimiento y desarrollo.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y nacional

El sistema europeo de regulacién de medicamentos esta basado en una red formada por unas 50 autoridades reguladoras de los
31 paises del EEE (los 28 Estados miembros de la UE mds Islandia, Liechtenstein y Noruega), la Comisiéon Europea y la EMA. Las
autoridades nacionales competentes (ANC), responsables de la regulacion de los medicamentos de uso humano y veterinario en
la UE, coordinan su trabajo en un foro denominado Jefes de Agencias de Medicamentos (HMA).

La EMA es responsable de la evaluacion cientifica fundamentalmente de medicamentos innovadores y de alta tecnologia
desarrollados por empresas farmacéuticas para su uso en la UE.

Acciones y dreas de interés

.vacunasg * Disefioy desarrollo de vacunas.

SOodeUL

* lIdentificacidn y optimizacion de leads terapéuticos.
* Generacion de quimiotecas.

* Reposicionamiento de farmacos.

Disefio llo

_moléculas farmacologicamente activas * Caracterizacion y optimizacion de moléculas farmacolégicamente activas.
:2Leads terapeuticos
. L ATIACOS Firmecos * Disefio y desarrollo de formacos.

Farmacos

seund

* Farmacogenodmica aplicada al descubrimiento temprano de farmacos.
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Desarrollo de farmacos

En la ultima edicién del informe BEST de Farmaindustria (publicado el 30 de junio de 2023) se recogen las
especialidades médicas en las que mayor numero de estudios clinicos se estan realizando.

De los 4.443 EECC, el porcentaje mayoritario recae en la Oncologia, con un 41,0% del total. En un siguiente
bloque de especialidades, se encuentra Cardiovascular (6,6%), Hematologia (6,6%), Neurociencias (6,3%) y
Antiinfecciosos (6,1%).

Oncologia | 41,[)0/0 1.820
Cardiovascular s 6,6% 295
Hematologia maasssssssss—s 6,6% 295

Neurociencias T 6,3% 281
Antiinfecciosos IEEEE—————— 6,1% 273

Inmunologia
Respiratorio
Reumatologia

Is—— 4,9% 219
I 4,3% 180
s 4,2% 187

Endocrino mmsm 2 79% 119
Dermatologia mssm 2 29, 97
Dolor y Anestesia = 1,8% 20
Metabolismo B 1,7% 75
Psiquiatria === 1 6% 72
Oftalmologia = 1,6% 71
Digestivo m=m 1,6% 70
Vacunas W ] . 5% 67
Nefrologia === 1,4% 60
Urologia ™= 0,9% 42
Ginecologia ™ 0,8% 35
Trasplantes m 0,7% 32
Alergia m 0,6% 27
Neumonia = 0,4% 19
Otras ® 0,4% 18
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Enfermedades infecciosas

Para el afio 2050, los expertos indican que habra un incremento continuado de las infecciones causadas por
bacterias y hongos resistentes a los antimicrobianos. Esto pondra en riesgo la medicina actual e impulsara el
desarrollo de nuevas terapias para la lucha contra las enfermedades infecciosas, produciéndose también
cambios en las estrategias y técnicas de diagndstico microbioldgico.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y nacional

A nivel nacional, se ha elaborado el Plan Nacional frente a la Resistencia a los Antibidticos (PRAN) 2022-2024, desde una
perspectiva One Health, y coordinado por la Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS).

Por otra parte, en el dmbito de las enfermedades infecciosas se estan centrando los esfuerzos en la investigacion en virus
con potencial pandémico (derivado de la pandemia por COVID-19) y en el desarrollo de vacunas de mRNA, principalmente.

Acciones y dreas de interés

* Realizacidon de proyectos estratégicos nacionales a medio y largo plazo para asegurar la preparacion frente a
futuras pandemias y brotes epidémicos por microorganismos emergentes y reemergentes.

* Desarrollo de proyectos de investigacion interdisciplinares, priorizando el desarrollo de tratamientos antiviricos
con actividad frente a los distintos virus respiratorios, el desarrollo de vacunas y de las herramientas diagnosticas
para la preparacion de futuras pandemias.

* Desarrollo de proyectos orientados al desarrollo de nuevas metodologias de diagndstico en el dmbito de las
enfermedades infecciosas.

* Potenciacion de la investigacion basica sobre las biopeliculas de forma que se puedan disefiar estrategias
terapéuticas eficaces.

* Priorizar la investigacién en nuevos antimicrobianos y en bacterias multirresistentes (BMR).
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Investigacion con organoides

Creados a partir de células madre, los organoides son modelos o versiones reducidas de un organo,
desarrollados en laboratorio mediante métodos de cultivo especificos para el estudio de diferentes
patologias.

Iniciativas y estrategias a nivel internacional y nacional

Siendo muestras bioldgicas, su obtencidn y tratamiento viene regulado a nivel nacional en la Ley de Investigacién Biomédica
(Ley 14/2007, de 3 de julio). Su interés creciente en el ambito de la salud ha derivado en la incorporacion de esta linea de
investigacién en la Plataforma ISCIIl de Biobancos y Biomodelos. Uno de sus ambitos de actividad es el de los organoides,
gue engloba el trabajo de 19 Unidades integradas en esta Plataforma.

A nivel europeo, el trabajo con organoides se contempla, entre otros, en la iniciativa EuroStemCell, participada a nivel
nacional por el CRG de Barcelona.

Acciones y dreas de interés

Algunas aplicaciones o tipologias de organoides:

* Cerebrales.

« Intestinales. * Derivados de tumores (tumoroides).
* Oculares. * Renales.
 Pulmonares. ¢ De higado.
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2.3. Anadlisis comparativo con otros IIS
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El Instituto de Salud Carlos lll, 6rgano instructor del proceso de acreditacion de Institutos
de Investigacidn Sanitaria (11S), ha realizado un estudio comparativo entre todos estos
centros, valorando diferentes indicadores de recursos y actividad

Este estudio compara los indicadores solicitados a los IS anualmente, haciendo una comparativa entre todos

ellos durante el periodo 2020-2021.
En las siguientes paginas, se recogen aquellos mas representativos, o en los que se detecta un mayor margen

de mejora.
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A pesar del crecimiento experimentado en los afios analizados, el IdISBa todavia presenta
un margen de mejora en las acciones de capacitacion de Recursos Humanos, para
equipararse a los porcentajes del resto de los IIS acreditados
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En el analisis comparativo del numero de IP con proyectos activos financiados en CPC, el
IdISBa ocupa la 222 posicidn respecto al resto de los IIS acreditados

N.2 IPs CON PROYECTOS ACTIVOS FINANCIADOS CONCURRENCIA PUBLICA COMPETITIVA (CPC)
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La investigacidon en Atencidn Primaria desarrollada en el IdISBa es uno de sus aspectos
diferenciales, ocupando la segunda posicion en porcentaje de recursos humanos
dedicados de este ambito

% INVESTIG. DEL IIS QUE DESARROLLAN INVESTIGACION EN ATENCION PRIMARIA
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Correlacionado con el nimero de IP, el valor de proyectos activos en concurrencia
competitiva es bastante discreto en la comparativa con el resto de los IS acreditados (282
posicion)

TOTAL PROYECTQS ACTIVOS CPC
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En el periodo 2020-2021, los profesionales del IdISBa han incrementado significativamente
la tasa de éxito en las convocatorias estatales en concurrencia competitiva, alcanzando en
2021 una tasa de casi el 50% de las solicitudes presentadas

% PRQOY. PRESENTADOS/FINANCIADOS CPC (NACIONALES)
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El IdISBa presenta un porcentaje de los mas bajos de los IIS acreditados de fondos
obtenidos en concurrencia publica (tanto competitiva como no competitiva)

% PRESUPUESTO ANUAL DEL IIS CORRESPONDIENTE A FINANCIACION CPC + CP-NC
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los IS acreditados

A nivel europeo, el niumero de proyectos concedidos a los profesionales del IdISBa
presenta un amplio margen de mejora, ya que ocupa la 302 posicion respecto al resto de

N.2 TOTAL PROYECTOS FINANCIADOS CONVOCATORIAS EUROPEAS (5 ANOS)
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Tanto el porcentaje de fondos de productos trasladados al sector productivo como el
numero de actividades de difusidn a actores no cientificos presenta unos valores muy
discretos respecto al resto de los IIS acreditados

% FONDOS CAPTADOS PRODUCTOS TRASLADADOS AL SECTOR PRODUCTIVO / FINANCIACION TOTAL I1S (MEDIA 5 ANOS)
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En el ambito del desarrollo de ensayos clinicos, el IdISBa dispone de margen de mejora, ya
que tanto el numero de contratos firmados como el volumen de los ingresos obtenidos no
se equiparan a la media de los IIS acreditados

IND 27 C Contratos firmados en el afio para realizar actividades de [+D+| (Ensayos Clinicos)
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IND 31 C Ingresos anuales procedentes de los contratos firmados con terceros para realizar Ensayos Clinicos
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continuacion (1/2)

Desde el Instituto de Salud Carlos lll, se trasladé al IdISBa un informe de analisis de los
indicadores medidos y se ofrecieron unas conclusiones, las cuales se recogen a

Fortalezas Acciones de mejora y observaciones

GOBERNANZA

El IIS presenta paridad en practicamente todos los érganos
de gobierno

En relacién con el indicador de apoyo a las acciones de
capacitacién de recursos humanos, se observa que se
encuentra en un nivel bajo, alcanzando tan solo un 20%. Es
importante destacar que este indicador es clave para el
desarrollo y fortalecimiento de las competencias del
personal y grupos de investigacion del IdISBa. Se
recomienda que el indicador tienda, al menos, al 50%.

RECURSOS Y PROCESOS

El compromiso del IdISBa con la investigacidn en atencién
primaria y la investigacién enfermera es cuidados en salud
es destacable. El IdISBa cuenta con un porcentaje
significativo de investigadores, 6,5% del total, en atencién
primaria y cuidados en salud. Esto demuestra un enfoque
estratégico y una clara apuesta por el avance del
conocimiento en estos campos especificos.

¢ 1dISBa

Se pone en observacién el nimero de investigadores R1,
siendo esta inferior al 10% de investigadores total del
IdISBa.
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Desde el Instituto de Salud Carlos lll, se trasladé al IdISBa un informe de analisis de los
indicadores medidos y se ofrecieron unas conclusiones, las cuales se recogen a
continuacion (2/2)

Fortalezas Acciones de mejora y observaciones

CAPTACION DE RECURSOS

Con mas de un 25% de mejora en 2021 respecto de 2020, el En el contexto actual, la participacién en convocatorias

IdISBa se sitla con aproximadamente un 50% de tasa de europeas de financiacion de proyectos se ha convertido en
éxito en la financiacién de proyectos en CPC nacionales. un factor clave para el desarrollo, la implementacion e
Ademas, destaca la baja exposicidn del presupuesto anual internacionalizacién de proyectos e iniciativas en diversos
del IIS a la captacion de financiacion de convocatorias campos. Es por ello que, pese a la leve mejora del indicador,
publicas competitivas y no competitivas. se pone en observacion el nimero de proyectos financiados
en convocatorias europeas.

BIBLIOMETRIA
El IdISBa presenta unos buenos resultados bibliométricos, El porcentaje de produccion bibliografica con una filiacién
destacan en particular, por el indicador de excelencia adecuada es bajo (50%). No obstante, sefialan que incluyen
(highly cited papers). el criterio de correcta filiacion para poder participar en

convocatorias del plan interno. Requiere seguimiento de su
implementacion.

IMPACTO EN LA SOCIEDAD Y RESULTADOS DE INNOVACION (CUADRO DE MANDO/SICTI)

Destaca el aumento significativo de casi el 50% en fondos Nada que resefiar.
destinados a proteger invenciones. Ademas, el |dISBa

presenta un muy buen dato de contratos firmados para

realizar estudios observacionales.

¢ 1dISBa .



3. ANALISIS INTERNO

$ 1dISBa
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El analisis interno del IdISBa abarca el periodo temporal comprendido entre los ainos 2019
y 2023, y engloba el analisis de los recursos disponibles, los procesos realizados y los
resultados obtenidos en dicho periodo

Para cada uno de los ambitos identificados, se han analizado diferentes aspectos de la actividad cientifica del
|dISBa.

Resultados
obtenidos

Procesos
realizados

Recursos
disponibles

® Produccién
cientifica

e Tesis doctorales

* Resultados de
innovacion

e Otros resultados

® Recursos
humanos

¢ Financiacion
e Estructuras de
apoyo

® Proyectos de
investigacion
e Estudios clinicos

* Investigacion
cooperativa

J

Adicionalmente, se incluyen las recomendaciones ofrecidas por el
equipo auditor en la ultima visita de auditoria para la renovacion de

@ IdIS B a la acreditacion como IIS. "




3.1. Andlisis de los recursos disponibles

$ 10ISBa
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El IdISBa se organiza en un total de 7 grandes areas de investigacion, las cuales engloban a
los 54 grupos que integran el Instituto

f
@ Area transversal de ciencia y tecnologia en salud 10 grupos
.

f
@ Salud publica, epidemiologia clinica y servicios de salud 8 grupos
.
f
@ .Enferme(,:Ia.des infecciosas, resistencia antibidtica y respuesta 5 grupos
inmunoldgica L
“ r
@ Enfermedades cardiovasculares, metabdlicas, renales y nutricidn 8 grupos
Enfermedades respiratorias 5 grupos
.

f
@ Neurociencias 10 grupos
.
f
@ Oncologia y hematologia 8 grupos
.

€ 10ISBa o




Gran parte de los profesionales del IdISBa corresponde a la categoria de personal clinico o
técnico de apoyo, siendo el mayor volumen de los investigadores los correspondientes a la
categoria R2

Segln se progresa en la categoria profesional investigadora (de R2 a R4), el volumen de profesionales va
disminuyendo, hasta alcanzar los 92 investigadores R4.

Volumen de personas por categoria profesional (2023)
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Aunque el porcentaje global de mujeres es mayoritario en el IdISBa (por encima del 50%),
esta distribucion va disminuyendo segun se progresa en las categorias profesionales de
investigadores (de R1 a R4)

En la categoria R1, el porcentaje de mujeres representa el 60%, valor que desciende hasta aproximadamente
el 30% en la categoria R4. Entre el personal clinico o técnico de apoyo, el porcentaje se sitla por encima del
60%.

Distribucidn de personas por categoria profesional y sexo (2023)
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El mayor porcentaje de los Investigadores Principales de los proyectos de investigacion
corresponde a la categoria profesional R4, con la presencia del resto de las categorias, a
excepcion de laR1

El volumen de mujeres IP es significativo, representando la mayoria respecto a los hombres en 3 de las 4
categorias profesionales (en la categoria R4, supone el 44,4%).

Perfil profesional de IP de proyectos (2023)
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En la distribucidn por areas de investigacion, la que cuenta con mayor masa critica
investigadora es la de Salud Publica, Epidemiologia, Clinica y Servicios de Salud

Esta area es, ademas, la que mayor presencia de mujeres presenta, con un total de 118, lo que supone un
65,6% del total del area.
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Volumen de personas por Area de Investigacién (2023)

118
57
59 68
65
36
62 67 54 54
36 30
A2 A3 A4 A5 A6 A7

B Hombre Mujer

A1l: Area Transversal de ciencia y tecnologia en salud; A2: Salud publica, epidemiologia, clinica y servicios
de salud; A3: Enfermedades infecciosas, resistencia antibidtica y respuesta inmunoldgica; A4:
Enfermedades cardiovasculares, metabdlicas, renales y nutricidn; A5: Enfermedades respiratorias; A6:
Neurociencias; A7: Oncologia y hematologia
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Todas las areas de investigacion del IdISBa cuentan con representacion de todas las
categorias profesionales, desde R1 a R4, incluyendo al personal clinico o técnico

Algunas areas, como el Area de Enfermedades Respiratorias, tienen una presencia algo mds testimonial de
algunas categorias, como la de R1 (2 personas) o R3 (4 personas).

Distribucién de categorias profesionales por Area de Investigacion (2023)
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A1l: Area Transversal de ciencia y tecnologia en salud; A2: Salud publica, epidemiologia, clinica y servicios
de salud; A3: Enfermedades infecciosas, resistencia antibidtica y respuesta inmunoldgica; A4:

l I B Enfermedades cardiovasculares, metabdlicas, renales y nutricidn; A5: Enfermedades respiratorias; A6: 71
Neurociencias; A7: Oncologia y hematologia




Aunque existe representacion de todas las categorias profesionales en las 7 areas de
investigacion que integran el IdISBa, se observa una distribucion heterogénea entre todas
ellas

A pesar de su tamafio mas discreto, el Area de Enfermedades Respiratorias es la que cuenta con una mayor
proporcidn de investigadores R4, con un porcentaje cercano al 70%.

