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1- Introduccion

El pasado 18 de septiembre de 2024, se celebrdé en Madrid, en las Instalaciones del
Instituto de Salud Carlos Il (ISCIII), una jornada co-organizada entre el propio ISClll y la
Federacion espafola de Tecnologia Sanitarias (Fenin) que tenia por objetivo establecer un
didlogo abierto y constructivo entre los actores clave del ecosistema del Sistema Nacional
de Salud (SNS), desde el ambito de la I+D+l en salud y el tejido empresarial asociado, para
definir las oportunidades y necesidades conjuntas en materia de investigacion e
innovacion en salud e impulsar la transferencia real de conocimiento y tecnologia a los
pacientes y la ciudadania, contribuyendo al desarrollo de un sector sanitario competitivo y
sostenible.

Con el objetivo de facilitar el encuentro multidisciplinar, todas las sesiones programadas
en el marco de la jornada han contado con la participacion de representantes del sector
publico, que incluia a los centros propios del ISCIIl como a la entidades del ambito
cientifico en salud del entorno del Instituto (Institutos de Investigacion Sanitaria
Acreditados (IIS), Plataforma de dinamizacion e innovacion de las capacidades industriales
del SNS y su transferencia efectiva al sector productivo (ITEMAS) y el Consorcio Centro de
Investigacion Biomédica en Red (CIBER), asi como a representantes del sector privado y
empresas de tecnologia sanitaria asociadas a Fenin.

En el transcurso la jornada, que contd con mas de 100 asistentes del sector publico y
privado, se expusieron temas de interés, iniciativas y casos reales de colaboracion publico-
privada en el desarrollo de innovaciones tecnologicas en salud con un marcado especial
en el entorno del SNS. La Gltima parte de la jornada consistio en sesiones especificas, de
caracter interactivo y participativo, sobre los principales desafios a los que se enfrenta el
SNS y todo su entorno cientifico e innovador. En total, habia 6 mesas redondas activas que
abordaban:

e Mesa 1: Integracion y compatibilidad de sistemas.

e Mesa 2: Generacion de valor en terapias digitales.

e Mesa 3: Aceleracion de la innovacion en dispositivos médicos.

e Mesa4: Adopcion de innovacion en profesionales SNS y su relacion con el paciente.
e Mesab: Equidad en el acceso a las nuevas tecnologias.

e Mesa 6: Dotacion de alta tecnologia en los sistemas de investigacion y desarrollo.

Durante estas mesas redondas, en la que cada asistente pudo rotar por tres diferentes, los
principales actores del sector publico y privado asistentes manifestaron las principales
barreras que se encuentran diariamente para alcanzar los desafios propuestos, a la vez que
surgieron diferentes ideas e iniciativas que sirvieran para afrontar dichas barreras.



= ¥  MINISTERIO ,
2@ DE CIENCIA INNOVACION

Y UNIVERSIDADES Instituto

de Salud
Carloslll

I

La informacion recogida en las mesas redondas reune las principales demandas de los
diferentes actores del sistema, asi como soluciones e iniciativas que pueden dar respuesta
a los principales retos de la investigacion en el SNS conectadas con las tecnologias
sanitarias. Por esta razon, se crea este documento, con la intencion de difundirlo por
diferentes canales a los principales actores del sector y poderes publicos con el fin de
identificar y buscar soluciones a los retos actuales.

2- Principales conclusiones obtenidas en las mesas redondas.
Mesa 1: Integraciéon y compatibilidad de sistemas.

Durante la mesa 1, se analizo la interoperabilidad y seguridad de los sistemas de historia
clinica para el uso en investigacion, destacando la importancia de un enfoque en
interoperabilidad sobre la mera integracion. La colaboracion publico-privada fue
enfatizada para desarrollar repositorios comunes y estrategias de gobernanza de datos,
permitiendo asi su uso seguro para investigacion. Ademas, se sefialo la necesidad de crear
repositorios anonimizados para evaluar tecnologias fuera del ambito hospitalario.

ﬁeas surgidas en las mesas:

1- Realizar un diagnostico de la situacion actual en las Comunidades autonomas
(CCAA) sobre integracion de los datos y compatibilidad de sistemas para
investigacion en las diferentes CCAA.

2- Creacion de proyectos de investigacion publico-privados en integracion de la
ciberseguridad y explotacion de datos de investigacion para la evaluacion de
tecnologias sanitarias.

3- Impulsar repositorios anonimizados (data lakes) para la evaluacion de tecnologias
sanitarias.

4- Buscar férmulas para trabajar la calidad de datos en el origen y que existan
estandares para que sean comparables, principalmente en la calidad el dato,

K fuente abierta, repositorios, etc. /
ﬂcciones propuestas: \

1- Fomentar la colaboracion publico-privada a través de convocatorias para impulsar
la innovacion y las tecnologias sanitarias en Espana con foco en la
interoperabilidad y la ciberseguridad de los datos.

