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Estrategias para la
renovacidn de la

’ \tencién F)rimaria

Contextualizacion y antecedentes...

El enfoque propuesto para

la Renovacion de la Atencion Primaria en el SSPA
se articula en:

12 propuestas estratégicas
20 lineas de intervencién

82 acciones

para las que se movilizaran los recursos necesarios.

Propuesta 8 Potenciacidon de la investigacion e innovacion en Atencidn Primaria

1. Identificacién de la investigacion en Atencidon Primaria como linea prioritaria y
fomento del actual sistema de Convocatorias abiertas y permanentes no
competitivas de ayudas especificas para proyectos de investigacion de Atencidn

2 Acciones Primaria, cuando se constaten su pertinencia, oportunidad y relevancia, aunque
requieran, en algunos casos, de mejoras metodoldgicas.

2. Incorporar a la convocatoria actual o desarrollar una convocatoria nueva
especifica para la innovacion en Atencidén Primaria.

Junta de Andalucia




ontextualizacidn y antecedentes...

Programas de la
Estrategia de l+i en
Salud en Andalucia en
2025-2027

-

1. PROMOCION DE LA INVESTIGACION E INNOVACION EN EL SSPA.

1. Programa de RRI (Responsible Research & Innovation) del SSPA (NUEVO) J. Carrill
2. Programa de reconocimiento de la |+D+i l. Vazquez
3. Programa de innovacidon en Salud J. Lépez Nar
4. Programa de desarrollo de estructuras comunes de apoyo a la I+i (lIS/CT, .
F. Sanchez
plataformas, etc.)
P.1.5. Programa de Investigacion en Salud Puablica (NUEVO) J.A. Mole
P.1.6. P de 1 tigacién Clini incluid Estrategi tual 1. Rodrigu
.1.6. Programa de Investigacion Clinica (incluido en Estrategia actual) Bafio/P.Ser
P.1.7. Programa de mejora de la I+D+i At. Primaria (contenido NUEVO) J.Caro
. . . L. Ménica P
P.1.8. Programa de mejora de la |+D+i de enfermeria (NUEVO) (M)

2. DESARROLLO E IMPLEMENTACION DE NUEVOS PROGRAMAS DE INNOVACION EN SSPA

P.2.1. Programa de digitalizacion del SSPA (Gestién de pacientes, teleasistencia,

Historia Clinica Digital y sistemas de apoyo a la toma de decisiones sanitarias y clinicas ). F. Sanchez L2

P.2.2. Programa de Inteligencia artificial y gestion de datos masivos con acceso en

abierto. X. Dopaz
P.2.3. Programa de Terapia Celular y medicina regenerativa (en el contexto de las C. Herrera
terapias avanzadas) J.A. Pérez-Si
P.2.4. Programa de Medicina Personalizada (NUEVO) E. Alava
P.2.5. Programa Medicina Aeroespacial y Seguridad Sanitaria en el Espacio.
P.2.6. Programa de simulacién y metaverso (incluido en Estrategia actual y

A. Roman

contenido NUEVO).

PARA EL DESARROLLO DE CONOCIMI

DE CAPITAL HUMANO

3. FAVORECER EL DESARROLLO
BIOMEDICO TRASLACIONAL.

MJ Torres
E. Cruz
B. Jiménez

P.3.1. Programa de desarrollo de capital humano investigador (contenido NUEVO)

P.3.2. Programa de Igualdad de la I1+D+i en Salud

4. CAPTACION DE RECURSOS PARA INVESTIGACION E INNOVACION EN SALUD.

V. Nieto (

MJ. Serrano

P.4.1. Programa de captacién de recursos (contenido NUEVO)

P.4.2. Programa de Compra Publica Innovadora




Propuesta actual...