Distribucidn de categorias profesionales por Area de Investigacion (2023)
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A1l: Area Transversal de ciencia y tecnologia en salud; A2: Salud publica, epidemiologia, clinica y servicios
de salud; A3: Enfermedades infecciosas, resistencia antibidtica y respuesta inmunoldgica; A4:

( ‘ | I B Enfermedades cardiovasculares, metabdlicas, renales y nutricién; A5: Enfermedades respiratorias; A6: 72
1 Neurociencias; A7: Oncologia y hematologia



Los centros sanitarios representan la mayor proporcion de todos los profesionales que

integran el IdISBa (56%), seguidos de la Universidad de las llles Balears (30%), la propia
Fundacion IdISBa (11%) y otros centros (3%)

De entre todos los centros sanitarios (56% del total del Instituto), el 61% corresponde a personal del Hospital

Universitario Son Espases y el 22% al Hospital Universitario Son Llatzer. El 17% restante corresponde al
ambito de Atencidn Primaria y otros centros sanitarios.

Distribucion de personal por tipo de entidad Distribucion de personal por entidad sanitaria

(2023) (2023)
3%

30%

6%
‘ . \

o S S m HU Son Espases HU Son Llatzer  ®m AP Otros
m Centro sanitario Universidad = Fundacion IdiSBa Otros
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La mayor facturacion realizada por el IdISBa en el periodo 2019-2023 ha correspondido a
los estudios clinicos, con un porcentaje del 68% respecto al total de facturacion

El 32% restante se distribuye, mayoritariamente, entre proyectos de investigacion, formacidn y otras partidas
(como estructuras, plataformas, etc.).

Desglose de facturacion por tipo de factura (2019-2023)

2%

EECC 11.666.278,04€
Pl 1.605.379,55€
Pl convocatoria 1.080.530,10€
Pl especial 992.071,31€

Formacion 1.576.736,51€

Otros (estructura,

plataformas, etc.) 342.075,79¢

m EECC Pl = Pl convocatoria Pl especial m Formacion = Otros

N NOTA: Se recoge la facturacidn realizada en el periodo 2019-2023, con independencia del 74
’ o a afio de inicio de cada actividad.



Los ingresos por facturacidon de proyectos de investigacion se han incrementado en el
periodo 2019-2023, alcanzando los 940.762,93€ en el ultimo aio de estudio, lo que ha
supuesto el maximo de todo el periodo

En comparacion con los 718.846,79€ facturados en el ailo 2019, se observa un incremento del 30,9% entre

este anoy 2023.
Facturacion por Proyectos de Investigacion (2019-2023)
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NOTA: Las anualidades corresponden a los afios de facturacion, con independencia del afio de inicio

‘ ‘ de los estudios clinicos. 75
C D En el analisis se incluyen los proyectos de investigacion y las categorias “Especiales” y “Convocatoria”.



La evolucidn de facturacion por estudios clinicos ha experimentado un crecimiento similar
a la facturacion por proyectos de investigacion, con un aumento entre el aino 2019 y el afio
2023 del 33,1%

La facturacion ha pasado de 2.153.572,64€ en 2019 a 2.866.312,61€ en el afio 2023.

Facturacion por Ensayos Clinicos (2019-2023)
€3.500.000,00

€3.000.000,00 €2.866.312,61
€2.490.206,67
€2.500.000,00
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€1.992.423,56

€2.000.000,00
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- NOTA: Las anualidades corresponden a los afios de facturacion, con independencia del afio 76
’ o a de inicio de los estudios clinicos.



El mayor volumen de facturacion por estudios clinicos corresponde a los ensayos en fase
lllyll, con 3.158.826,30€ y 1.378.720,49€, respectivamente

Los estudios clinicos del resto de tipologias presentan facturacion bastante discreta, siendo significativa la
correspondiente a los ensayos clinicos en fase 1, con solo 11.875€ facturados en el periodo 2019-2023.

Facturacion por fase de Ensayos Clinicos (2019-2023)
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1.000.000,00 €

500.000,00 € 552 034,14 € 351.114,46 €
164.604,00 € " 134.746,81 € 97.421,00€ 90.276,09 €
11.875,00 € - e ’ R
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|d I S B a NOTA: Se recoge la facturacién de los estudios iniciados en el periodo de estudio (2019-2023). 77




El IdISBa dispone de diversas plataformas y servicios de apoyo comunes, que ofrecen sus
prestaciones y capacidades a todos los profesionales del Instituto de Investigacion
Sanitaria

Estas plataformas abarcan tanto servicios cientifico-técnicos como unidades de servicios de investigacion
clinica.

Cirugia experimental y estabulario EECC y apoyo metodolégico

Gendmica y bioinformatica

Protedmica

. . . Investigacion e informacion en
2 Microscopia
D salud
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3.2. Analisis de las actividades
realizadas

$10ISBa
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El volumen de ayudas de investigacion se ha incrementado en los ultimos aios, pasando
de las 31 ayudas iniciadas en el aino 2019 a las 79 del aifio 2023

Este volumen de actividad supone alcanzar un incremento en el periodo 2019-2023 del 155%.

Ayudas de investigacion iniciadas por afio (2019-2023)
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Las ayudas de investigacion iniciadas por los profesionales del IdISBa en el periodo 2019-
2023 son financiadas mayoritariamente por el ambito publico (59%) y se ubican en el
sector publico (45%)

En el ambito local intramural, estas ayudas han supuesto el 32% del total de ayudas de investigacidn iniciadas
en los afos 2019-2023.

Ayudas de |+D+i por naturaleza de la financiacion Ayudas de |+D+i por ambito de la financiacién
(2019-2023) (2019-2023)

g \
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# Id I S B a NOTA: Se incluyen todas las ayudas de investigacion, exceptuando ayudas de infraestructuras. 81



En el desglose de las ayudas de investigacion iniciadas en cada anualidad del periodo de
estudio, se observa la presencia mayoritaria de las ayudas locales y nacionales, con un
40% cada una de ellas en el Gltimo aino, 2023

El porcentaje de ayudas internacionales se ha mantenido relativamente constante, con unos valores cercanos
al 10% y las ayudas regionales se han reducido hasta alcanzar el 10% restante.

Distribucion de ayudas de |+D+i por ambito y afio (2019-2023)
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El Area de Oncologia y Hematologia es la que mayor volumen de actividad cientifica ha
desarrollado en el periodo 2019-2023, siendo el area que mas ayudas ha iniciado en el
ambito privado y propio

Con un volumen global mas discreto, las areas con mayor numero de ayudas publicas iniciadas son la de
Enfermedades Infecciosas, Resistencia Antibidtica y Respuesta Inmunoldgica (37) y la de Salud Publica,
Epidemiologia, Clinica y Servicios de Salud (33).

Ayudas de 1+D+i por naturaleza y Area de Investigacién (2019-2023)
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A1l: Area Transversal de ciencia y tecnologia en salud; A2: Salud publica, epidemiologia, clinica y servicios
de salud; A3: Enfermedades infecciosas, resistencia antibidtica y respuesta inmunoldgica; A4:

c Enfermedades cardiovasculares, metabdlicas, renales y nutricidn; A5: Enfermedades respiratorias; A6:
|d I S B a Neurociencias; A7: Oncologia y hematologia 83

NOTA: Se incluyen todas las ayudas de investigacion, exceptuando ayudas de infraestructuras.



Los estudios clinicos iniciados por los profesionales del IdISBa en el periodo 2019-2023 se
ha mantenido relativamente constante los primeros afios, con un descenso en el ultimo
ano del periodo

La evolucidn entre el ano 2019 y el ano 2023 ha sido de un 25% de descenso en este ambito.

Estudios Clinicos iniciados por afio (2019-2023)
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El mayor porcentaje de estudios clinicos iniciados por profesionales del IdISBa en el
periodo 2019-2023 fueron provenientes del ambito nacional (377), seguidos de los
estudios internacionales (169)

En el periodo de estudio solo se realizaron 3 estudios clinicos, lo que supone un 0,5% del total de estudios
clinicos iniciados.

Estudios Clinicos iniciados por ambito (2019-2023)

0%

Nacional 377
Europeo/internacional 169
Local/regional 3

B Nacional Europeo/internacional Local/regional

$1dISB3 :



De forma similar a la financiacidn, el mayor volumen de estudios clinicos iniciados en el
periodo 2019-2023 correspondid a los realizados en fase lll, seguidos de los estudios en
fase Il y los estudios observacionales (incluyendo aquellos con medicamento)

En fase | solo se iniciaron 3 estudios, lejos de la siguiente categoria, los estudios en fase IV (16).
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Los profesionales del Area de Oncologia y Hematologia iniciaron el mayor volumen de los
estudios clinicos del IdISBa en el periodo 2019-2023, con un total de 224 estudios, con
mucho margen respecto al resto de las areas del Instituto

Cabe destacar que los investigadores del IdISBa no integrados en sus areas de investigacion desarrollaron un
total de 170 estudios clinicos en el periodo 2019-2023.

Estudios Clinicos iniciados por area de investigacion (2019-2023)
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Area 1: Area Transversal de ciencia y tecnologia en salud; Area 2: Salud publica, epidemiologia, clinica'y
servicios de salud; Area 3: Enfermedades infecciosas, resistencia antibidtica y respuesta inmunoldgica;
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A continuacion, se recoge la relacion de los grupos de investigacion del IdISBa que
participan en iniciativas de investigacion cooperativa, tanto como investigadores
principales como investigadores adscritos (1/3)

RED-PLATAFORMA N2 DE GRUPOS IdISBa TIPO DE PARTICIPACION

CIBEROBN
CIBERES
CIBERESP
CIBERCV
CIBERER
CIBERINFEC
REDIAPP

REIPI

RIAPAd

RIS

CORISPE (en RIS)
RICAPPS
RICORS-ICTUS

¢ 1dISBa

P A P P P W WN R, RPN W N

Investigador Principal e investigadores adscritos
Investigadores adscritos

Investigadores adscritos

Investigadores adscritos

Investigadores adscritos

Investigador Principal e investigadores adscritos
Investigador Principal e investigadores adscritos
Investigador Principal e investigadores adscritos
Investigadores adscritos

Investigador Principal

Investigadores adscritos

Investigador Principal e investigadores adscritos

Investigador Principal
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A continuacion, se recoge la relacion de los grupos de investigacion del IdISBa que
participan en iniciativas de investigacion cooperativa, tanto como investigadores
principales como investigadores adscritos (2/3)

RED-PLATAFORMA N2 DE GRUPOS IdISBa TIPO DE PARTICIPACION

REGIC Institucidn Entidad colaboradora
ITEMAS 1 Entidad colaboradora
EXERNET 1 Investigador Principal
NutRedOx 1 Investigador Principal
CCNIEC 2 Investigador Principal
SCReN 1 Investigador Principal
NuGO Consortium 1 Investigador Principal
Plataforma Biobancos y Biomodelos 2 Investigador Principal
INVESTEN 1 Investigadores adscritos
IMPaCT — MEDICINA PREDICTIVA 1 Investigador Principal
IMPaCT — MEDICINA GENOMICA 1 Coordinacion autondmica
IMPaCT — CIENCIA DE DATOS 2 Investigador Principal
ECFS Patient Registry 1 Investigadores adscritos
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A continuacion, se recoge la relacion de los grupos de investigacion del IdISBa que
participan en iniciativas de investigacion cooperativa, tanto como investigadores
principales como investigadores adscritos (3/3)

RED-PLATAFORMA N2 DE GRUPOS IdISBa TIPO DE PARTICIPACION

EHDEN21 1 Investigador

Xarxa sentinella de vigilancia d’infeccions 1 Investigadores adscritos
respiratories agudes lleus

FEPIMCTI 1 Secretario Comité de Expertos
Fundacidn Cddigo Sepsis 1 Coordinador nacional
Proyecto Scourge 1 Investigador colaborador
ALIPANC 1 Grupo colaborador

Red PRECODE 1 Grupo colaborador

EATRIS 1 Miembro integrante

AlISEM 1 Socio
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3.3. Analisis de los resultados obtenidos

$ 10ISBa
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La evolucion de la publicacion de articulos cientificos y revisiones por profesionales del
IdISBa se ha incrementado en los ultimos afos, con una cierta estabilizacion hacia el final
del periodo 2019-2023

El mayor porcentaje corresponde a los articulos cientificos originales, respecto a las revisiones.

Publicaciones cientificas por afio (2019-2023)

54 36
55
571
558

2019 2020 2021 2022 2023

700
600
500 31
400
300

474

200

100

B Originales Revisiones

£ 10I1SBa .



El valor de porcentaje de publicaciones tanto en primer cuartil como en primer decil de su
especialidad se ha mantenido relativamente constante en el periodo 2019-2023,
situandose por encima del 50% y el 17%, respectivamente

Aungue con un discreto descenso en la primera parte del periodo, se observa una recuperacion en los
ultimos afios analizados.

% publicaciones en Q1 y D1 por aino (2019-2023)
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Es significativa la proporcion de publicaciones (originales y revisiones) lideradas por
investigadores del IdISBa tanto en el primer cuartil como decil en los ultimos anos, con
una progresion ascendente

En los ultimos afios, los profesionales del IdISBa han fortalecido su presencia en el liderazgo de las
publicaciones en las que participan.
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Otro aspecto que refuerza el posicionamiento de los investigadores del IdISBa es el
volumen de colaboracidn internacional y porcentaje de estas publicaciones que son
lideradas por sus profesionales

En ambos indicadores, se observa un crecimiento en el periodo 2019-2023 (a excepcion del ultimo afio de
estudio), lo que consolida su presencia en el contexto internacional.

Publicaciones en colaboracion internacional y % de lideradas por afio (2019-2023)
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Las areas de investigacion que mayor produccion cientifica presentan son la de Salud
Publica, Epidemiologia, Clinica y Servicios de Salud (692) y la de Enfermedades
Cardiovasculares, Metabdlicas, Renales y nutricion (630)

El Area de Salud Publica, Epidemiologia, Clinica y Servicios de Salud también lidera el porcentaje de
publicaciones en primer cuartil de su especialidad, con un total de 61,94% en el periodo de estudio.
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respiratorias; Area 6: Neurociencias; Area 7: Oncologia y hematologia
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Tras el descenso en la actividad provocado por la pandemia de COVID-19, se ha retomado
el volumen de acciones formativas y divulgativas en el IdISBa en los ultimos afios

Aungue el niumero de seminarios ha descendido respecto al aio 2019, se ha incrementado el volumen del
resto de las actividades de formacidon y comunicacion.

Volumen de acciones formativas y divulgativas del IdISBa (2019-2022)
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A excepcion de los ainos 2021 y 2022, el numero de tesis doctorales defendidas en el
periodo 2019-2023 se ha mantenido relativamente constante, con alrededor de 30 tesis
defendidas anualmente

En los afios 2021 y 2022, el numero de tesis defendidas ascendié hasta las 42 anuales.

Tesis doctorales defendidas por afio (2019-2023)
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El area de investigacion con mayor actividad en la defensa de tesis doctorales es el de
Salud Publica, Epidemiologia, Clinica y Servicios de Salud, con un maximo en 14 tesis en el
aho 2022

En el otro extremo, el Area de Enfermedades Respiratorias ha defendido un total de 5 tesis en el periodo
2019-2023, obteniendo su maximo (3) en el ultimo ano de estudio.