2- Impulsar la colaboracion entre grupos de trabajo a nivel nacional e internacional
entre profesionales competentes del sector publico y privado en relacion con los
datos clinicos y su uso en investigacion.

3- Potenciar una formacion mas extensa y especializada entre los y las profesionales
del sector que recoja la normativa y los procedimientos a seguir en cuestiones
relacionadas con la proteccion de datos, tanto en investigacion

\ (mayoritariamente), como en practica clinica.
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Mesa 2: Generacion de valor en terapias digitales.

Durante la mesa 2, se abordaron aspectos como el uso de las herramientas digitales en el
campo de la salud especialmente en la gestion de pacientes cronicos, modelos de
financiacion de la investigacion e innovacion para terapias digitales, barreras regulatorias
existen para la implementacion la integracion de las terapias digitales de manera efectiva
con otras tecnologias de salud.

Ideas surgidas en las mesas:

1-

Establecer iniciativas que permitan empoderar al paciente, mediante su formacion
e implicacion en los proyectos de investigacion.

Buscar formulas que hagan frente a la gran heterogeneidad en herramientas
digitales, la estricta normativa regulatoria, la burocracia y nuevas legislaciones por
llegar como las relativas a Inteligencia Artificial (IA).

Establecer mecanismos que hagan frente a la falta de alineamiento entre las
velocidades de investigacion e innovacion y la parte regulatoria, asi como con la
rapidez con la que evolucionan las terapias digitales, que pueden quedar obsoletas
en poco tiempo.

Identificar una serie de indicadores clave para medir el impacto de las terapias
digitales tanto en la mejora de la salud de los pacientes como en la reduccion de
costes para el SNS.

Facilitar el disefo de estudios coste-efectividad que valoren de manera holistica la
adopcion de las Terapias Digitales, en el que las Agencias de Evaluacion de
Tecnologias Sanitarias, tienen un papel fundamental en un trabajo conjunto en el
que deben participar la industria y las administraciones pUblicas.

3

cciones propuestas: \

1-

Fomentar la colaboracion publico-privada a través de convocatorias que incluyan
ayudas especificas de investigacion para evaluar terapias digitales, incluyendo el
disefio de estudios de coste-efectividad, y la generacion de indicadores comunes
de impacto en salud.

Potenciar la formacion y capacitacion de profesionales sanitarios y pacientes en el
uso de herramientas digitales, facilitando la adopcion seguray efectiva en el SNS.
Potenciar el trabajo a través de redes y plataformas de colaboracién entre el SNS'y
laindustria en terapias digitales que beneficien tanto a pacientes como al SNS./
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Mesa 3: Aceleracion de la innovacion en dispositivos médicos.

Durante la mesa 3, las discusiones giraron en torno a mejorar la transferencia de tecnologia
en el campo de los dispositivos médicos y las colaboraciones entre investigadores y
empresas. La complejidad regulatoria fue senhalada como una barrera. Se propuso facilitar
la maduracion de las tecnologias basadas en dispositivos médicos desde los primeros
niveles (TRL) y mejorar el acceso a financiacion.

Ideas surgidas en las mesas:

1-

Reforzar las Oficinas de Transferencia de Conocimiento y las unidades de apoyo a
la innovacion en el entorno sanitario con mas recursos y diferentes perfiles
profesionales.

Fomentar la cultura de la innovacion en las instituciones publicas sanitarias que
sigan esta linea de actuacion.

Las empresas deben contar con marcos regulatorios mas agiles que fomenten la
competitividad y reduzcan tiempos de salida al mercado. La colaboracién desde el
inicio del desarrollo de los dispositivos entre la industria y la investigacion es
fundamental.

Buscar herramientas y soluciones creativas que permitan la maduracion de los
proyectos en salud mas rapidamente incrementando su nivel de maduracion
tecnoldgica sin que se produzca la caducidad de los titulos de propiedad industrial
y por tanto afecten a su proteccion.

Deben encontrarse mecanismos que apoyen la investigacion en dispositivos
médicos e instrumentos que faciliten la transferencia como son por ejemplo los
estudios de mercado para aumentar las posibilidades de éxito.

La elevada regulacion hace que empresas encuentren dificultades burocraticas en
Europa y en Espana para su implementacion y esto nos hace ser menos
competitivos.

/ Acciones propuestas: \

1-

Fomentar la colaboracion publico-privada a través de convocatorias que incluyan
ayudas especificas de investigacion en el campo de los dispositivos médicos
enfocadas en una rapida maduracion de las tecnologias.