Objetivos
estrategicosy
lineas de accion

Plan de mejora
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Resultados periodo 2021-2024... FINANCIACION

N2 ayudas competitivas IPs AP *

Volumen captado IPs AP
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M Local MRegional M Nacional MEuropeo

5.214.821 €, siendo la principal fuente las
convocatorias nacionales (51,2%)

66,1% proceden del ambito autondmico

*Incluye todos los subtipos de ayuda: Proyectos de investigacion, RRHH, estructuras estables, etc. A
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Resultados periodo 2021-2024... FINANCIACION

Volumen captado IPs AP por modalidad

3.000.000 €

2.500.000 €

2.000.000 €

1.500.000 €

1.000.000 €

500.000 €

0€
2021 2022 2023 2024

M Otros* 287.249 € 750 € 500 € 543.780 €
B RRHH 263.808 € 291.760 € 249.877 € 233.023 €
HPI 1.049.433 € 191.226 € 227910 € 1.875.415 €

HPl ERRHH M Otros*

64,1% de los fondos van dirigido a

*Incluye financiacién estructural grupos, REDES, premios, etc

proyectos de investigacion...19,9% a RRHH A
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Resultados periodo 2021-2024... Convocatoria AP

Convocatoria especifica AP-Andalucia
1.400.000 €

1.201.593 €

1.200.000 €

1.000.000 €
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M Financiacion total (AP+CHARES+HC) M Financiacion SOLO para AP

1.201.593 €, de los cuales el 73,5% ha
tenido un IP de AP
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Resultados periodo 2021-2024... publicaciones e intensificaciones

N2 de publicaciones Q1 y Q2 investigadores de AP

(como autor preferente) N.2 profesionales AP con Intensificacion (activos)
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Resultados periodo 2021-2024...ECC

N2y volumen captado fondos ECC con IPs de AP
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Resultados periodo 2021-2024...AP en los IIS

Investigadores de AP en 1ISS

IISS ANDALUCIA
IBIS
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Resultados periodo 2021-2024...AP en los IIS

Grupos con sélo 1 investigador de AP Grupos <3 investigadores de AP
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Aumentar la produccion
cientifica y la obtencion
de fondos de
financiacion en
convocatorias
competitivas

ijetivos estratégicos...

Aumentar el volumen
de fondos captados en
estudios clinicos
comerciales (ECC) con
medicamentos/
productos sanitarios
promovidos por la
industria farmaceutica
con |IP de AP

Aumentar la presencia
de grupos liderados
y constituidos por
investigadores de AP en
los Institutos de
Investigacion
Sanitaria

Plan de mejora

de 1+D+i en

Atencion Primaria

Perigdo 2025-2027
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Aumentar produccion cientifica y fondos de financiacion...

L1.1. Incluir en el Contrato Programa de los centros de Atencion Primaria
objetivos de investigacion que reflejen y pongan en valor la actividad que se estd
llevando a cabo

W L1.2. Garantizar financiacion publica en la convocatoria de proyectos de
"l investigacion de Atencidn Primaria, de forma que suponga un aumento de los

8% recursos disponibles para los profesionales de AP

L1.3. Promover, entre los investigadores de AP, el programa de intensificacion de
la actividad investigadora y garantizar la adecuada sustitucion de los IP y/o
bdsqueda de alternativas consensuadas en caso de imposibilidad

L1.4. Implementar acciones que favorezcan el reconocimiento de la actividad
investigadora entre los profesionales de AP del SSPA

L1.5. Fomentar la dotacién en los Distritos/AGS de unidades especificas de

o} .. | investigacion/efectividad clinica y/o la contratacién de personal clinico-

investigador

JAN
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Aumentar volumen captados ECC...

L2.1. Analizar la situacién y mejorar la gestion, uso y destino de los fondos
de investigacion clinica comercial captados por Atencién Primaria

L2.2. Dotar al SSPA de una estructura de investigacion clinica en red,
transversal y abierta en AP para la coordinaciéon/ejecuciéon de estudios
clinicos de I+i

L2.3. Fomentar la colaboracién con las asociaciones de pacientes y poner en
marcha acciones encaminadas a fomentar la participacion activa en la
investigacion clinica

L2.4. Implementar medidas operativas que favorezcan la gestion eficaz y
eficiente de la Investigacion Clinica comercial (ICC) en AP en el SSPA

JAN

Junta de Andalucia




Aumentar presencia y responsabilidad AP en IIS...

L3.1. Desarrollar una estrategia que favorezca la incorporacion de
investigadores de AP en IIS

L3.2. Divulgar entre los investigadores de AP del SSPA todos los recursos
disponibles para realizar investigacion especificos en Andalucia en este
contexto (convocatorias de financiacion, refuerzo recursos humanos, ...)

L3.3. Facilitar la asistencia de investigadores de AP a reuniones/jornadas
cientificas organizadas por los IIS o por sociedades cientificas que
favorezcan el intercambio cientifico con cargo al Servicio Andaluz de Salud

JAN
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fome nto

Linea 3
mvestigadores AP en I55

kay

competitiva

producc ion ¢ ie ntif

Linea 1

captacion fondos ECC

Linea 1

Calendarizacion...