Tesis doctorales defendidas por area (2019-2023)
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Los profesionales del IdISBa presenta una correcta actividad en el ambito de la
innovacion, la transferencia y la traslacion de resultados, con 11 patentes y otros 11
resultados de la investigacion (1/2)

Patentes gestionadas por IdISBa: 11 resultados

Uso del acido fitico o de sus sales solo 0 en combinacién con vitdmeros B6 para la prevencion de la formacion de productos
de glicacion avanzada

Dispositivo para Packing Hepatico

Método para detectar duplicaciones y/o deleciones en la region cromosémica 22q11.2

Combined therapy comprising an inhibitor of interleukin-17 activity and a vitamin D receptor agonist

Diagndstico mediante técnicas moleculares de las infecciones por el clon epidémico multirresistente de P. aeruginosa ST175
Process for storing and releasing protein-decorated nanoparticles on paper substrates

Método para la licuacién de una muestra respiratoria y para la posterior deteccidon de infecciones respiratorias en dicha
muestra

Dispositivo para convertir un instrumento quirdrgico en un separador

Antifungal activity of visible light-activated molecular machines (MMs), inhibition of efflux pumps and synergy with
conventional antifungals in vitro, in vivo and ex vivo

Gel periodontal combinado de acido hialurénico modificado y 9-hidroxicalabaxantona

Light-activated hemithioindigo (HTI) molecular switches and molecular motors
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Los profesionales del IdISBa presenta una correcta actividad en el ambito de la
innovacion, la transferencia y la traslacion de resultados, con 11 patentes y otros 11
resultados de la investigacion (2/2)

Otros registros de IP gestionados por IdISBa: 11 resultados

Apdsito para curas y Ulceras, especialmente relacionadas con el pie diabético

eVIHa, base de datos - gestor clinico para seguimiento y control de pacientes con infeccién por VIH

Modelo predictivo de sepsis con algoritmos de Big Data e Inteligencia Artificial (BISEPRO)

Asistente para deteccidn de infecciones en heridas postquirargicas (REDSCAR)

Apptoinmunes

PsiCovid App

App para el seguimiento de ileostomias y otros estomas

Diabetext

SinergiAPS (estableciendo Sinergias entre profesionales sanitarios y pacientes para una atencion primaria mas segura)
Dispositivo para convertir un instrumento quirdrgico en un separador

Pipicount

Otros resultados de la 1+D+i: 117 Guias de Practica Clinica (mas 32 Guias no |dISBa), 3 patentes de gestién
CSIC-FISIB y 33 patentes de grupos de investigacion adscritos al IdISBa.
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3.4. Recomendaciones ofrecidas por el
equipo auditor en la ultima visita
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A lo largo del mes de octubre de 2023, el equipo auditor del ISCIlI llevd a cabo la revisidn
de toda la documentacion del IdISBa, emitiendo un informe que la Comisiéon de Evaluacion
de IS considero favorable para renovar su acreditacion como IIS
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A continuacion, se recogen las recomendaciones y aspectos de mejora que debera
afrontar el IdISBa durante los préoximos afios, organizados en los tres bloques en los que se
estructura la Guia Técnica de Evaluacion (1/3)

CRITERIO 1. GOBERNANZA

* Se podrian utilizar en mayor medida las capacidades del CCE, sobre todo en forma de propuestas
para el Plan Estratégico.

* Aunque destacan las reuniones entre areas, incluso interareas, algunos investigadores jovenes del
IIS no tienen claro a qué area pertenece su grupo de investigacion.

* Se observa, en la investigacion clinica, un estancamiento en la consecucidon de ensayos y un déficit
de ensayos académicos financiados con fondos publicos en los que la entidad gestora del IS actua
como promotora.

e Se deberia mejorar el nimero de profesores vinculados del IIS y para ello implementar planes de
ayuda a la acreditacion por parte del IIS (gestion documental).

* El personal de gestidon ha sido un motor del IIS estos afios, pero la actividad del IIS ha crecido tanto
desde la acreditacidn que se precisara reforzar y organizar su actividad de modo paralelo.

* Seria conveniente redactar un protocolo explicito de separacidn entre las entidades firmantes del
vinculo con actividad econémica y la entidad gestora del IIS, aunque sus funciones se encuentren
bien descritas en los estatutos.
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A continuacion, se recogen las recomendaciones y aspectos de mejora que debera
afrontar el IdISBa durante los préoximos afios, organizados en los tres bloques en los que se
estructura la Guia Técnica de Evaluacion (2/3)

CRITERIO 2. ESTRATEGIA, CAPACIDADES Y RENDIMIENTO CIENTIFICO (1)

* El Plan Estratégico parece demasiado ambicioso tanto en el niumero de criterios como en su
descripcion, lo que puede limitar el cumplimiento de los objetivos propuestos.

* Serecomienda mejorar la difusion de la politica de calidad por distintos canales (no Unicamente
por email) a los usuarios del IdISBa y realizar evaluaciones de la efectividad de dicha politica.

* Serecomienda la incorporacion en la web del instituto de los Procedimientos Normalizados de
Trabajo relativos a las distintas plataformas. En este sentido, la web precisa una mejora sustancial;
asi lo identifican investigadores y personal de gestion.

* El Plan de Recursos Humanos 2021-2024 se mejoraria con la inclusidon de objetivos relacionados
con el relevo generacional, asi como objetivos relacionados con la formaciéon en competencias
transversales de liderazgo en ciencia y comunicaciéon con decisores clinicos, sanitarios y actores
sociales.

* Serecomienda el desarrollo de actuaciones de tutela dirigidas a centros y grupos emergentes de
investigacion.
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A continuacion, se recogen las recomendaciones y aspectos de mejora que debera
afrontar el IdISBa durante los préoximos afios, organizados en los tres bloques en los que se
estructura la Guia Técnica de Evaluacion (3/3)

CRITERIO 2. ESTRATEGIA, CAPACIDADES Y RENDIMIENTO CIENTIFICO (2)

* Enrelacidon a la formacién del personal, se recomienda un mayor detalle en aquellos aspectos
relacionados con la formacion técnica especializada dirigida a los profesionales de las unidades de
apoyo y, asimismo, un mayor seguimiento de las necesidades de formacién comunicadas al CCl y
su relacién con la formacion ofertada desde el IdISBa.

* Lainvestigacion del IdISBa se beneficiaria de una mayor movilidad de los investigadores en
estancias superiores de 2 meses para lo que seria adecuado promover otras iniciativas en este
sentido diferentes a las ya implementadas.

* El porcentaje en el repositorio de datos de investigacidn del IIS es anecddtico y claramente
mejorable.

* La politica de filiaciéon del IIS ha mejorado en los ultimos afios, pero es todavia insuficiente.

CRITERIO 3. IMPACTO EN LA SOCIEDAD

* Losinvestigadores demandan mayor proyeccidn social de la marca IdISBa en la ciudadania de las
islas.
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4. ENTREVISTAS Y
CUESTIONARIOS
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Uno de los ambitos clave en la elaboraciéon de un Plan Estratégico es contar con la
participacion del mayor nimero de profesionales y colectivos, que puedan aportar en la

definicion de la estrategia a futuro del IdISBa

Para ello, durante la elaboracion del presente Plan Estratégico 2025-2029, se han contado con la
participacion de numerosos profesionales. El listado completo puede localizarse al principio del Plan. A
continuacion, se recogen los principales perfiles profesionales que han intervenido en su elaboraciéony

desarrollo.

Representantes
institucionales

Coordinadores de

< Personal de gestion
Area

Equipo de Direccion

Personal de . . .
Consejo Social y Asociaciones de
plataformas de . Representante CCE .
aDOYO Empresarial pacientes
Industria Otros centros/
farmacéutica entidades

Adicionalmente, se ha difundido una encuesta a todos los profesionales del |dISBa, para dar voz a
todo el personal en la elaboracidn del Plan Estratégico.
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4.1. Entrevistas a personal clave
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (1/10)

Colaboracion y desarrollo de la I1+D+i (1)

La distribucion de las areas de investigacion es considerada correcta. Se percibe cierta
asimetria con alguna de las areas, pero se valora positivamente la organizacion cientifica en el
Instituto. Por su parte, el IdISBa ha trabajado en fortalecer esta colaboracion, aunque se
detecta aun margen de mejora. No obstante, seria interesante contar con prioridades
cientificas transversales que impulsaran la actividad del IdISBa a todos los niveles.

En ocasiones, no se conoce bien el trabajo realizado entre diferentes areas y, en algun caso
puntual, entre los grupos de una misma area. Esto dificulta el establecimiento de
colaboraciones entre los grupos de investigacion del IdISBa. Por otra parte, el grado de
asistencia y participacion en las reuniones periddicas de area es bastante heterogéneo, debido
en ocasiones a la no identificacion de los beneficios asociados en la inclusion en el Instituto,
asi como la dificultad en su gestion.

En linea con uno de los objetivos del IdISBa, se debe analizar y valorar la posibilidad de seguir
trabajando en la incorporacion de nuevos grupos de investigacion del entorno de las Islas
Baleares (mas alld de Mallorca), que refuercen la estructura cientifica del Instituto.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (2/10)

Colaboracion y desarrollo de la I1+D+i (2)

Un aspecto diferencial, al que se debe seguir apoyando en el corto y medio plazo, es el de la
investigacion en el ambito de la Atencidn Primaria. En los proximos anos, hay que garantizar
su continuidad para no perder todo lo desarrollado hasta la fecha.

A nivel de la internacionalizacion de los proyectos de investigacion, se percibe la necesidad de
recibir un mayor apoyo en la tramitacion de las solicitudes, especialmente en la redaccion de
los formularios de solicitud, en algunos aspectos concretos, asi como captar talento externo vy la
capacitacion de los profesionales para consolidar la masa critica investigadora.

A nivel de innovacion, varios grupos presentan una actividad relevante en este ambito. Esta
actividad debe permitir el desarrollo entre otros grupos de investigacion del IdISBa que
cuentan con la suficiente potencialidad, pero con una discreta experiencia y trayectoria en
este campo.

Se deben incrementar las colaboraciones con la Universidad de las Islas Baleares con el sector
empresarial para impulsar la actividad de transferencia de los resultados de la I+D+i de los
grupos del IdISBa.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (3/10)

Apoyo institucional

El programa de ayudas intramurales del IdISBa es diferenciador respecto a otras entidades de
su entorno de similares caracteristicas. El apoyo ofrecido a los grupos de investigacion se
materializa en diversas convocatorias internas muy bien valoradas tanto por los propios
profesionales como por otros agentes externos.

Algunas de las ayudas se podrian reformular para mejorar su impacto en el desarrollo cientifico
del Instituto. Por ejemplo, las condiciones ofrecidas en las ayudas de intensificacion dificultan
encontrar candidatos asistenciales para liberar a los beneficiarios de dichas ayudas.

En el ambito externo, a nivel de la Comunidad Autdnoma, se ha definido una carrera
profesional investigadora, que actualmente no se encuentra implantada en el IdISBa. No
obstante, se ha venido trabajando en los ultimos aflos en analizar las posibilidades para su
implantacion efectiva.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (4/10)

Gestion de la investigacion (1)

En los ultimos afos, se ha observado una progresion muy positiva y relevante a nivel
institucional y de gestion en el IdISBa. Se han producido reorganizaciones en las entidades de
gestion en las Islas Baleares, que han finalizado con la constitucion y puesta en marcha de la
Fundacion IdISBa.

Las labores y desempeno de la estructura de gestion del IdISBa tienen muy buena valoracidn
por parte del colectivo investigador. En este sentido, no se percibe como una amenaza el relevo
en la Direccidon de Gestion, se cree que se seguira ofreciendo un servicio adecuado a las
necesidades de los profesionales.

La Fundacion IdISBa tiene una elevada dependencia de la Administracion Publica, lo que le
supone a la institucidn tanto aspectos favorables como cierta rigidez en el desempefio de sus
funciones y actuaciones.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (5/10)

Gestion de la investigacion (2)

Se detecta que, en ocasiones puntuales, ante importantes cargas de trabajo, el equipo de
gestion no ofrece la respuesta necesaria en tiempo y forma, debido a |a alta saturacién de
trabajo. Se debe planificar el crecimiento organico del equipo de trabajo y mejorar la eficiencia
de los flujos y herramientas de trabajo para dar respuesta a las crecientes necesidades del
personal investigador.

A nivel interno del equipo de gestion, se percibe un margen de mejora en el establecimiento de
las sinergias y el fomento de la comunicacidn para optimizar todos los procesos y funciones
realizadas por las diferentes unidades que lo integran, asi como la cobertura a todos los grupos
de investigacién, con independencia de la entidad a la que pertenecen.

A nivel institucional, en el ambito de la investigacidn clinica, se demanda una mayor
proactividad para poner en marcha actuaciones de interés conjunto, y no tanto posicionarse
como un gestor reactivo de los fondos obtenidos para el desarrollo de estudios clinicos.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (6/10)

Organizacion, recursos y espacios (1)

A nivel institucional, se debe seguir trabajando para consolidar la dptima integracion de todas
las entidades que constituyen el Instituto, asi como de otros centros con los que se mantienen
colaboraciones o presentan actividad relevante en el ambito de la I+D+i en salud, en el
contexto de Baleares.

Las relaciones a nivel institucional también deben concretarse en el ambito de la innovacion.
De esta forma, existe margen de mejora en la optimizacion y complementariedad de las
actividades desarrolladas en este ambito por los recursos disponibles en las distintas entidades
gue integran el IdISBa. Esta relacion institucional también puede consolidarse a través del
apoyo explicito en la disponibilidad de recursos y espacios en todas las entidades
constituyentes.

Hasta la actualidad, los grupos de investigacion no han detectado problemas de espacios para
el desarrollo de su actividad. No obstante, empiezan a percibirse dificultades para dar cabida al
crecimiento que tendran los grupos para los proximos anos. Adicionalmente, se podria valorar
la disponibilidad de espacios para grupos de otras entidades ajenas al nucleo (Hospital
Universitario Son Espases), que deseen colaborar con estos profesionales asistenciales.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (7/10)

Organizacion, recursos y espacios (2)

Debido a las particularidades de la insularidad, el IdISBa debe dar respuesta a todos los
principales servicios demandados por sus profesionales, lo que implica un importante esfuerzo
de inversidn en equipamientos e infraestructuras. Al ser consciente de ello, se han realizado
importantes esfuerzos en impulsar los servicios de apoyo en el Instituto.

Uno de los problemas detectados respecto a los servicios y plataformas de apoyo es que se
percibe margen de mejora en el conocimiento de las capacidades y servicios ofrecidos por las
diferentes unidades, por lo que se considera que no estan siendo aprovechadas de una forma
Optima.

La existencia de comisiones cientificas especificas en los centros sanitarios que integran el
IdISBa da lugar, en ocasiones, a situaciones de complementariedad y solapamiento en las
funciones asignadas a cada una de ellas. Por ello, se percibe la necesidad de realizar una
revision de las funciones y competencias asignadas a los diferentes 6rganos disponibles en el
contexto del Instituto, para maximizar sus recursos asignados y el aprovechamiento de sus
tareas y competencias.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (8/10)

Participacion social y ciudadana

La constitucion y puesta en marcha del Consejo Social y Empresarial es una iniciativa
diferenciadora del IdISBa y muy bien valorada por todos los agentes, tanto internos como
externos a la organizacion.

Desde el IdISBa se ha trabajado muy bien en acercar la ciencia a la sociedad, integrandose en
actividades con la poblacidon y con asociaciones de pacientes. Esto ha reforzado la propia
actividad que desarrollan los grupos a titulo particular.

En algunos casos, la actividad social desarrollada en el contexto del IdISBa se realiza a titulo
personal por parte de sus profesionales, por lo que no perciben un apoyo explicito y activo por
parte de la institucion.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (9/10)

Comunicacion

Existe una buena comunicacion interna, pero limitada a los responsables de grupo. Se percibe
una necesidad de llegar a todos los profesionales, ya que la informacion suele quedarse a este
nivel. No obstante, a nivel vertical ascendente si se explicita una buena comunicacion entre los
profesionales y la Direccion del Instituto.

La comunicacion interna debe focalizarse, en los préximos afios, en manifestar de forma
explicita los beneficios y oportunidades que ofrece el Instituto a sus profesionales, de forma
gue se vaya consolidando una cultura de pertenencia a la organizacidon cada vez mas potente.
En este sentido, se estan realizando presentaciones por algunos Servicios hospitalarios, como
proyecto piloto, que podra extrapolarse al resto de las entidades participantes del IdISBa.

A nivel externo, se debe seguir potenciando la imagen de marca del IdISBa. Aunque se han
hecho esfuerzos en los ultimos afos, todavia se percibe margen de mejora en dar a conocer el
Instituto a nivel estatal e internacional, tanto en el plano cientifico como en el social. Ligado a
ello, se deben mejorar las habilidades de comunicacion de los profesionales hacia la sociedad,
para ser mas atractivos.
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Tras la realizacion de las entrevistas al personal clave (tanto interno como externo), se han
obtenido las siguientes conclusiones, organizadas en diferentes ambitos (10/10)

Formacion y recursos humanos

Especialmente en el sector universitario, se tiene un conocimiento parcial de las actividades
de formacion ofrecidas por el IdISBa. Las acciones mas conocidas son los seminarios
cientificos, a los cuales no se puede acudir en ocasiones por los horarios o las propias
tematicas, que no son del mayor interés para los perfiles mds basicos/ experimentales.

Se propone la posibilidad de dar acceso al personal del ambito hospitalario a los cursos
promovidos desde la UIB, de interés cientifico: metodologia, estadistica, busquedas
bibliograficas, etc.

A nivel de investigadores y grupos emergentes, se percibe la necesidad de impulsar el
desarrollo de un Programa especifico que permita el crecimiento profesional de estos
investigadores jovenes, de forma que se incremente la masa critica investigadora del IdISBa.