Fomentar la innovacion a través de los instrumentos existentes, como la Compra
PUblica Innovadora (CPI), y otros que sean necesarios, recogiendo las experiencias

y necesidades de los diferentes actores con el objetivo de mejorar dichos
instrumentos y reducir la burocracia y la complejidad en el SNS. /
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Mesa 4: Adopcion de la innovacion en profesionales del SNS y su relacion con el
paciente.

Durante la mesa 4, se tratan aspectos como mecanismos de las distintas CCAA para
escalar la implantacion de innovaciones, las principales barreras que encuentran los
profesionales del SNS para adoptar tecnologias innovadoras, la importancia de la
formacion continua y el acompanamiento tecnoldgico, el papel del paciente o estrategias
deben implementarse para garantizar que la introduccion de nuevas tecnologias en el SNS
sea eficiente.

Ideas surgidas en las mesas:

1-

El paciente debe jugar un rol central en el proceso de adopcion de nuevas
tecnologias. Aunque se considera que el paciente cada vez esta mas empoderado
y cada vez se esta teniendo mas en cuenta sus decisiones y las de las asociaciones
de paciente, todavia queda espacio de mejora. La innovacion debe estar centrada
en el paciente, y debe predominar la escucha activa del paciente y de las
asociaciones de pacientes.

Deben definirse procesos de educacion y acompanamiento a los pacientes para
que la innovacion realmente sea una mejora. La alfabetizacion cientifica del
paciente se considera fundamental

Impulso de experiencias piloto que avalen las innovaciones y que incluyan al
personal sanitario desde el diseno del estudio y a los equipos directivos para
superar la resistencia al cambio que muchas veces esta presente en el entorno
sanitario.

Incorporacion de nuevos roles que favorezcan el dialogo con las empresas y las
necesidades del ambito clinico.

Necesidad de contar con nuevos perfiles interdisciplinares (sanitarios, ingenieros),
para una adopcion adecuada de la innovacion en el SNS

ﬂcciones propuestas: \

1-

Fomentar la implementacion de la innovacion a través de las nuevas tecnologias
desarrolladas mediante convocatorias similares a las de adquisicion de
equipamiento cientifico-técnico.

Potenciar las unidades de innovacion existentes en los hospitales con un
incremento de sus recursos y contribuir a su crecimiento expansivo, con la creacion

de nuevas unidades en centros que no dispongan de estas.

Impulsar y fomentar de estructuras cientifico técnicas especializadas que
asesoren en temas relacionados con la adopcion de la innovacion por las/

instituciones sanitarias y a los proyectos dentro del entorno sanitario.
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Mesa 5: Equidad en el acceso a las nuevas tecnologias.

Durante la mesa 5, se trataron aspectos como la posibilidad de agilizar la prestacion de
servicios especializados basados en nuevas tecnologias en forma de red, los principales
factores que limitan el acceso equitativo a las nuevas tecnologias en salud, iniciativas que
deben promoverse para asegurar la equidad, el papel de las convocatorias de financiacion
publica o como pueden las empresas tecnologicas del sector salud colaborar con las
administraciones publicas y los profesionales sanitarios para reducir la desigualdad.

Ideas surgidas en las mesas:

1-

Establecer mecanismos/instrumentos en el que las administraciones identifican
necesidades y tecnologias clave y abre un proceso de “fast track” para acelerar la
traslacion y la implementacion.

Impulsar una carrera profesional de innovacion en el personal clinico investigador.
Las empresas deben colaborar con las administraciones para desarrollar
soluciones que reduzcan la brecha digital y faciliten el acceso equitativo a
tecnologias.

Impulsar acciones similares a IMPACT, que ha ayudado por ejemplo a evitar la
inequidad en algunas pruebas genomicas, en el acceso a nuevas tecnologias
sanitarias.

Inclusién de la participacion ciudadana y el usuario final a lo largo de todo el
proceso de creacion de nuevas tecnologias para reducir las desigualdades.

@iones propuestas:

\

1-

2-

Fomentar la colaboracion publico-privada a través de convocatorias que permitan
reducir las desigualdades y mejorar la equidad en el acceso a nuevas tecnologias.
Impulsar programas de formacion y apoyo para poblaciones vulnerables y areas
rurales en el acceso a las nuevas tecnologias sanitarias.

Potenciar el trabajo a través de redes y plataformas de colaboracién entre el SNS'y
la industria que favorezcan consorcios en los que participen comunidades con
caracteristicas diferentes y empresas del sector de las tecnologias sanitarias, con
el objetivo de asegurar la equidad en el acceso a las nuevas tecnologias sanitarias.

~
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Mesa 6: Dotacion de alta tecnologia en los sistemas de investigacion y desarrollo.

Durante la mesa 6, se trataron aspectos como la financiacion de técnicos de alta
especializacion, el papel de los espacios de datos sectoriales e intensivos en innovacion
en tecnologias digitales, los tipos de alta tecnologia esenciales, barreras, financiacion
publica o alianzas pUblico-privadas entre otros.