Tareas asociadas a las Lineas de accion

T.1.21

T.1.31

T.1.3.2

T.1.41

T.1.4.2

T.1.51

Incorporacidn de objetivos de investigacidn en el Contrato Programa de los centros [Distritos u

AISS), porun peso =55 wcon wun grado de cumplimiento =502,
Ezrablecimisento de un acuserdo marco con las institucione s implicadas gue garantice un

aumenta progresiva de los foandos pdblicos destinadaos a financiar proyectos de investigacidn
durante los prosimos afos [2025-2028]

Hromower que los IHs con provectos activos de BH con actividad azistencial participan en la
convocatoria de intensificacidn de la actividad investigadora.

Habilitar mecanismos para que los investigadores con intensiticacion concedida, son
sustitbidos o se ha procedido a la bdsqueda de soluciones consensuadas entre la institucidn
sanitaria v el investigador para garantizar el cumplimienta de los objetivos planificados.
Uetinician de la tigura de “investigador asociado™ o “ineestigador de campo™ para los
profesionales que participan en el reclutamiento, toma de determinaciones v seguimiento de la
muestra, configurando un modelo estandarizado de cenificacidn entre SA5 v Consejeria.
Inzlusion de las bunciones desempenadas en investigacion Len huncion del grado de=
responsabilidad: P, IC o 1Al come mérita en bolsas de empleo. concursa de trasladas!
acoplamiento v acreditacion profesional.

Implantaciaon de medidas para que los distritos/455 destinen =) S5UX de los fondos obtenidos
por cada participante de loz estudios clinicos comerciales” en los que participen profesionales
de su centra

g 9 10 111z

12 2 4 %5 667 & 310 1112

2 3 4 5% EF 8 910 1112

T.2.11

T.212.

T.2.21

T.2.3.1.

T.2.3.2

T.2.3.3.

T.2.d.1

T.2.4.2.

Elaboracion de informe que identfique oz ELLD conmedizamentos o productos
sanitarios que =& han desarrollado en los 3 afios anteriores [2022-2024) en 2l contexta
de &F en 2l SSPA » que analice caomo =2 esta ejecutando la gestion econdmica de los
mismos conforme las indicaciones publicadas en BOJA para estudios comerciales.
Elaboracion de un documento Marzo qQue proponga wun sistema orientada

hacia el fomento de HO+itanto para los centros

Huests en FURNCILMNAMIER | de una estrucidra de investigacion clinica en

AP [Red de Investigacidn Clinica en Atencidn Primaria de Andalucia: RICAPA] que
fomente la +0+i, tanto a trawes de EEC como estudios multicéntricos independiente.
Elaboracian de listado de las principales asociaciones de pacientes

relacionadas con las lineas de investigacidn independiente en AF v con las dreas
tematicas de ECC en este contexto asistencial.

Inzcorporacion de representantes de las asociaciones identiticadas. enla

busqueda de sus necesidades! expectativas en cuanto a la participacidn en estudios
climicos

Incorporacion de un representante de las asociaciones en el drgano de

gobernanza de la red. siendo citados al menos anualmente, para dar cuentas sobre el
funcicnamisnts v posibles areas de mejora

Eztablecimiento de un Mecanismo de comunicacion u buncionamisento lormal

entre la coordinacian!direccion cientifica de la Red de AF con la Subdireccion Técnica
de Gestidn de la Infarmacidn

Elaboracidon de un documento marco comun de coordinacion de la Hed de 4H

con los Servicios de Farmacia en los Centras de &P

T3.11

T3.1.2

T31.3

T3.2.1

T3.3.1

RHealizacion de un mapeo de los grupos de indestigacion e inYestigadores

ern AF por provincia.

ldentiticacian de un proftesional de reterencia para la investigaciaon en

AF en cadauna de las Fundaciones Gestoras/ISS

Eztablecimiento de reuniones de colaboracion w'o propussta de

liderazgo entre los profesionales identificados, los centros zanitarios u

las Fundaciones GestarasisSsS

Healizacion de wideos corporativos en los que s exrpliguen brevemente

lazs principales caracteri sticas de los recursos disponibles para investigar en AF
Ezrablecimiento de permizo reglado para que investigadore s integrados

e I O - - U [N S - - [ |




OBIJETIVO
ESTRATEGICO (OE)

OE 1.