¢ 1dISBa



4.2. Cuestionario a los profesionales del
IdISBa
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (1/10)

A. Por favor, indique su categoria profesional B. Por favor, indique su entidad

12%

26%
26%
m Responsable de grupo m Fundacién IdISBa
Investigador postdoctoral no responsable de grupo Universidad de las Illes Balears (UIB)
m Investigador predoctoral m Hospital Universitario Son Espases
m Personal técnico de apoyo m Gerencia de Atencién Primaria de Mallorca
Investigador clinico Otros
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (2/10)

1. ¢Como es su relacion y colaboracidn cientifica 2. ¢Considera que la estructura cientifica del IdISBa,
con otros grupos de investigacion del IdISBa? organizada en Areas priorizadas de investigacion,
favorece la colaboracidn entre grupos?

Colaboracién por interés _ 30
personal Papel poco activo de las Areas _ 25
Colaboracion limitada por la - 20
estructura Solo colaboracién entre grupos
El IdISBa ofrece mecanismos 13 o
adecuados No conozco z?ctlwdades de las
Areas
No tengo interés I 3 Las &reas estimulan la
colaboracién
0 10 20 30 40

0O 5 10 15 20 25 30
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (3/10)

3. éQué opinion tiene de los equipamientos y 4. {Qué valoracion tiene de la oferta formativa del
servicios de apoyo a la investigacion que ofrece el IdISBa?
IdISBa a sus profesionales?

Participacién puntual _ 19

Disponibilidad limitada

Los uso habitualmente

Uso servicios propios y No adecuada a mis
externos necesidades
.
.

Plazas limitadas o sin
tiempo
No uso servicios - 8 Cubre mis necesidades - 5

()}

Requiero otros servicios - No la conozco - 4

0O 5 10 15 20 25 30 0 5 10 15 20 25
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IdISBa (4/10)

Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del

5. éComo valora el apoyo y tutela a los grupos
emergentes del IdISBa?

Existe margen de mejora 25

Lo desconozco _ 18
Numerosas acciones - 13
Ayudas puntuales - 10

0 5 10 15 20 25 30

$1dISB3

6. En su opinion, éel IdISBa pone a su disposicion
herramientas y mecanismos adecuados para la
transferencia y traslacion de los resultados de la
I+D+i?

No, pero es necesario 18

Si, pero no uso _ 17
No he necesitado _ 14
Si, y son utiles _ 12
Si, pero no adecuadas - 5

o
u
|
o
[ER
u

20
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (5/10)

7. éDesarrolla o participa en actividades de divulgacion y participacion con la sociedad organizadas o
promovidas desde el IdISBa?

Si, es actividad clave

Conozco, pero no participo _ 14
I -
M-

Lo desconozco

o
Ul
[y
o

15 20 25 30 35 40 45
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (6/10)

8. Punttie de 1 a 10 la utilidad y adecuacidn de los canales de comunicacidn interna existentes (listas de
distribucidn, boletines, etc.) en el IdISBa

20
15
15 - 14
PROMEDIO:
10 7 I
. 6
L i B oo | o
1 ’
o m - — [] ]
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
9. Puntue de 1 a 10 la estructura y actividades de comunicacidn externa (web, jornadas, noticias, etc.) del
IdISBa
14
15 1
1
10 o 0 PROMEDIO:
5 6 5
N B P . Lo
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
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IdISBa (7/10)

Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del

10. Puntue de 1 a 10 la actividad de gestion de la investigacion desarrollada por el IdISBa

25

20

20

15 11

10 7 7 B 6

- = -~ 1 01 B o B
— [ | — -
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

PROMEDIO:

6,48

13. En lineas generales, écudl es su valoracion global de la actividad desarrollada en los ultimos 5 aiios por

el IdISBa? Valorede 1 a 10

20 17

. 14 15

> 1 1 1 > : I 1

; e e = m B —
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
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PROMEDIO:

6,85
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (8/10)

11. ¢Cual considera que es la mayor fortaleza del IdISBa?

Competencias de RRHH y diversidad de I+D — 17
Proximidad e integracion _ 12
Gestion y recursos _ 11
Es un IIS acreditado en las Islas Baleares _ 9
Predisposicion y comunicacion ||| GGG
Otros - 2
/A I :
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (9/10)

12. ¢Cual considera que es la mayor debilidad del IdISBa?

Gestion y organizacion | (¢
Fomento de la I+D+i propia | -
Recursos para I+D+i || G -
Integracion institucional || NEGTcTcTNNGEEEEEE -
Difusién y comunicacion | NG
Formacién y promocién || Gz 3
otros [N /
N/A - I
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Analisis de las 66 respuestas obtenidas en el cuestionario a todos los investigadores del
IdISBa (10/10)

14. Por favor, indique a continuacion cualquier otro comentario adicional que desee

Sintesis de algunos de los comentarios recibidos

* El plan estratégico del IdISBa deberia centrarse en consolidar aquellas lineas y actividades que son
productivas en ausencia de recursos propios.

* La potencialidad es enorme.

* Echo en falta el fomento y apoyo para la creacion de nuevos grupos de investigacion, sobre todo en
areas actualmente inexistentes.

* ElldISBa ha supuesto una mejora considerable en la promocién de la investigacion.

* Lainvestigacion clinica es compleja y si no se facilita el acceso a ella para los profesionales asistenciales,
acaban destacando siempre el mismo perfil de investigadores.

* Estoyilusionado con el instituto y con los cambios en direccidn cientifica y gerencia.

* Los equipamientos y servicios de apoyo a la investigacidén podrian alinearse mas a las nuevas
tendencias.

* Es necesario promover, hacer atractiva y premiar la colaboracidn entre investigadores y personal
asistencial y promover la cultura cientifica entre el personal asistencial.

* Alos investigadores emergentes/ nuevos jefes de grupo nos iria bien un plan de tutela realizado por un
comité externo al instituto como hacen en otros centros.
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5. ANALISIS DAFO
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El analisis DAFO del IdISBa se basa en las conclusiones obtenidas en el diagndstico de
situacion de la institucion, y permiten identificar las oportunidades, amenazas, fortalezas
y debilidades que sentaran las bases del enfoque estratégico

+ Actividades y + Marco

resultados. normativo.
+ Medios. + Opinion de
+ Opinién agentes

interna. externos.

IdISBa

Potencialidades: Ejes o lineas de accién mas prometedoras.

Amenazas: Aspectos que se deben corregir y afrontar.

Riesgos para el IdISBa.

Desafios a los que se enfrenta el Instituto.
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Sintesis del analisis DAFO del IdISBa para el periodo 2025-2029

Cambios normativos

|+D+i
Sector empresarial

Financiacion europea
Potenciales mecenas

Interés de la

sociedad
Grupos Baleares

no IdISBa
Carrera profesional Baleares

Liderar Ciencia de datos

Competencia lIS

Disposicion geografica

Captacion de

talento Cooperacion con sanidad

privada
Proactividad EECC

Dependencia
fondos publicos

Nuevos criterios
HRS4R

Vocaciones cientificas

Estructura 1+D
Baleares

Ayudas intramurales

Colaboracion con

Estructura Ciencia sociedad

de datos
Ambiente laboral

T+D en Ateuncién
Primaria

Actividad en innovacion

€ 10ISB3a

Colaboracion
cientifica
Espacios

Integracion entidades

Visibilidad — imagen
de marca EECC e

Estabilizacién nternacionalizaciéw

personal  cyjtyra innovadora

Dependencia fondos publicos D
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Desarrollo de las OPORTUNIDADES del IdISBa

* Anivel europeo, existen cada vez mayores oportunidades de financiacion de actividades de |+D+i, a las
gue los investigadores del IdISBa pueden aplicar.

* Se han producido recientemente cambios normativos y legislativos en el ambito de la I+D+i, que pueden
suponer una oportunidad para mejorar el funcionamiento de las entidades.

* Las Islas Baleares disponen de profesionales y grupos de investigacidon que actualmente no se
encuentran integrados en el Instituto, y que podrian reforzar la actividad de [+D+i en salud en el IdISBa.

* Se hatrabajado en las Islas Baleares en la definicion de una carrera profesional investigadora, que puede
terminar de ser implantada en el contexto del Instituto de Investigacidn Sanitaria.

* Gracias a la disponibilidad de recursos en el campo de la Ciencia de Datos, el IdISBa se encuentra en
disposicién de liderar este ambito de actividad a nivel estatal e internacional.

* Anivel de las Islas Baleares, existen diversas entidades y personalidades que concentran grandes
recursos y que podrian constituirse como mecenas o socios estratégicos del |dISBa.

* Enlos ultimos afios, existe un interés creciente por parte de la sociedad en general para jugar un papel
mas activo en el desarrollo de la actividad cientifica, no solo siendo informada de sus resultados.

OPORTUNIDADES

e LasIslas Baleares cuentan con un tejido empresarial con intereses en la I1+D+i en salud, que permitirian
el fomento de la transferencia de los resultados obtenidos por los grupos de investigacién del IdISBa.
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Desarrollo de las AMENAZAS del IdISBa

* Ladisposicidon geografica de las Islas Baleares (insularidad) provoca que deben realizarse esfuerzos
adicionales para integrar todos los recursos y actividades desarrolladas.

* Las Islas Baleares son una Comunidad Auténoma que presenta ciertas dificultades para llevar a cabo una
correcta captacion y retencidn de talento, debido a sus particularidades geograficas.

* Lareformulacidon del alcance y aspectos englobados en el Sello Europeo de Recursos Humanos HRS4R
obligara a las entidades acreditadas a adaptar sus contenidos y organizacién interna para adaptarse a los
nuevos requerimientos solicitados.

* Enlos ultimos afios, ha descendido el interés y las vocaciones cientificas entre el personal asistencial, lo
que se percibe de una forma ain mas acusada en el entorno de las Islas Baleares.

* El ndmero de Institutos de Investigacion Sanitaria se ha incrementado en los ultimos afos, lo que
provoca una mayor competencia en la captacion de fondos, tanto a nivel general, como especificos de
estas entidades.

* Laindustria farmacéutica cada vez demanda una mayor proactividad de los centros para el desarrollo de
actuaciones conjuntas, que sean beneficiosas para ambas partes, por lo que en ocasiones se buscan
alternativas entre los centros mas proactivos.

AMENAZAS

e ElIdISBa presenta una dependencia econdmica mayoritaria de la Administracidén Publica, sujeta a la
disponibilidad presupuestaria en cada ejercicio.

* Se debe mejorar la relacién y colaboracidn a nivel de I1+D+i con el ambito de la sanidad privada, ya que
esto permitird disponer de la practica totalidad de los datos sanitarios de los pacientes que puedan
participar en estudios de investigacion.
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Desarrollo de las FORTALEZAS del IdISBa (1/2)

* ElIdISBa es la mayor estructura de I+D+i en el contexto de las Islas Baleares. Es una
organizaciéon grande y compleja, que aporta valor afiadido, de gran potencial de
desarrollo a futuro y que integra a numerosos grupos de gran prestigio y
competitividad cientifica.

* El programa de ayudas intramurales y es muy consistente, amplio y competitivo,
permitiendo el desarrollo cientifico de sus grupos de investigacion. La valoracion a
nivel interno y externo es muy positiva.

* ElIdISBa se encuentra muy bien posicionado para diferenciarse en el desarrollo de la
ciencia de datos a nivel cientifico, ya que dispone de los recursos y estructura
adecuados en este ambito de actividad, asi como .

* Se dispone de una clara orientacion hacia el establecimiento de colaboraciones con el
sector social y con las asociaciones de pacientes del entorno de Baleares. En este
ambito, un aspecto diferenciador es la constitucidon del Consejo Social y Empresarial
del Instituto.

FORTALEZAS

* Se percibe un muy buen ambiente laboral entre todos los profesionales del IdISBa, con
una adecuada comunicacién horizontal y una gran disposicién a la colaboracion.
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Desarrollo de las FORTALEZAS del IdISBa (2/2)

* ElldISBa cuenta con grandes y potentes recursos en el dambito de la Atencidn Primaria,
que le posicionan como un |IS diferenciado respecto a otros centros de similares
caracteristicas.

e Algunos grupos del IdISBa disponen de un volumen relevante de actividad innovadora,
qgue puede favorecer el crecimiento del Instituto en este ambito a todos los niveles de
la organizacion.

FORTALEZAS
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Desarrollo de las DEBILIDADES del IdISBa (1/2)

* Anivel institucional, se debe continuar con los esfuerzos para mejorar la integracion y
colaboracién entre todas las entidades que conforman el Instituto, fomentando la
participacion de profesionales de perfil asistencial y encontrando ambitos en los que
sumar esfuerzos y recursos. Se debe potenciar la integracion a nivel de gestion.

* En ocasiones, existe un limitado grado de colaboracidn entre los grupos de
investigacion, debido a las dificultades para identificar los beneficios e intereses
derivados de la participacién en el Instituto, por lo que se debe potenciar la cultura
cientifica interna.

La imagen de marca del IdISBa no esta lo suficientemente implantada como deberia.
Se detecta un margen de mejora para ofrecer a las partes interesadas externas toda la
actividad y resultados realizados por los profesionales del Instituto.

* Aunque actualmente no se perciben limitaciones, se detecta una dificultad potencial
en la disponibilidad de espacios para el crecimiento de los grupos de investigacion.

DEBILIDADES

* La estabilizacidon de los contratos laborales es uno de los principales retos a los que
debe enfrentarse el Instituto durante los proximos anos.
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Desarrollo de las DEBILIDADES del IdISBa (2/2)

* Actualmente, el IdISBa presenta una actividad discreta en el ambito de la investigacion
clinica y de la internacionalizacién. El volumen de actividad y facturacion en estos
campos se encuentra por debajo del nivel de otros centros de similares caracteristicas.

* Debido a su corto desarrollo, no se ha consolidado una cultura innovadora entre todos
los grupos de investigacion del IdISBa. Se debe trabajar en mejorar el volumen de
actividad en este ambito.

e Actualmente, el presupuesto del IdISBa proviene en un porcentaje mayoritario de
fondos publicos, por lo que se encuentra vinculado a la disponibilidad presupuestaria
de la Administracion Publica.

DEBILIDADES
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6. MISION, VISION Y
VALORES
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ruta durante este periodo

En la versidn anterior del Plan Estratégico, vigente durante el periodo 2021-2024, se
definieron la Misidn, la Vision y los Valores corporativos, los cuales han guiado la hoja de

El IdISBa impulsa, promueve, ejecuta y gestiona la generacion de conocimiento y su
MISION  traslacidn asistencial a través de sinergias entre grupos de investigacion basica y
clinica, y con el fin de una mejora en la salud del ciudadano.

Crecer y posicionar al Instituto en la excelencia y el rigor cientifico, incentivando los

grupos de investigacion con liderazgo internacional y capacitandolos para la

captacion de recursos publicos y privados para, finalmente, generar y transferir el
VISION conocimiento a la practica asistencial y tejido industrial.

Se contard para ello con una sdlida direccidn cientifica, asi como 6rganos de

asesoramiento y comités consultivos, que articularan la politica cientifica del

Instituto.

Busqueda de la calidad y de la
excelencia cientifica.

Orientacion de su actividad hacia los
problemas de salud de la poblacidn.
Colaboracion y cooperacion.

VALORES

Compromiso y responsabilidad social.

¢ 1dISBa

Transparencia, acceso abierto a
resultados y datos de investigacion.
Etica de la investigacién y cumplimiento
de buenas practicas de la investigacion.
Innovacion abierta.

Liderazgo y compromiso.
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Para el periodo de vigencia del nuevo Plan Estratégico del IdISBa, comprendido entre los
anos 2025 y 2029, se ha actualizado la formulacion de la Misidn, la Vision y los Valores
corporativos de la institucion

El IdISBa esta orientado a impulsary liderar la generacidon de conocimiento innovador
MISION  ensaludy sutraslacidon asistencial a través de sinergias entre sus grupos de
investigacion y otros socios estratégicos, con el fin de mejorar la salud del ciudadano.

Crecer y posicionar al Instituto en la excelencia y el rigor cientifico, incentivando los
grupos de investigacion con liderazgo estatal e internacional y capacitandolos en la

VISION captacion de recursos publicos y privados para desarrollar una |+D+i traslacional de
gran impacto y que permita, finalmente, generar y transferir el conocimiento a la
practica asistencial y tejido industrial.

Busqueda de la calidad y de la Transparencia, acceso abierto a

excelencia cientifica. resultados y datos de investigacion.

Orientacion de su actividad hacia los Etica de la investigacién y cumplimiento
VALORES - " ) o

problemas de salud de la poblacion. de buenas practicas de la investigacion.

Colaboraciéon y cooperacion. Innovacidn abierta.