1-

2-

N

Ideas surgidas en las mesas:

Las empresas pueden contribuir a la financiacion de tecnologia de vanguardia y
fomentar colaboraciones duraderas con centros de investigacion. Una
infraestructura compartida permite optimizar el uso de equipos de alta tecnologia
y reducir costes.

Promover la transformacion digital de todo el sistema, no solo los equipos sino el
personal y su formacion. Esto requiere un cambio de mentalidad.

Apostar por la incorporacion de las nuevas tecnologias en el SNS.

\_

Acciones propuestas:

1-

Establecer un plan de captacion de inversion internacional que permita una mayor
dotacion de alta tecnologia en los sistemas de I+D e incrementar la visibilidad
internacional de la investigacion que se realiza en Espafa.

Fomentar la colaboracion publico-privada a través de convocatorias mas atractivas
y duraderas en el tiempo para fomentar asi dicha colaboraciéon. Estas
convocatorias podrian disponer de partidas para la dotacion de alta tecnologia en
las instituciones solicitantes.

Elaborar un informe que permita la identificacion de las necesidades de alta
tecnologia de los centros asistenciales del SNS y las empresas accesibles a todo el
sistema.

Creacion de una base de datos o red que recojan las tecnologias sanitarias
punteras de los diferentes centros con el fin de optimizar los recursos ya existentes.
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3- Conclusiones

Las conclusiones del evento abarcan cuatro areas clave. En datos y terapias digitales, se
destaca la necesidad de proyectos piloto publico-privados y una mejor gobernanza de los
datos. En recursos humanos, se aboga por la capacitacion, retencion de talento y
flexibilidad organizativa. En cuanto a la comercializacion, se requiere acelerar la
maduracion de las tecnologias y mejorar la dotacion tecnologica del SNS. Finalmente, los
modelos de financiacion deben incluir convocatorias publico-privadas y un enfoque en la
valorizacion de la innovacion para asegurar su implementacion en el SNS. A continuacion,
se muestran los principales hitos de cada una de estas areas.

/ Valorizacién de la innovacion \

/ Datos y terapias digitales \

1. Necesidad de homogenizacion.

2. Reforzar la interoperabilidad y
calidad.

3. Generacion de proyectos piloto
publico-privados para uso.

4. Gobernanza.

5. Mejorar los modelos de innovacion y

K valoracion. /
Recursos Humanos \

Implicacion del paciente en toda la
cadena valor.

Formacion y Capacitacion
(personas, tecnologias).

/
1
2.
3. Reactividad al cambio y necesidad
4.
5

=

de crear cultura de Innovacion.
Necesidad de crear espacios de
experimentacion y confianza.
Impulsar la captacion y retencion de
talento.

/

&Dotacién de alta tecnologia en el
SNS. /

Homogeneidad en el SNS y cada
CCAA, reducir tiempos.
Aceleracion y maduracion de TRL.
Grado de desarrollo y maduracion
de tecnologias.

Superar las Barreras en las practicas
clinicas en los Hospitales.

/ Instrumentos y otros modelos \

6

Impulso y mejora de instrumentos de
innovacion, como la CPI.
Lanzamiento de convocatorias de
financiacion publico-privada.
Dialogos abiertos entre los actores.
“Fast track” para la innovacion.
Reducir desigualdades y solventar
las inequidades a través de las
tecnologias sanitarias.

Campanas de visibilizacion y estudio

kdel ecosistema. J
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La colaboracion publico-privada es esencial para superar las barreras en cada area. Las
empresas del sector sanitario deben trabajar estrechamente con el SNS y adaptarse a los
estandares comunes y procesos agiles, facilitando la implementacion y sostenibilidad de
la innovacion en el sistema.

Por ultimo, cabe destacar que en esta jornada se establecieron 6 mesas redondas con 6
tematicas definidas. Sin embargo, no deben tomarse a las mismas como entes aislados e
independientes en los que trabajar por separado. Para las acciones propuestas y las
iniciativas que se desarrollen en un futuro, debe buscarse un enfoque integrador que
agrupe cada una de las tematicas definidas y que de soporte y apoyo a cada una de ellas.
En esta tarea integradora juegan un papel fundamental las Agencias de Evaluacion de
Tecnologias Sanitarias, que pueden aportar este enfoque integrador dado que su actividad
se centra en promover la introduccion sistematizada de las nuevas tecnologias en la
practica clinica y su uso apropiado en términos de seguridad, efectividad, accesibilidad,
eficiencia y equidad, ofreciendo valoraciones objetivas de los impactos en la salud, social,
ético, organizativo y econdmico de las tecnologias sanitarias.