AUMENTAR LA
PRODUCCION CIENTIFICA
Y LA OBTENCION

DE FONDOS DE
FINANCIACION EN
CONVOCATORIAS
COMPETITIVAS POR
INVESTIGADORES DE
ATENCION PRIMARIA

OE 2.

AUMENTAR EL VOLUMEN
DE FONDOS CAPTADOS
EN ESTUDIOS CLINICOS
COMERCIALES EN LOS
QUE PARTICIPE AL MENOS
UN INVESTIGADOR
PRINCIPAL DE

ATENCION PRIMARIA

OE 3.

AUMENTAR LA PRESENCIA
DE GRUPOS LIDERADOS

Y CONSTITUIDOS POR
INVESTIGADORES DE

AP EN LOS INSTITUTOS

DE INVESTIGACION
SANITARIA

OBJETIVOS OPERATIVOS (00)

0011 Aumentar el n.° de proyectos
financiados y solicitados en convocatorias
competitivas con investigadores principa-
les de Atencién Primaria con respecto a la
media de los 3 afios anteriores.

0012 Aumentar el volumen de financia-
cién captada en convocatorias compe-
titivas por investigadores de Atencion
Primaria con respecto a la media de los 3
afos anteriores

0OO01.3 Aumentar el n.° de articulos JCR en
Q1y Q2 con respecto a la media de los 3
afos anteriores

0021 Incrementar el volumen de fondos
captados procedentes de ECC con
medicamentos/productos sanitarios
promovidos por la industria farmacéutica
en los que participe al menos 1 centro

de AP del SSPA con IP de este contexto
asistencial con respecto a la media de los
3 afios anteriores

0031 Incrementar o mantener el numero
de grupos liderados por investigadores
de AP en los 1IS, asi como del nidmero de
grupos con alta proporcion de miembros
de AP con respecto a la media de los 3
ultimos afios

cOD.

IND
11a

IND
112

IND
1.2

IND
1.2.2

IND
211

IND
311

IND
312

Indicadores de resultado...

INDICADOR DE
RESULTADO (IND)

N.? proyectos*® solicitados

con IP de AP

N.? proyectos*® financiados
con IP de AP

Volumen captado en
proyectos* con IP de AP

N.? de publicaciones Q1 y
Q2 en las que participan
investigadores de AP (como
autor preferente)

Volumen captado fondos
ECC con IP de AP

N.° de Grupos liderados por
investigadores de AP

MN.° de Grupos con al menos
4 investigadores de AP o
con al menos el 33% de sus
miembros de AP

Media
periodo
2022-2024
(ultimos 3
anos)

98,3

24,7

1204747 €

29,3

155560 €

12,3

26,3

Metas
2025

>98

=25

> 1,2 millones
€

>29

> 155560 €

Metas
2026

> Media
2023-2025

> Media
2023-2025

> Media
2023-2025

> Media
2023-2025

> Media
2023-2025

= Media
2023-2025

= Media
2023-2025

Metas
2027

> Media
2024-2026

> Media
2024-2026

> Media
2024-2026

> Media
2024-2026

> Media
2024-2026

= Media
2024-2026

= Media
2024-2026

Junta de Andalucia




IMPaCT... _
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45 nodos (implantacion en

todas las CCAA)
50 Centros IMPaCT

+
Criterios

ﬁ M A v Almenos 1centro por CCAA=>4.000 participantes >13.700 pa rtici pantes
J ﬂ

v Elresto, proporcional a poblacién 16-79 afios
Distribucién rural/urbano

>2.000 participantes en A
Andalucia Junta de Andalucia




“La Atencion Primaria es la columna vertebral de nuestro
sistema de salud, que debe ser reforzada y modernizada para
sequir siendo eficaz y eficiente”

"La AP es el primer punto de contacto con el sistema sanitario, y
su calidad influye directamente en la salud y el bienestar de las
personas"”

"La promocion de la salud y la prevencion de enfermedades son
pilares fundamentales de la Atencion Primaria, que deben ser
impulsados para mejorar la salud de la poblacion”

"La APS es una inversion en el futuro, y
su fortalecimiento es fundamental para
asegurar un sistema de salud equitativo

y de calidad para todos."

A

Junta de Andalucia
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