Compromiso y responsabilidad social. Liderazgo.
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7. OBJETIVOS
ESTRATEGICOS
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Tomando en consideracion el analisis DAFO realizado, asi como la reformulacion de su
Misidn, su Visidn y sus Valores corporativos, el IdISBa ha definido una serie de Objetivos
Estratégicos para el periodo 2025-2029

ORGANIZACION Y ESTRUCTURA. Llevar a cabo una redefinicion integral del funcionamiento
del IdISBa, tanto a nivel de gobierno como de gestién, para optimizar el desarrollo de sus
funciones asignadas.

COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION. Mejorar el posicionamiento y visibilidad del
Instituto, tanto a nivel interno como externo, a través del establecimiento de colaboraciones
y alianzas a todos los niveles con otros socios estratégicos.

FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL. Impulsar la disponibilidad de fondos y recursos (tanto
humanos como materiales) para consolidar la investigacidn clinica y traslacional en el IdISBa.

PERSONAS. Consolidar la capacitacion y la competitividad de los recursos humanos del
Instituto, impulsando su desarrollo cientifico y el refuerzo en ambitos concretos de
actividad.

INNOVACION. Completar la integracién de la actividad innovadora como un dmbito adicional
en la cartera de servicios de los profesionales del |dISBa.
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8. PLANES DE ACCION
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El despliegue de cada uno de los Objetivos Estratégicos previamente definidos se realiza a
través del desarrollo de una serie de Planes de Accidn, concretdndose en cada Objetivo el
Reto Estratégico prioritario del IdISBa

Por tanto, cada Objetivo Estratégico se desarrolla en varios Planes de Accidn, designandose
entre ellos el Reto Estratégico prioritario a abordar durante la ejecucion del Plan.

DIAGNOSTICO DE SITUACION

/Enfoque estratégico \

Misidn, Vision y Valores Obijetivos Estratégicos

RETOS ESTRATEGICOS + otros Planes de Accidn
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA (1/2)

RETO Plan de Accién 1.1. PLAN DE RELACION INSTITUCIONAL

OBJETIVO: Consolidar las relaciones entre todas las instituciones que integran el
IdISBa, con el fin de mejorar las sinergias y lineas estratégicas a futuro, asi como
garantizar la sostenibilidad del Instituto en el medio y largo plazo.

ESTRATEGICO

> Plan de Accién 1.2. OPTIMIZACION DE LA ESTRUCTURA DEL INSTITUTO
OBJETIVO: Actualizar la composicion, el funcionamiento y las competencias
asignadas a los diferentes érganos y estructuras del Instituto, agilizando el
desempeiio de cada una de ellas y su interrelacion con los profesionales.

> Plan de Accién 1.3. REDEFINICION DE LA ESTRUCTURA DE GESTION
OBJETIVO: Llevar a cabo una revision y reformulacion de la organizacién y
funcionamiento de la estructura de gestidn, en lineas con las nuevas necesidades y
requerimientos detectados en el desarrollo continuo del IdISBa, y ampliando la
cartera de servicios ofrecida a los profesionales.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA (2/2)

Plan de Accion 1.4. PLAN DE INSTALACIONES

OBJETIVO: Identificar, seleccionar y adecuar nuevos espacios para los profesionales
del Instituto, definiendo una politica para su correcta distribucién entre todos los
grupos de investigacion y trabajando en aspectos complementarios (huella de
carbono, aspectos medioambientales, etc.).

} Plan de Accidn 1.5. IMPULSO DE LAS PLATAFORMAS Y SERVICIOS DE APOYO
OBJETIVO: Implantar una estrategia de desarrollo de infraestructuras, alineado con
las necesidades e intereses de las entidades constituyentes del IdISBa, tanto a nivel
de inversion como de firma de acuerdos de colaboracidn, para ofrecer los mejores
servicios a los profesionales.

} Plan de Accion 1.6. REDEFINICION Y GARANTIA DE LAS AYUDAS INTRAMURALES
OBJETIVO: Seguir impulsando, con el apoyo de la Administracidon Publica, el
desarrollo del programa de ayudas intramurales del IdISBa, poniendo de relevancia
su adecuacién e impacto en el contexto de las Islas Baleares.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION (1/2)

RETO Plan de Accion 2.1. MEJORA DE LAS COLABORACIONES INTERNAS

OBJETIVO: Implantar las medidas adecuadas y necesarias para favorecer el
incremento de las relaciones entre las areas y los grupos de investigacion, incluyendo
los servicios de apoyo a la [+D+i.

ESTRATEGICO

> Plan de Accion 2.2. DESARROLLO DE PROGRAMAS TRANSVERSALES DE I+D+i
OBJETIVO: Identificar y planificar la proyeccion cientifica de grandes tematicas
transversales a las areas de investigacion definidas, que permitan la diferenciacion
del IdISBa en su entorno local, estatal e internacional.

> Plan de Accién 2.3. INCORPORACION DE NUEVAS ENTIDADES Y PROFESIONALES
OBJETIVO: Fomentar la inclusion e integracion de recursos de otros socios
estratégicos de las Islas Baleares, para centralizar en el IdISBa toda la 1+D+i en salud
desarrollada a nivel regional.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION (2/2)

} Plan de Accidn 2.4. PLAN DE IMAGEN CORPORATIVA
OBJETIVO: Reforzar el posicionamiento y visibilidad del IdISBa a nivel estatal e
internacional a través de una mejora del impacto de su imagen de marca como
entidad referente de la |+D+i en salud en las Islas Baleares.

} Plan de Accién 2.5. PLAN DE ORIENTACION HACIA LA SOCIEDAD
OBJETIVO: Aprovechar los recursos y herramientas disponibles, asi como desarrollar
todos los necesarios, para posicionar a la sociedad en su conjunto como un activo
clave en el desarrollo de las actividades de 1+D+i del Instituto.

} Plan de Accion 2.6. CONSOLIDACION DE LA INTERNACIONALIZACION
OBJETIVO: Definir e implantar todas las actuaciones adecuadas para impulsar la
internacionalizacion de la I+D+i en el IdISBa, tanto desde el punto de vista de gestion
como de las propias actuaciones cientificas de sus grupos de investigacion.

} Plan de Accidn 2.7. PLAN DE MECENAZGO
OBJETIVO: Poner en marcha un programa dirigido a captar fondos del sector privado
y particular, con unos objetivos concretos y especificos que permitan impulsar el
desarrollo de la I+D+i en el IdISBa, estableciendo acuerdos de colaboracion con
socios estratégicos.

¢ 1dISBa



OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA 1+D TRASLACIONAL (1/2)

HAY Plan de Accidn 3.1. PLAN DE IMPULSO A LA 1+D CLINICA

OBJETIVO: Incrementar el volumen y facturacion de los estudios clinicos realizados
en los centros asistenciales del IdISBa, alcanzando una actividad competitiva
respecto a otras instituciones de similares caracteristicas, e incrementando el
numero de profesionales que desarrollan actividades en este ambito.

ESTRATEGICO

> Plan de Accidn 3.2. PLAN DE IMPULSO A LA I1+D EN AP Y CUIDADOS EN SALUD
OBJETIVO: Garantizar la continuidad de la actividad cientifica desarrollada en estos
ambitos, como aspecto diferencial del IdISBa, y capacitar a los futuros lideres del
Instituto en estas areas, definiendo unas lineas de interés comun en estos ambitos.

’) Plan de Accién 3.3. DIFERENCIACION EN PATOLOGIAS ENDEMICAS
OBJETIVO: Desarrollar la investigacidon en lineas y patologias con una incidencia 'y
prevalencia diferencial en las Islas Baleares, aprovechando la elevada disponibilidad
de muestras y pacientes de estudio.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA 1+D TRASLACIONAL (2/2)

’> Plan de Accién 3.4. PARTICIPACION DE ACTORES NO CIENTIFICOS
OBJETIVO: Convertir a los actores clave no cientificos del entorno del IdISBa
(asociaciones de pacientes y otros colectivos sociales, mayoritariamente) en
elementos activos en el desarrollo de la actividad cientifica del Instituto, apoyando el
co-desarrollo de resultados de I+D+i..

¢ 1dISBa



OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

HAY Plan de Accién 4.1. PLAN DE MENTORIZACION, CONSOLIDACION Y CAPACITACION

OBJETIVO: Dotar de las habilidades y capacidades a los investigadores jovenes y
noveles del IdISBa, mediante acciones formativas y programas adaptados a sus
necesidades, con el fin de mejorar su desarrollo cientifico a futuro y su evolucion de
investigadores emergentes a consolidados.

ESTRATEGICO

> Plan de Accién 4.2. PLAN DE CAPTACION Y RETENCION DE TALENTO
OBJETIVO: Identificar los ambitos y areas de actividad del IdISBa con mayores
necesidades de desarrollo y de mayor interés estratégico para captar talento que
refuerce su consolidaciéon en el medio y largo plazo, y estabilizando a este personal
clave.

> Plan de Accidn 4.3. PLAN DE RECURSOS HUMANOS
OBJETIVO: Seguir las directrices y actuaciones recogidas en el Plan de Accién del
Sello Europeo de recursos humanos HRS4R, y adecuar esta hoja de ruta a los nuevos
principios y politica englobada en esta iniciativa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 5. INNOVACION

RETO Plan de Accién 5.1. PLAN DE IMPULSO A LA INNOVACION GLOBAL

OBJETIVO: Crear una red de gestion y apoyo a la innovacion en el IdISBa, a través de
la interrelacion entre todas las herramientas y recursos disponibles en sus entidades,
y el establecimiento de una estrategia conjunta compartida, que impulse el tejido
empresarial en el contexto del Instituto.

ESTRATEGICO

r Plan de Accion 5.2. PLAN DE FOMENTO DE LA CULTURA INNOVADORA
OBJETIVO: Inculcar en todos los niveles y categorias profesionales del IdISBa una
cultura de orientacion hacia la innovacion, apoyando el desarrollo de la actividad en
este ambito entre aquellos grupos y colectivos con menor experiencia y trayectoria.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 1.1: PLAN DE RELACION INSTITUCIONAL (1/2)

o Consolidar las relaciones entre todas las instituciones que integran el IdISBa, con el fin de mejorar las
@ sinergias y lineas estratégicas a futuro, asi como garantizar la sostenibilidad del Instituto en el medio y
largo plazo.

r N

RESPONSABLE: Direccion Cientifica y Direccidon de Gestion.

" o
N P T T

1. Exponer en una reunion los recursos que aportan cada una de las
entidades del IdISBa al Instituto, definiendo el grado de participacion
actual en su organizacion, funcionamiento y actividad.

2. Identificar las necesidades y requerimientos de cada una de las partes,
conociendo las expectativas y objetivos a alcanzar en la participacién en el
IdISBa.

3. Establecer una persona de contacto en el IdISBa, responsable de las
relaciones institucionales, que sirva de enlace entre todas las entidades
gue constituyen el Instituto y dinamice la relacion entre ellas.

4. Planificar un calendario de reuniones dirigidas a concretar acciones a
implantar de interés conjunto entre las entidades. Identificar necesidades
y objetivos de todas las partes.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 1.1: PLAN DE RELACION INSTITUCIONAL (2/2)

N R T E ETE

5. Poner en marcha estas acciones conjuntas de fomento de la
consolidacidn institucional, como puede ser la celebracién de eventos
conjuntos, actividades sociales, acciones formativas, etc.

6. Trabajar entre el sector sanitario y la UIB para conocer los requisitos y
fomentar la acreditacidn de profesores vinculados (titulares y asociados)
provenientes de los hospitales y el ambito de Atencidén Primaria.

7. Mantener un contacto permanente con la Consejeria de Salud para
definir el alcance de un contrato programa que garantice la sostenibilidad
de la financiacion del IdISBa en el medio y largo plazo.

8. Contactar y establecer, con las personas responsables de la Consejeria
de Salud, un servicio de asesoria juridica para el IdISBa, que apoye la
resolucidn de las problematicas en la gestion y la organizacién del
Instituto, vinculadas a la Administracién Publica.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de reuniones celebradas entre instituciones del IdISBa.

e |d I S B a N2 de iniciativas o acciones realizadas entre instituciones del IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.2: OPTIMIZACION DE LA ESTRUCTURA DEL INSTITUTO (1/3)

) Actualizar la composicidén, el funcionamiento y las competencias asignadas a los diferentes drganosy
@ estructuras del Instituto, agilizando el desempefio de cada una de ellas y su interrelacion con los
profesionales.

r 3

RESPONSABLE: Direccion Cientifica y Direccidon de Gestion.

. 7
N T F T R

1. Analizar, de forma separada, la composicion de cada uno de los érganos
y comisiones que conforman la estructura organizativa del IdISBa. Analizar
la distribucion en los 6rganos de la representaciéon y peso especifico de
cada una de las entidades que constituyen el Instituto. Valorar la
incorporacion de actores clave no cientificos como integrantes de pleno
derecho en los 6rganos y comisiones de la estructura organizativa,
ofreciendo una formacion inicial para un mejor desempeno de su
actividad.

2. Analizar la operativa de las comisiones y drganos, valorando la
frecuencia dptima de celebracién de sus reuniones. De forma tentativa,
los 6rganos de gobierno (Patronato y Comisidon Delegada) pueden reunirse
con una periodicidad semestral.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.2: OPTIMIZACION DE LA ESTRUCTURA DEL INSTITUTO (2/3)

N T F T R

3. Definir los flujos de comunicacidn y relacién de los érganos, entre ellos
y con el total del personal del Instituto. Especialmente, revisar e
incorporar el procedimiento de comunicacion y relacién entre el personal
cientifico y el Comité Cientifico Interno.

4. Analizar las funciones asignadas a cada érgano y comité. Verificar en sus
actas previas el grado de cumplimiento de las funciones, y elaborar un
procedimiento para planificar en el orden del dia de posteriores reuniones
el desarrollo de las competencias asignadas.

5. Revisar las competencias y funciones asignadas a las Comisiones de
Investigacidn de los hospitales integrados en el IdISBa para optimizar su
funcionamiento con el Comité Cientifico Interno del Instituto y evitar las
duplicidades y solapamiento de la actividad entre ellos.

6. Llevar a cabo una revision de los objetivos fundacionales del IdISBa con
el objetivo de valorar la incorporacidon de nuevos objetivos que
diversifiquen las funciones y prestaciones ofrecidas por el Instituto.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.2: OPTIMIZACION DE LA ESTRUCTURA DEL INSTITUTO (3/3)

Coos | s | [ o
7. Incorporar todos los cambios realizados en los estatutos de la
Fundacién IdISBa y proceder a su aprobacidon por los érganos de gobierno.

8. Planificar y ejecutar un calendario de reuniones entre los servicios y
departamentos de las entidades del IdISBa para dar a conocer el Instituto
entre todos sus colectivos y profesionales.

9. Mantener una reunién de seguimiento con el personal responsable de
la DG de Investigacion en Salud, Formacién y Acreditacion, para realizar un
seguimiento de la actividad realizada durante la anualidad, planificar las
actuaciones a poner en marcha en la préxima, identificar la distribucién de
tareas y consolidacion de sinergias entre la Direccion General y el IdISBa, y
explorando la posibilidad de acceso a fuentes de financiaciéon
complementaria.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de 6rganos o comisiones que han modificado su funcionamiento.

- |dIS B % de drganos que cumplen con sus reglamentos de funcionamiento.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.3: REDEFINICION DE LA ESTRUCTURA DE GESTION (1/3)

) Llevar a cabo una revisidon y reformulacion de la organizacion y funcionamiento de la estructura de
@ gestion, en lineas con las nuevas necesidades y requerimientos detectados en el desarrollo continuo del
IdISBa, y ampliando la cartera de servicios ofrecida a los profesionales.

r N

RESPONSABLE: Direccion de Gestion.

" o
N P T T R

1. Hacer un analisis de funciones y competencias de cada una de las
unidades que se encuentran actualmente implantadas en la estructura de
gestion del Instituto. Identificar ambitos y perfiles actualmente no
cubiertos en la cartera de servicios de gestién del IdISBa: apoyo en la
gestion administrativa de los Servicios y Plataformas, servicio de apoyo
para la mejora de las solicitudes, seguimiento de la ejecucion y facturacién
de los estudios clinicos, desarrollo de un plan de sostenibilidad de
ingresos, revision previa de solicitudes de proyectos.

2. Reformular la estructura de gestidn del Instituto, en funciéon de las
necesidades y oportunidades identificadas en el punto anterior. Valorar la
agrupacion o redistribucion de las unidades actuales.

3. Dimensionar la plantilla y reforzar con puestos estables aquellos que
sean estructurales (mediante la estimacidon de RRHH de gestidn y analisis
de las funciones asignadas).
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.3: REDEFINICION DE LA ESTRUCTURA DE GESTION (2/3)

N E ET A T
4. Nombrar un responsable de cada una de las unidades o dmbitos
identificados, en caso de no estar designado.
5. Asignar competencias a la Comision de Calidad del IdISBa, dirigidas a

garantizar el correcto seguimiento de la actividad del Instituto a nivel de
gestion. Incorporarlas en el orden del dia de sus reuniones.

6. Ofrecer actividades formativas al personal de gestién, dirigidas a
mejorar sus capacidades y conocimientos en el desempefio de sus
funciones, como puede ser la formacidn en el manejo de la Plataforma
CoFFEE y MINERVA.

7. Tras el proyecto piloto en la Unidad de proyectos de investigacion y en
el ambito de las donaciones y convenios, desarrollar el mapa de procesos
general de la estructura de gestion del IdISBa, optimizando los procesos
actualmente definidos e implantando aquellos nuevos que se consideren
necesarios: mejora del proceso de contratacién de recursos humanos,
mejora del proceso de compras (valorando la posibilidad de iniciar el
diseio de una central de compras en el Instituto), incorporacion de
competencias en riesgos laborales, desarrollo de normativa de dietas y de
dias de libre disposicion, etc.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.3: REDEFINICION DE LA ESTRUCTURA DE GESTION (3/3)

I Y T T R

8. Elaborar un manual de bienvenida para el personal investigador, en el
que se recojan los primeros pasos a realizar para desarrollar su actividad
cientifica (solicitud de un proyecto de investigaciéon, procedimiento para la
contratacion de personal, gestionar un convenio, etc.).

9. Mantener reuniones con las entidades del Instituto para identificar las
necesidades de gestién y plantear alternativas para incorporar recursos
especificos que ayuden al personal cientifico de estas instituciones (como,
por ejemplo, personal dedicado a tiempo parcial).

10. Dar difusidn a todo el personal del Instituto de la nueva estructuray
cartera de servicios ofrecida por la Fundacién I1dISBa, bajo el lema “éQué
puede hacer el IdISBa por ti?”.

11. Identificar y gestionar el papel de otras estructuras de gestion de la
I+D+i existentes en las instituciones sanitarias del IdISBa.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevas competencias incorporadas a la Fundacién IdISBa.

v - |dIS B a % de unidades con el mapa de procesos desarrollado.
# 162



OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.4: PLAN DE INSTALACIONES (1/2)

) Identificar, seleccionar y adecuar nuevos espacios para los profesionales del Instituto, definiendo una
@ politica para su correcta distribucion entre todos los grupos de investigacién y trabajando en aspectos
complementarios (huella de carbono, aspectos medioambientales, etc.).

r 3

RESPONSABLE: Direccidon de Gestidon y Responsable de la Unidad de Infraestructuras y Laboratorios.

. 7
N P T T R

1. Realizar un estudio de necesidades en relacién a espacios en el corto y
medio plazo, que incluya las necesidades de investigacion y de gestion de
la investigacion en los diferentes ambitos del IdISBa, para estimar los
recursos estructurales requeridos.

2. Establecer un plan de accién que permita responder a las necesidades
detectadas tanto a través de recursos propios como de la colaboracion con
las diferentes entidades que forman parte del IdISBa u otras entidades
colaboradoras.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.4: PLAN DE INSTALACIONES (2/2)

N N T T ET T

3. Elaborar una politica de distribucion de espacios que defina los criterios
y procedimientos para la asignacion de espacio a los grupos de
investigacion.

4. Establecer los acuerdos pertinentes con las diferentes entidades para la
formalizacién y regulacion de la utilizacion de espacios (de forma exclusiva
o compartida) por parte del IdISBa.

5. Definir un plan de mantenimiento de las instalaciones y las
infraestructuras del IdISBa.

6. Establecer un plan que asegure que la actividad en las instalaciones del
IdISBa se realiza de forma segura para la salud de las personas y de forma
sostenible con el medio ambiente.

Indicadores de seguimiento del Plan

Volumen de nuevos espacios IdISBa.

‘ Id I S B Numero de acuerdos de cesidon o uso compartido de espacios.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.5: IMPULSO DE LAS PLATAFORMAS Y SERVICIOS DE APOYO (1/2)

) Implantar una estrategia de desarrollo de infraestructuras, alineado con las necesidades e intereses de
@ las entidades constituyentes del IdISBa, tanto a nivel de inversién como de firma de acuerdos de
colaboracioén, para ofrecer los mejores servicios a los profesionales.

r 3

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Infraestructuras y Laboratorios.

. 7
N P T T ET T

1. Realizar un diagndstico del estado de situacion de las Plataformas y
Servicios de Apoyo del IdISBa: recursos disponibles, personal encargado de
la manipulacion de los grandes equipos, grado de ocupacion de cada uno
de los servicios y volumen de grupos que los utilizan, etc.

2. Identificar, junto a la Direccidn Cientifica, las carencias en la cartera de
servicios de las Plataformas IdISBa en relacion con los ejes estratégicos del
Instituto, asi como las formulas para cubrir estas carencias, bien sea a
través de medios propios, bien a través de la colaboracidn con otras
entidades del entorno del IdISBa.

3. Establecer los acuerdos y contratos necesarios para reforzar la oferta de
servicios a los investigadores IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.5: IMPULSO DE LAS PLATAFORMAS Y SERVICIOS DE APOYO (2/2)

4. Realizar un estudio de necesidades de inversidn para la renovacion o
refuerzo tecnoldgico o en personal de los servicios propios, elaborando un
plan de priorizacion en funcion de la disponibilidad presupuestaria.

5. Redactar un dossier de capacidades cientifico-tecnoldgicas del IdISBa,
con especial interés en la definicion de la cartera de servicios de los
grupos de interés IdISBa, asi como de los servicios y tarifas de las
plataformas, y difundirlo tanto entre el personal propio como entre
potenciales usuarios externos interesados.

Indicadores de seguimiento del Plan

Volumen de inversidn en los Servicios y Plataformas.

ld I S B a indice de satisfaccidon de los usuarios de las Plataformas IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.6: REDEFINICION Y GARANTIA DE LAS AYUDAS INTRAMURALES (1/2)

) Seguir impulsando, con el apoyo de la Administracién Publica, el desarrollo del programa de ayudas
@ intramurales del IdISBa, poniendo de relevancia su adecuacion e impacto en el contexto de las Islas
Baleares.

r 3

RESPONSABLE: Direccion de Gestion.

. 7
N P T T R

1. Elaborar un andlisis de la inversidn y el impacto (directo e indirecto) que
suponen las ayudas intramurales financiadas por el IdISBa. Especialmente,
remarcar los resultados en incremento de competitividad y repercusion
cientifica de las personas beneficiarias, la creacidon de empleo (directo e
indirecto), volumen de captacion de fondos obtenidos, etc.

2. Presentar el informe al personal responsable de la Administracién
Publica, para transmitir la necesidad de seguir contando con la aportacién
econdmica y garantizar el correcto desarrollo y crecimiento del Instituto.
Alternativamente, evaluar con este personal responsable otras
posibilidades de financiacion del IdISBa por parte del Gobierno de las Islas
Baleares, mediante la firma de un contrato-programa.

¢ 1dISBa



OBJETIVO ESTRATEGICO 1. ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

PLAN DE ACCION 1.6: REDEFINICION Y GARANTIA DE LAS AYUDAS INTRAMURALES (2/2)

I Y T T R

3. Evaluar las ayudas intramurales concedidas, identificando su adecuacién
respecto a las necesidades de los profesionales beneficiarios. Consultar e
identificar aspectos de mejora que puedan incorporarse en sucesivas
convocatorias y optimicen el impacto generado entre los grupos de
investigacion del 1dISBa.

4. A nivel institucional, proponer nuevas ayudas de interés estratégico, o
redisefiar las existentes alineadas con la estructura de los programas
transversales del IdISBa, dirigidas a mejorar su impacto: mejora de las
condiciones de intensificacidn, contratacién de personal para el impulso
de la investigacion clinica en Servicios con actividad discreta en este
ambito, etc.

5. Evaluar las modificaciones y nuevas ayudas incorporadas al programa
de ayudas intramural, a través de la consulta a los beneficiarios.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de ayudas intramurales nuevas o reformuladas.

e Id I S B a Volumen de fondos de las ayudas intramurales.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 2.1: MEJORA DE LAS COLABORACIONES INTERNAS
(1/2)

@ Implantar las medidas adecuadas y necesarias para favorecer el incremento de las relaciones entre las
Y, areas y los grupos de investigacion, incluyendo los servicios de apoyo a la [+D+i.

r N

RESPONSABLE: Unidad de Gestion Cientifica.

" o
N P T T R

1. Revisar el planteamiento y enfoque de las reuniones periddicas de las
areas de investigacion, garantizando que se constituyen como foros de
participacién y networking entre los grupos, y no Unicamente como
exposicion de resultados de [+D+i.

2. Buscar alternativas de colaboracion entre los grupos, mas alla de las
reuniones periddicas, extrapolando a otras areas las iniciativas
desarrolladas en el area de Oncologia y Hematologia (reuniones de trabajo
y congresos especificos). Contar con el apoyo de la Unidad de Gestién
Cientifica del IdISBa para incrementar la asistencia de participantes,
especialmente entre el colectivo universitario (estudiantes).

3. Planificar reuniones de trabajo, desde la Unidad de Gestidn Cientifica,
con los grupos de investigacidon de menor participacién en el contexto del
IdISBa (especialmente, externos al nucleo del Instituto), para disefiar
acciones que favorezcan su acercamiento y colaboracidn con otros grupos
de investigacion internos.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 2.1: MEJORA DE LAS COLABORACIONES INTERNAS
(2/2)

N T T T ET

4. Favorecer la participacion de grupos de investigacion de menor
recorrido en el Instituto mediante el disefio de ayudas intramurales que
fomenten la colaboracidn de grupos consolidados con los de perfil mas
emergente.

5. Redefinir las jornadas anuales del IdISBa, y constituirlas como foros de
trabajo para los grupos de investigacion, favoreciendo la interrelacién
entre profesionales de diferentes dreas de investigacidn: celebracion de
talleres para entablar sinergias, constitucién de grupos con tematicas de
interés compartido, etc.

6. Trabajar desde la Unidad de Gestidn Cientifica en una atencién
personalizada a los grupos de investigacién que lo requieran, para
identificar posibles socios y colaboradores dentro de la propia
organizacion del IdISBa.

7. Mantener reuniones con el personal responsable de las Plataformas y
los Servicios de Apoyo, dirigidas a identificar posibles sinergias entre ellas
y optimizar los recursos y los servicios ofrecidos al personal cientifico,
tanto interno como externo al IdISBa.

Indicadores de seguimiento del Plan

N de actividades cientificas desarrolladas entre 2 o mas grupos del IdISBa.

- Id IS B Volumen de resultados obtenidos entre 2 o mas grupos del IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.2: DESARROLLO DE PROGRAMAS TRANSVERSALES DE I+D+i (1/2)

) Identificar y planificar la proyeccion cientifica de grandes tematicas transversales a las areas de
@ investigacion definidas, que permitan la diferenciacion del IdISBa en su entorno local, estatal e
internacional.

r N

RESPONSABLE: Comité Cientifico Interno.

" o
N P T T R

1. Consultar a los grupos de investigacion del IdISBa sus intereses
cientificos en areas y tematicas transversales, complementarias al area en
el que desarrolla su actividad cotidiana. En esta consulta se incluiran, a
modo de ejemplo, algunas tematicas de interés para el Instituto:
cronicidad; ciencia de datos; salud global (One Health), etc.

2. Con las aportaciones realizadas desde los grupos, trabajar en acotar una
propuesta fundamentada de posibles areas transversales a implantar en el
IdISBa. Para ello, ademas de las propuestas manifestadas por los grupos,
se tendrdn en cuenta otros aspectos: recursos disponibles en las
instituciones (grandes infraestructuras y experiencia adquirida por los
profesionales), oportunidad de diferenciacion respecto a otras
instituciones de similares caracteristicas, interés estratégico del IdISBa,
existencia de socios estratégicos externos que apoyen el desarrollo del
area, etc.

£ 10I1SBa




OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.2: DESARROLLO DE PROGRAMAS TRANSVERSALES DE I+D+i (2/2)

N R T T E

3. Presentar las propuestas trabajadas al Comité Cientifico Interno del
IdISBa para terminar de perfilar las areas planteadas, asi como realizar una
primera priorizacién y seleccion de aquellas de mayor interés. Realizar una
propuesta de asignaciéon de responsables para cada una de las dreas
transversales.

4. Llevar a validacion las areas seleccionadas al Comité Cientifico Externo,
guien podra realizar todas las aportaciones que se consideren oportunas.
5. Aprobar, por parte del Patronato de la Fundacion IdISBa, las areas
transversales que se implantaran en el Instituto.

6. Realizar una presentacién formal de las dreas transversales a los grupos
de investigacion, y abrir un plazo para su adscripcién a una o varias de
ellas.

7. Elaborar, por parte de cada area transversal, liderada por su
responsable, una planificacion de la actividad cientifica, asi como los
objetivos e indicadores de seguimiento que permitan conocer el grado de
ejecucion y desarrollo.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de Programas Transversales implantados.

Y - |d IS B a Volumen de resultados obtenidos por los Programas Transversales.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.3: INCORPORACION DE NUEVAS ENTIDADES Y PROFESIONALES (1/2)

@ Fomentar la inclusion e integracidn de recursos de otros socios estratégicos de las Islas Baleares, para
Y, centralizar en el IdISBa toda la [+D+i en salud desarrollada a nivel regional.

r N

RESPONSABLE: Direccion Cientifica.

" o
N P T T T

1. Realizar un mapa de recursos, actividades y resultados de la I+D+i en
salud, en el contexto de las Islas Baleares, para conocer la actividad
realizada en este ambito fuera del contexto del IdISBa.

2. Identificar aquellos grupos mas potentes o con mayores sinergias
(potenciales o actuales) con los profesionales del IdISBa, y contactar con
ellos para valorar su interés en incorporarse a la estructura del Instituto.

3. Presentar al Comité Cientifico Externo la propuesta de grupos a
incorporarse al Instituto, para que valoren el interés cientifico de su
integracion. Elevar el resultado al Patronato para iniciar los tramites de
incorporacion de la nueva entidad (o entidades) al IdISBa.

4. Negociar con las entidades a las que pertenecen los grupos contactados
e interesados en incorporarse al |dISBa, para definir el alcance de la
colaboracién y su integracion en el Instituto.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.3: INCORPORACION DE NUEVAS ENTIDADES Y PROFESIONALES (2/2)

I R T T E R

5. Elaborar un informe justificativo de la incorporacidn y presentar el
cambio significativo al Instituto de Salud Carlos lll, para su validacién, tal y
como recoge el articulo 21.2.a del RD 279/2016.

6. Firmar los correspondientes acuerdos y modificar el vinculo juridico
actual del IdISBa para incorporar a la nueva entidad (o entidades) como
miembro de pleno derecho del Instituto.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevos grupos/profesionales identificados.

ld I S B a N2 de nuevos grupos/profesionales incorporados al IdISBa.
174




OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.4: PLAN DE IMAGEN CORPORATIVA (1/2)

@ Reforzar el posicionamiento y visibilidad del IdISBa a nivel estatal e internacional a través de una mejora
Y, del impacto de su imagen de marca como entidad referente de la [+D+i en salud en las Islas Baleares.

r 3

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Formacion y Comunicacion.

. 7
N P T T R

1. Llevar a cabo una revisién integral de la estructura y contenidos actuales
de la pagina web corporativa del IdISBa, con el fin de incorporar todas
aquellas modificaciones necesarias que mejoren el acceso a la
informacién y transmitan adecuadamente los mensajes institucionales que
se desean difundir por esta via.

2. Consultar a los grupos de investigacion del IdISBa sus necesidades de
comunicacion via pagina web: lineas de investigacion, oportunidades de
colaboracién, principales resultados obtenidos, inclusién de videos de
presentacion, etc. Habilitar los espacios correspondientes en la pagina
web, con el objetivo de impulsar la visibilidad y proyeccidn de estos
grupos hacia el exterior.

¢ 1dISBa



OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.4: PLAN DE IMAGEN CORPORATIVA (2/2)

N R T T E

3. Seguir implantando las acciones contempladas en el Plan de
Comunicacion, dirigidas a mejorar la imagen de marca del Instituto,
fortaleciendo el mensaje del posicionamiento del IdISBa como centro
neuralgico de la I+D+i en salud en el ambito de las Islas Baleares.

4. Elaborar un protocolo de trabajo conjunto con los principales medios de
comunicacion (principalmente locales), para favorecer la difusion de los
resultados cientificos y otros contenidos de interés a través de otros
medios con mayor alcance e impacto.

5. Seguir trabajando en el desarrollo y actividad de las redes sociales
corporativas, mejorando la red de contactos y seguidores en el dmbito
cientifico.

6. Revisar e implantar nuevas iniciativas que permitan una correcta
filiacién corporativa de todos los resultados obtenidos por los
profesionales del IdISBa.

7. Evaluar la implantacién del dominio y el correo corporativo propio. -

Indicadores de seguimiento del Plan

% de grupos con su informacidn disponible en la web.

- Id IS B Volumen de actividades de comunicacion externa realizadas.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.5: PLAN DE ORIENTACION HACIA LA SOCIEDAD (1/2)

) Aprovechar los recursos y herramientas disponibles, asi como desarrollar todos los necesarios, para
@ posicionar a la sociedad en su conjunto como un activo clave en el desarrollo de las actividades de |+D+i
del Instituto.

r 3

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Gestidén del Conocimiento y Calidad.

. 7
N P T T R

1. Consultar a los grupos de investigacidn para recopilar todas las
iniciativas y actividades desarrolladas en colaboracién con colectivos de
pacientes y del ambito social. Elaborar un registro de actividades en este
ambito, asi como declaraciones de interés de los grupos en participar en
este tipo de iniciativas.

2. Definir y concretar un programa especifico de formacién, dirigido a los
profesionales, sobre comunicacién a actores clave no cientificos, para
optimizar la colaboracién con los colectivos sociales.

3. Centralizar la actividad desarrollada por los grupos de investigacion en
el ambito social (con participacién de la sociedad) y extrapolar iniciativas y
casos de éxito de los grupos para aplicarlos en otros ambitos.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.5: PLAN DE ORIENTACION HACIA LA SOCIEDAD (2/2)

N N T e E

4. Disenar nuevas actuaciones dirigidas hacia la sociedad, con un enfoque
atractivo y diferenciador, que despierte el interés de los potenciales
participantes (complementando contenidos cientificos con aspectos

ludicos).
5. Desarrollar y consolidar el programa Commou-te que sirva como
plataforma de participacidén ciudadana en ciencia.

6. Recopilar todas las evidencias e iniciativas desarrolladas por el IdISBa
para optar a la acreditacidn del Instituto como Unidad de Cultura Cientifica
e Innovacion (UCC+i), gestionado por la FECYT.

Indicadores de seguimiento del Plan

N de actividades desarrolladas por los profesionales del IdISBa en este ambito.

|d I S B Volumen de participacion de poblacion en las actividades desarrolladas.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.6: CONSOLIDACION DE LA INTERNACIONALIZACION (1/2)

) Definir e implantar todas las actuaciones adecuadas para impulsar la internacionalizacién de la I+D+i en
@ el IdISBa, tanto desde el punto de vista de gestidn como de las propias actuaciones cientificas de sus
grupos de investigacion.

r N

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Proyectos Competitivos.

~ o
o s | | 2o | om
1. Realizar un acuerdo Third-party para justificar el gasto de proyectos
internacionales con otras entidades que son gestionados por el IdISBa.

2. Definir un plan de recursos de libre disposicidn institucional generados
a través de proyectos internacionales

3. Analizar las capacidades, volumen de actividad y necesidades a futuro
de los investigadores que han obtenido financiacion para el desarrollo de
proyectos de investigacién de dmbito internacional. Consultar al resto de
los grupos su interés, predisposicion y necesidades para iniciar la actividad
en este ambito.

4. En funcion de las necesidades detectadas, identificar nuevos servicios a
incorporar en el ambito de la gestidn de los proyectos internacionales. A
modo de ejemplo, uno de los servicios identificados por los profesionales
es el incremento en el asesoramiento y apoyo a la redaccidn de solicitudes
de proyectos.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.6: CONSOLIDACION DE LA INTERNACIONALIZACION (2/2)

N T F T R

5. Estimar las necesidades de recursos con los que debera contar el
ambito de la gestién de los proyectos internacionales, para cubrir la
demanda solicitada por los grupos de investigacion. Valorar la
incorporacion de nuevos perfiles, asi como identificar las acciones
formativas para incrementar las capacidades y conocimientos del personal
responsable.

6. Organizar charlas y seminarios impartidos por profesionales con
experiencia en el ambito de los proyectos internacionales, para trasladar
claves de éxito y aspectos criticos en el disefio de las solicitudes
presentadas.

7. Ofrecer ayudas intramurales dirigidas a la subcontratacién de empresas
expertas en la redaccion de solicitudes de proyectos internacionales, con
el fin de mejorar las propuestas presentadas y, por tanto, la tasa de éxito
en las convocatorias.

8. Seguir trabajando con la plataforma de ofertas de empleo de Euraxess
para favorecer la captacidn e incorporacién de talento internacional en el
contexto del IdISBa.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevos grupos/profesionales con actividad internacional.

: g Id IS B a Volumen de fondos obtenidos a nivel internacional.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.7: PLAN DE MECENAZGO (1/2)

) Poner en marcha un programa dirigido a captar fondos del sector privado y particular, con unos objetivos
@ concretos y especificos que permitan impulsar el desarrollo de la I+D+i en el IdISBa, estableciendo
acuerdos de colaboracidn con socios estratégicos.

r 3

RESPONSABLE: Direccion de Gestiéon y responsable de la Unidad de Proyectos Privados.

. 7
N P T T R

1. Definir un procedimiento y politica de ejecuciéon de los fondos
obtenidos por la via del mecenazgo, en el que se definan los ambitos o
lineas prioritarias transversales prioritarios. Las acciones de financiacion
podrdn estar relacionadas con los siguientes puntos: asistencia de
ponentes externos en seminarios, infraestructuras, apoyo a emergentes,
etc.

2. Concretar un perfil profesional con competencias especificas en el
ambito de la captacién de fondos via mecenazgo, que dinamice y agilice
todas las actuaciones que se podran en marcha en este campo. Valorar
diferentes alternativas para incorporar recursos humanos especificos, o
asignar las tareas y funciones a profesionales ya integrados en la
estructura de gestion del Instituto.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 2. COLABORACIONES E INTERNACIONALIZACION

PLAN DE ACCION 2.7: PLAN DE MECENAZGO (2/2)

N T F T R

3. En el contexto de la Plataforma de Participacién Ciudadana en Ciencia
(ver Plan de Accidn 2.5), trabajar con el ayuntamiento de Palma de
Mallorca para poner en marcha iniciativas de captacién de fondos para el
desarrollo de la investigacién en el IdISBa.

4. Poner en marcha diferentes actuaciones que favorezcan la captacién de
fondos via micromecenazgos o donaciones particulares: campafias de
marketing y comunicacion en los hospitales del IdISBa, desarrollo de la
iniciativa “apadrina a un investigador”, simplificar el procedimiento de
donaciones disponible en la pagina web (via cédigo QR, por ejemplo), etc.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de agentes/entidades que aportan recursos al IdISBa via mecenazgo.

‘ |d I S B a Volumen de fondos obtenidos por mecenazgo.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 3.1: PLAN DE IMPULSO A LA 1+D CLINICA (1/4)

P Incrementar el volumen y facturacion de los estudios clinicos realizados en los centros asistenciales del
@ IdISBa, alcanzando una actividad competitiva respecto a otras instituciones de similares caracteristicas, e
incrementando el nimero de profesionales que desarrollan actividades en este ambito.

r N

RESPONSABLE: Direccion Cientifica y Direccidon de Gestion.

" o
N P T T T

1. Llevar a cabo un analisis pormenorizado de la actividad de investigacion
clinica en el Hospital Universitario Son Llatzer (HUSLL) y otros centros del
Sistema Nacional de Salud: estudios activos, estado de la facturacion de
estos estudios, volumen de profesionales implicados en los estudios
(investigadores principales y resto del equipo), recursos disponibles para la
actividad (personal de apoyo, instalaciones, etc.), procedimientos
establecidos para el desarrollo y gestion de los fondos obtenidos de los
estudios clinicos, etc.

2. Consultar al personal de apoyo y a los investigadores principales
identificados, sus necesidades a corto y medio plazo en el ambito de la
investigacion clinica.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 3.1: PLAN DE IMPULSO A LA 1+D CLINICA (2/4)

I R T T ET

3. Contrastar la situacién de la investigacion clinica en el HUSL, para
identificar los puntos comunes y las diferencias respecto a la gestién
realizada en el ambito del Hospital Universitario Son Espases. Disefar y
elaborar aquellos procedimientos que puedan implantarse de forma
comun en ambos centros hospitalarios, para ofrecer un servicio lo mas
normalizado y homogéneo posible, respetando las particularidades de
cada uno de estos centros (especialmente, el procedimiento de ejecucién
de los fondos disponibles en el HUSL).

4. Analizar las necesidades estructurales de las instalaciones de los centros
gue desarrollan investigacion clinica en el IdISBa, para acometer las
modificaciones y adecuaciones oportunas, que mejoren el desarrollo de
esta actividad (como puede ser el refuerzo de las unidades de
investigacion clinica en fases tempranas).

5. En base al volumen de actividad realizada en los centros asistenciales,
valorar el refuerzo de los recursos humanos que ofrezcan su apoyo al
desarrollo de estudios clinicos, como, por ejemplo, la incorporacién de
data managers y otros perfiles de apoyo a la investigacion clinica.

6. Sumarse a la iniciativa de Farmaindustria de impulso de la investigacion
clinica en el ambito de la Atencidn Primaria, para liderar actuaciones que

puedan proponerse en este contexto, aprovechando el posicionamiento y
experiencia del IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 3.1: PLAN DE IMPULSO A LA 1+D CLINICA (3/4)

N N T T ET

7. Disefar actividades en el dmbito de la investigacién clinica, de interés
para la industria farmacéutica, y mantener reuniones con las principales
compaiiias en este ambito para impulsar iniciativas de interés conjunto:
registros y buscadores de estudios clinicos, elaboracion de dossieres de
capacidades de los grupos de investigacion, centralizar el contacto con la
industria farmacéutica en la estructura de gestion del IdISBa para facilitar
las gestiones de puesta en marcha de actividades, etc.

8. Identificar los Servicios de los centros hospitalarios del IdISBa de gran
prestigio y volumen asistencial, pero discreta actividad cientifica, para
trabajar en acciones especificas que impulsen los estudios clinicos entre
su personal (asesoramiento, ayudas intramurales, apoyo administrativo,
etc.).

9. Implantar una politica de comunicacion activa entre los Servicios y
Unidades asistenciales (sesiones, charlas, participacién en jornadas y
eventos, etc.) para difundir las capacidades y prestaciones que ofrece el
IdISBa a los profesionales (tanto a nivel metodoldgico como de personal
de apoyo), con el objetivo de captar y aumentar los investigadores que
desarrollan estudios clinicos en el Instituto.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 3.1: PLAN DE IMPULSO A LA 1+D CLINICA (4/4)

N R T T ET

10. Trabajar en un registro homogéneo de los estudios clinicos
desarrollados por los profesionales del IdISBa y conocer el volumen real de
actividad de investigacidn clinica, ya que actualmente varios de ellos
(especialmente en el sector de la Atencién Primaria) se registran como
proyectos de investigacion. Fomentar la presentacidn de estos estudios a
convocatorias especificas, que favorezcan la captacion de fondos para su
realizacion.

11. Valorar alternativas de colaboracién con centros de sanidad privada
para poner en marcha estudios clinicos de interés para ambas partes,
favoreciendo la comparticion de los datos sanitarios, que ofreceran
resultados mas consistentes y competitivos.

12. Preparar la solicitud y obtener la acreditacién del IdISBa por parte de
la Asociacién Espanola Contra el Cancer.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevos grupos/profesionales que desarrollan I+D clinica.

‘ |d I S B a Volumen actividades de I+D clinica iniciadas.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.2: PLAN DE IMPULSO A LA I+D EN AP Y CUIDADOS EN SALUD (1/3)

) Garantizar la continuidad de la actividad cientifica desarrollada en estos ambitos, como aspecto
@ diferencial del IdISBa, y capacitar a los futuros lideres del Instituto en estas areas, definiendo unas lineas
de interés comun en estos ambitos.

r N
RESPONSABLE: Direccion Cientifica y responsable de [+D en Atencidn Primaria.

. 7
N P T T R

1. Trabajar con el responsable cientifico en el ambito de Atencion Primaria
(AP) del IdISBa para identificar todas sus competencias y funciones
desarrolladas. Planificar y distribuir todas estas funciones entre uno o
varios responsables, favoreciendo un correcto relevo generacional ante la
inminente jubilacion de dicho responsable.

2. Mantener reuniones con los profesionales que actualmente desarrollan
su actividad cientifica en el ambito de la AP y en cuidados en salud, para
conocer sus necesidades y perspectivas de desarrollo en el corto y medio
plazo.

$1dISBa



OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.2: PLAN DE IMPULSO A LA I+D EN AP Y CUIDADOS EN SALUD (2/3)

N T E T R

3. Analizar la disponibilidad de recursos o potenciales socios internos en el
contexto del IdISBa, que den respuesta a las necesidades del personal de
AP y cuidados en salud, previamente identificadas. Impulsar el desarrollo
de actividades conjuntas entre ambos colectivos, para mejorar su
trayectoria y posicionamiento cientifico. Para ello, se tendran en cuenta
las directrices y objetivos recogidos en el Plan de Enfermeria y el Plan de
Atencion Primaria vigentes, para actuar de forma complementaria a las
lineas estratégicas definidas.

4. Apoyandose en el informe y las actuaciones dirigidas por
Farmaindustria en relacién al fomento de la investigacion clinica en el
ambito de la AP, proponer un programa formativo especifico que impulse
las vocaciones cientificas y la competitividad de los profesionales de este
ambito. Alinearse y participar en las actividades propuestas en este
contexto para fomentar el desarrollo de ensayos clinicos comerciales en
AP de las Islas Baleares.

5. En linea con las actividades del punto anterior, centralizar toda aquella
actividad que sea factible en una unidad especifica de investigacién clinica
en AP, con recursos propios, vinculada a la unidad general disponible en el
IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.2: PLAN DE IMPULSO A LA I+D EN AP Y CUIDADOS EN SALUD (3/3)

N T F T T

6. Aprovechar los resultados obtenidos en las jornadas anuales del IdISBa
para analizar la actividad desarrollada por los colectivos de AP y cuidados
en salud y definir un plan de actuacidn para la siguiente anualidad,
orientado a impulsar su desarrollo y consolidacion cientifica en el medio
plazo.

7. Trabajar en el diseiio y puesta en marcha de una unidad especifica de
medicina preventiva.

8. Concretar las actuaciones e iniciativas promovidas en el dmbito de la AP
y de enfermeria y cuidados de salud, para elaborar conjuntamente con los
drganos decisores de investigacion de estos dmbitos, actuaciones
alineadas con la estrategia general del IdISBa.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevos grupos/profesionales de AP y cuidados en salud en el IdISBa.

Volumen de actividad realizada por los grupos de AP y cuidados en salud del

&10ISBa ==



OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.3: DIFERENCIACION EN PATOLOGIAS ENDEMICAS (1/2)

@ Desarrollar la investigacion en lineas y patologias con una incidencia y prevalencia diferencial en las Islas
Y, Baleares, aprovechando la elevada disponibilidad de muestras y pacientes de estudio.

r N

RESPONSABLE: Direccion Cientifica.

" o
N P T T ET

1. Realizar un estudio para identificar aquellas patologias endémicas de las
Islas Baleares, en las que se cuenta con un volumen significativo de
pacientes y se dispone de los suficientes recursos cientificos (humanos,
econdmicos y estructurales) para el desarrollo de la [+D+i en estas
patologias.

2. Analizar e identificar aquellas empresas farmacéuticas que contemplan
entre sus intereses estratégicos la investigacion en las patologias
endémicas seleccionadas.

3. Disefar y elaborar proyectos e iniciativas de I+D+i que posteriormente
seran presentadas a las compaiiias identificadas. Incorporar en estos
disefios a colectivos sociales y de pacientes, que puedan contribuir desde
un primer momento como participantes activos clave en su puesta en
marcha.

£ 10I1SBa




OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.3: DIFERENCIACION EN PATOLOGIAS ENDEMICAS (2/2)

4. Alinear las acciones y politicas sanitarias con los érganos decisores de la
Comunidad Auténoma para participar en el desarrollo de las estrategias.
5. Negociar el alcance de la colaboracion y firmar los correspondientes
convenios y/o acuerdos.

6. Fomentar el desarrollo de actividades sociales (talleres, jornadas, etc.)
gue permitan dar a conocer a la sociedad tanto las lineas de |+D+i
desarrolladas como los resultados cientificos obtenidos. También se
podrdn implementar, siempre que aplique, acciones de prevencién, como
medidas de concienciacion para la poblacion.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevas lineas de |1+D abiertas en este ambito.

‘ |dIS B a Volumen de fondos obtenidos para estas nuevas lineas.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.4: PARTICIPACION DE ACTORES NO CIENTIFICOS (1/2)

) Convertir a los actores clave no cientificos del entorno del IdISBa (asociaciones de pacientes y otros
@ colectivos sociales, mayoritariamente) en elementos activos en el desarrollo de la actividad cientifica del
Instituto, apoyando el co-desarrollo de resultados de [+D+i.

r 3

RESPONSABLE: Direcciéon de Gestién y CSE.

. 7
N P T T R

1. Apoyados en el Consejo Social y Empresarial (CSE), planificar un
calendario de reuniones de trabajo con colectivos sociales y otros agentes
ajenos a la comunidad cientifica (colegios profesionales, cadenas
hoteleras, personalidades locales, equipos de futbol, etc.) para conocer
sus intereses y objetivos, que pudiesen ser apoyados o co-desarrollados
por el IdISBa.

2. Trabajar con los grupos de investigacion del Instituto para disefiary
elaborar propuestas de interés y alineadas con los objetivos de otras
entidades y personalidades, previamente identificadas.

$1dISBa



OBJETIVO ESTRATEGICO 3. FOMENTO DE LA I+D TRASLACIONAL

PLAN DE ACCION 3.4: PARTICIPACION DE ACTORES NO CIENTIFICOS (2/2)

N T T T R

3. Disenar y organizar una jornada dirigida a acercar a estos colectivos
sociales a la realidad del IdISBa, con una relevante presencia de la
poblacién local.

4. Contactar con estas entidades y personalidades para presentar las
propuestas y negociar el alcance de la colaboracidn, concretadas en la
firma de convenios para el desarrollo de actividades de interés mutuo.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de agentes/entidades colaboradores en este ambito.

Volumen de fondos obtenidos para el desarrollo de esta actividad.

IdISBa




OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 4.1: PLAN DE MENTORIZACION, CONSOLIDACION Y
CAPACITACION (1/3)

P Dotar de las habilidades y capacidades a los investigadores jovenes y noveles del IdISBa, mediante
@ acciones formativas y programas adaptados a sus necesidades, con el fin de mejorar su desarrollo
cientifico a futuro y su evolucidn de investigadores emergentes a consolidados.

r N

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Formacion y Comunicacion y Unidad de Gestion Cientifica.

" o
N P T T R

1. Definir los perfiles para constituir un grupo de trabajo o unidad
responsable de la ejecucidon del presente Plan de Mentorizacion. Nombrar
a los integrantes de este grupo o Unidad. Definir el Plan de Mentorizacién.

2. Reformular la definicidn de los perfiles y caracteristicas de profesionales
y grupos de investigacidn que estén englobados bajo la categoria de
“emergentes”, e incorporar esta definicion al Plan de Tutela a Grupos
Emergentes, para identificar a los destinatarios de las ayudas que engloba.
En este ambito se debera incorporar al perfil de investigador clinico con
interés en iniciar actividades de |+D+i.

3. Analizar las actuaciones puestas en marcha en otras instituciones, en el
ambito del Sello Europeo HRS4R, relacionadas con el impulso a la
capacitacién y mejora de la competitividad, para valorar su implantacién
en el IdISBa.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

PLAN DE ACCION 4.1: PLAN DE MENTORIZACION, CONSOLIDACION Y
CAPACITACION (2/3)

RETO ESTRATEGICO

N T E T R

4. Complementar las acciones actualmente planteadas en el Plan de Tutela
a Grupos Emergentes con las iniciativas seleccionadas en el punto anterior,
asi como con otra de interés estratégico para el Instituto: puesta en
marcha de un sistema de estancias breves en centros punteros, para
impulsar la capacitacion de los profesionales; redactar un documento para
el apoyo en la preparacion de las solicitudes de los proyectos de
investigacion (incluyendo aspectos de igualdad de género, del Sello HRS4R,
de difusion e impacto de resultados, etc.); favorecer la rotacidn de los
residentes de FSE por los grupos de investigacién del 1dISBa; trabajar con

la Comision de Docencia para mejorar la oferta formativa del personal de
FSE en el ambito de la I1+D+i; crear la figura de mentor en 1+D para los
residentes, estructurado por drea de conocimiento; etc.

5. Trabajar en el disefio de un Plan de Mentorizacién y Capacitacién,
realizando como primer paso la identificacién de las personas
seleccionadas como responsables del relevo generacional en el Instituto
en el medio y largo plazo. Consultar sus necesidades e intereses para
elaborar planes especificos adaptados a cada profesional para mejorar su
posicionamiento y liderazgo en el Instituto: formacién especifica
(liderazgo, gestion, comunicacion en ciencia, etc.), nuevas
responsabilidades, capacidad de gestion, etc.

¢ 1dISBa
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OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 4.1: PLAN DE MENTORIZACION, CONSOLIDACION Y
CAPACITACION (3/3)

N T F T R

6. Reforzar el Plan de Formacion del IdISBa con la definicidon de unos
itinerarios formativos adaptados a cada perfil y categoria profesional, en el
que se concreten los requerimientos formativos minimos para cada uno
de ellos.

7. Diseiar y poner en marcha actuaciones destinadas a impulsar el
desarrollo y consolidacién de los jévenes investigadores, como, por
ejemplos, el phD(ay).

8. Evaluar el grado de satisfaccion de las acciones propuestas mediante la
consulta a los profesionales beneficiarios de estas iniciativas. Analizar los

resultados obtenidos y reformular las acciones con las areas de mejora 'y

sugerencias propuestas.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de acciones desarrolladas en el contexto de este Plan de
Mentorizacion.

#’ s |d I S B a N2 de profesionales beneficiarios de las acciones desarrolladas. 196



OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

PLAN DE ACCION 4.2: PLAN DE CAPTACION Y RETENCION DE TALENTO (1/2)

) Identificar los ambitos y areas de actividad del IdISBa con mayores necesidades de desarrollo y de mayor
@ interés estratégico para captar talento que refuerce su consolidacién en el medio y largo plazo, y
estabilizando a este personal clave.

r N

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Recursos Humanos y Unidad de Gestidn Cientifica.

" o
N P T T

1. Analizar los grupos y areas de investigacion (incluyendo las areas
transversales definidas en el Plan de Accidn 2.2) en los que exista una
mayor demanda o necesidad de incorporacién de talento, para impulsar el
desarrollo del area o se requiera garantizar el correcto relevo
generacional. Se deben considerar tanto perfiles asistenciales como no
asistenciales (biologia, farmacia, ingenieria, etc.).

2. Analizar, a su vez, la estructura de gestion del IdISBa para identificar
similares necesidades en el campo de la gestion de la [+D+i, tanto a nivel
de relevo generacional como de perfiles especificos para puestos de
trabajo concretos.

3. Trabajar con el personal responsable de la Administracion Publica para
planificar los pasos en los que pueda ofrecer su apoyo el IdISBa en Ia
implantacion integral de la carrera investigadora a nivel de las Islas
Baleares y la equiparacidn del personal estatutario segun la Ley de la
Ciencia.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

PLAN DE ACCION 4.2: PLAN DE CAPTACION Y RETENCION DE TALENTO (2/2)

e T T L o

4. Identificar las posibilidades de estabilizacion a través de la tasa de
reposicion disponible en cada anualidad en la Fundacién IdISBa para ir
consolidando los puestos de trabajo identificados (principalmente,
contratos Miguel Servet, Ramén y Cajal, o similares).

5. Colaborar con la Universidad y con el IB-Salut para favorecer la
incorporacién de los profesionales contratados por la Fundacidon IdISBa en
estas instituciones, y fomentar la consolidacién de los puestos de trabajo
gue no pueden ser abarcados por la Fundacidn.

6. Seguir utilizando la Plataforma Euraxess con el fin de ampliar el alcance
de los posibles candidatos que deseen incorporarse a los puestos de
trabajo ofrecidos desde la Fundacidn IdISBa.

7. Trabajar con las cadenas hoteleras del entorno del |dISBa para favorecer
la atraccién de nuevos investigadores, a través del ofrecimiento de
facilidades de alojamiento durante las primeras etapas de su
incorporacioén al Instituto.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevos profesionales captados en el IdISBa.

: e |d IS B a % de profesionales captados via Plataforma Euraxess.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

PLAN DE ACCION 4.3: PLAN DE RECURSOS HUMANOS (1/2)

@ Seguir las directrices y actuaciones recogidas en el Plan de Accidn del Sello Europeo de recursos humanos
Y, HRS4R, y adecuar esta hoja de ruta a los nuevos principios y politica englobada en esta iniciativa.

r N

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Recursos Humanos.

" o
N P T T R

1. Verificar que el Plan de Accién y el resto de los documentos y los
analisis realizados en el contexto del Sello Europeo de Recursos Humanos
HRS4R se adapta a los requerimientos y normativa vigente de la Unién
Europea. Detectar las posibles desviaciones en el cumplimiento de esta
normativa e implantar todas las acciones correctivas que sean necesarias.

2. Revisar el Plan de Accion del Sello Europeo de Recursos Humanos
HRS4R y planificar los esfuerzos y actividades a desplegar para dar
cumplimiento a todos los objetivos definidos en dicho Plan.

3. Evaluar y actualizar el proceso de contratacion actualmente implantado
en la Fundacién IdISBa, para dar la mayor agilizar posible a los tramites
necesarios para la incorporacion de nuevo personal.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 4. PERSONAS

PLAN DE ACCION 4.3: PLAN DE RECURSOS HUMANOS (2/2)

4. Trabajar conjuntamente con el Comité de Empresa de la Fundacidn
IdISBa para la renovacién del convenio colectivo del Instituto.
5. Preparar toda la documentacién y evidencias necesarias para renovar

con garantias la acreditacién del Sello Europeo de Recursos Humanos
HRS4R.

Indicadores de seguimiento del Plan

% de ejecucion del Plan de Accion del Sello HRS4R.

l IS B N2 de acciones correctivas implantadas para dar cumplimiento al Plan de Accién.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 5. INNOVACION

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 5.1: PLAN DE IMPULSO A LA INNOVACION GLOBAL
(1/3)

P Crear una red de gestién y apoyo a la innovacion en el IdISBa, a través de la interrelacion entre todas las
@ herramientas y recursos disponibles en sus entidades, y el establecimiento de una estrategia conjunta
compartida, que impulse el tejido empresarial en el contexto del Instituto.

r N

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Innovacion y Transferencia de Resultados de Investigacion.

" o
N P T T R

1. Contactar con los responsables de innovacidn de las entidades que
constituyen el IdISBa, asi como responsables de otras entidades alineadas
con el Instituto, y constituir un grupo de trabajo en el que se planifique un
calendario de reuniones para identificar necesidades, intereses y
proyeccion a futuro de cada una de las partes. Estas reuniones deben
servir para concretar lineas de trabajo conjunto que permitan impulsar la
actividad de innovacion en el contexto del IdISBa.

2. Constituir una estructura de gobernanza y procedimientos de trabajo
comunes, organizados sobre el grupo de trabajo constituido, para
consolidar el modelo de innovacién global del Instituto.

3. Desde la Unidad de Innovacidn del IdISBa, planificar el trabajo de forma
conjunta con el personal responsable del Cluster Biotecnoldgico y
Biomédico de las Islas Baleares (BIOIB) para desplegar una politica de
acercamiento al sector empresarial y ofrecer alternativas de explotacion
de los resultados obtenidos por los profesionales del Instituto.

¢ 1dISBa




OBJETIVO ESTRATEGICO 5. INNOVACION

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 5.1: PLAN DE IMPULSO A LA INNOVACION GLOBAL
(2/3)

N T E T T

4. Consolidar el posicionamiento del IdISBa en el BIOIB, posiciondandose
como un elemento activo y participativo en las iniciativas desplegadas en
el contexto del Cluster. Identificar iniciativas y lineas de trabajo de co-
desarrollo de proyectos vigentes y en fase de disefio.

5. Trabajar de forma conjunta con el personal responsable de la
innovacion (OTRI) en la Universidad de las Islas Baleares para publicar
convocatorias conjuntas, que ofrezcan un valor diferencial a los
profesionales de ambas entidades. Valorar la participacion de empresas y
entidades integradas en el BIOIB.

6. Mantener una relacién estrecha con el Circulo de Economia de Mallorca
para disefiar un plan de trabajo conjunto, concretado en la celebracion de
mesas redondas de investigadores con sectores econémicos
determinados, publicacién de un premio especifico en el ambito de la
innovacion, realizacién de seminarios y conferencias con potentes
externos de relevancia internacional, etc.

7. Redactar un Plan de constitucién y desarrollo de start-ups y spin-offs en
el contexto del IdISBa, que sirva como herramienta para fomentar el
desarrollo empresarial en las Islas Baleares.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 5. INNOVACION

RETO ESTRATEGICO

PLAN DE ACCION 5.1: PLAN DE IMPULSO A LA INNOVACION GLOBAL
(3/3)

N E E A T
8. Llevar a cabo la inscripcién de la UITRI en el Registro de OTRIs por el
MICINN.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de actividades conjuntas realizadas en el ambito de la innovacion.

Id I S B N2 de iniciativas de co-desarrollo realizadas con el sector privado.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 5. INNOVACION

PLAN DE ACCION 5.2: PLAN DE FOMENTO DE LA CULTURA INNOVADORA (1/2)

) Inculcar en todos los niveles y categorias profesionales del IdISBa una cultura de orientacion hacia la
@ innovacion, apoyando el desarrollo de la actividad en este ambito entre aquellos grupos y colectivos con
menor experiencia y trayectoria.

r N

RESPONSABLE: Responsable de la Unidad de Innovacion y Transferencia de Resultados de Investigacion.

" o
N P T T R

1. Aprovechar la reestructuracion de la Unidad de Innovacion del IdISBa
para redefinir sus recursos y su cartera de servicios ofrecida. Valorar la
necesidad de reforzar algunos aspectos concretos (formacion especifica,
mas personal, etc.).

2. Agendar reuniones por los Servicios y Departamentos integrados en el
IdISBa, priorizando aquellos en los que existe una significativa actividad
investigadora, pero un volumen discreto de resultados innovadores, para
dar a conocer las prestaciones y capacidades del IdISBa en el ambito de Ia
innovacion, asi como para trabajar en la identificacion de potenciales
nuevos resultados con capacidad de registro y explotacion.

3. Consultar a los grupos que desarrollan actividad innovadora por sus
necesidades e intereses en este ambito, de forma que pueda adaptarse la
cartera de servicios del IdISBa en este sentido.
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OBJETIVO ESTRATEGICO 5. INNOVACION

PLAN DE ACCION 5.2: PLAN DE FOMENTO DE LA CULTURA INNOVADORA (2/2)

N R T T EE

4. Identificar casos de éxito en el campo de la innovacion en el IdISBa y
organizar seminarios y jornadas para su difusion, asi como en el
asesoramiento y apoyo a otros profesionales que estén iniciando su
actividad en este campo.

5. Identificar las necesidades de formacién de los profesionales del IdISBa
y definir un Programa formativo especifico que mejore las capacidades y
conocimientos para la gestion, registro y explotacién de los resultados de
la I1+D+i obtenidos.

Indicadores de seguimiento del Plan

N2 de nuevos profesionales que realizan actividades de innovacion.

ld I S B a % de crecimiento de la cartera tecnoldgica del IdISBa.
205




1.1.
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CRONOGRAMA GLOBAL DEL PLAN ESTRATEGICO 2025-2029 DEL IdISBa

Planes de Accidn

Plan de relacién institucional

Optimizacion de la estructura del Instituto
Redefinicion de la estructura de gestion

Plan de instalaciones

Impulso de las plataformas y servicios de apoyo
Redefinicion y garantia de las ayudas intramurales
Mejora de las colaboraciones internas

Desarrollo de programas transversales de |+D+i
Incorporacion de nuevas entidades y profesionales
Plan de imagen corporativa

Plan de orientacidn hacia la sociedad
Consolidacién de la internacionalizacién

Plan de mecenazgo

Plan de impulso a la I+D clinica

Plan de impulso a la I+D en AP y cuidados en salud
Diferenciacion en patologias endémicas
Participacidn de actores no cientificos

Plan de mentorizacidn, consolidacidn y capacitacion
Plan de captacion y retencién de talento

Plan de recursos humanos

Plan de impulso a la innovacion global

Plan de fomento de la cultura innovadora
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